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C A P I T U L O X C I X 

C L A S E m . 

§. D C C C L X X X . 

E s t a clase contiene aquellas enferme-
dades en que permanece alterada la in-
citabilidad local de una parte por me-
dio de qualquiera potencia nociva ó 
lesión que sea; se aumenta ó disminuye 
el incitamento local, y por consiguiente 
se verifica una indisposición esténica , ó 
asténica en la parte ofendida, sin que 
haya aquí diátesis general, ó alteración 
general del incitamento *. 

á los " f 0 haSt.a ahora no Pertenecía 
s a Í l 05 ' CUraC,0n de 0tras ^fermedades 

Ssmo ^Ueacometen universal del orga-

Seirr6 rpensaba poco en ̂  ^ ™~ 
lermedades ]0CaJes su curacion no^ . n 

Z Z t / ,n te rnasúnic^^ te , que están acom. 

S it5;̂13!seneraIes' **rmec*ú á Jo 
ics toZ i 61 CUerp0 ; y ^ fuesen locá­i s todas Ja3 externas. Mas ahora que Se conocen A 3 



§. D C C C L X X X T . 

L i s t a de las enfermedades locales 
•pertenecientes d esta clase. 

a- Fracturas ,fractur¿e ossium. 
b. Fracturas complicadas , contrajt-

suras, contrafíssur¿e. 
c. Fisuras, hendiduras de los huesos, 

rajaduras. 

mucho mejor las leyes de la economía animal; 
que se tiene noticia mas exacta de las propieda­
des del sólido vivo ; que hemos venido en cono­
cimiento de que un gran número de enfermedades 
atacan primeramente todo el cuerpo, y por esto 
se llaman universales; y que otras ocupan sola­
mente algún órgano ó parte (bien que sean uni­
versales los síntomas que la acompañan , porque 
son conseqüencia de la enfermedad parcial) , y 
son sin embargo enfermedades locales. No se ig­
nora que las partes tienen cierta relacion ó con­
sentimiento admirable entre ellas; y así sucede 
que en algunos casos en que está^ atacada una 
parte dotada de eminente incitabilidad , se dan 
por sentidas otras muchas á causa^ del desorden. 
Así que , era menester fixar la exacta división de 
las enfermedades , y que sirviese al Medico de 
guia en su curación. E l Doctor Weikard ĥa 
tenido una elección muy exacta en la execucioni 
de este proyecto \ y siguiendo las mismas huellas • 



d, Helaxaciones de artícukcionesf 
dislocaciones y exdrthrema* 

e. Contusiones. 
f . Contorsiones. 
g. Heridas. 
h Heridas de armas cortantes y p i m , 

• zantes. 

del célebre Brown, ha conseguido mejorar e! 
plan; el presente tratado de Jas enfermedades lo* 
cales es sin duda alguna uno de los mas bellos 
que se han publicado hasta ahora. 

En la primera clase pone todas aquellas en­
fermedades orgánicas producidas por predisposi­
ción- local, sin que esté atacada la incitabilidad 
universal ni la local. 

Es cierto que en el mismo cuerpo hay, no ra­
ras veces , algunas partes que por alguna circuns-
tanaa, no fácil de determinar, se hallan en un es-
tado no conforme enteramente con el de las otras; 
y por tanto ti-nen mayor facilidad de padecer es­
ta ó la otra alteración orgánica ; y esta alteración 
o nace en partes poco ó nada dotadas de incita-
-bilidad , ó se forma tan lentamente , que nada 
se da por sentido lo restante del cuerpo y de las 
funciones á conseqiiencia de ella. Mas no se ha 
de negar que varias de las enfermedades pertene­
cientes á esta clase no pueden reducirse des­
pués á una ú otra de las otras clases quando vie­
nen á hacerse mayores. 

El autor, como ya hemos visto arriba , había 
â m de aquellos desórdenes que acometen el oír 
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i . Heridas de armas de fuego, seo* 

pletoplaga. 
h Quemaduras. 
m. Congelaciones de partes, saba­

ñones. 
n. Dislaceraciones, roturas, morde­

duras, 
o. Escoriaciones &c. &c. 

ganlsmo parcial; y á su conseqüencia son verda­
deras enfermedades, porque la parte no esta en 
su estado natural y ordinario; pero no proviene 
de él desorden alguno notable, á causa del gra­
do y de la qualldad de la parte enferma. 

Las enfermedades de la segunda clase subsis­
ten aun en el número de las que dependen de 
una predisposición local morbosa; pero tienen 
juntamente indisposición parcial ó general de la 
incitabilidad ; circunstancia que falta en las enfer­
medades de la primera clase, y que las hace mas, 
graves y mas considerables que las de esta pn-

I N E R A - A t f i d A la tercera clase, y de la qual va a hablar 
del Doctor Weykard, pertenecen aquellas ^ en­
fermedades , en que está atacada la parcial inci­
tabilidad de la parte , en virtud de alguna poten­
cia nociva ó lesión ; y que por ella está aumen­
tado ó disminuido el incitamento local: es decir, 
hay en la parte afecta una indisposición Asténica, 
é asténica; mas sin tener lugar en ella la diates* 
universal ó alteración universal. 



C A P I T U L O a 

Fracturas. 

§. D C C C L X X X I I . 

S i un hueso repentinamente se ha di-
vidido en partes separables, por <jual-

, En esta cIase se comprehenden las enferme­
dades que se forman de pronto , sín precedente 
inclinación ó disposición alguna de Ja parte , y en 
el instante en que Ja potencia enemiga exerce su 
acción sobre ella ; porque no hay necesidad de 
que la parte , aunque en los límites de Ja salud, 
se aparte algún poco de la perfección de las otras 
para ser quemada, dilacerada ó herida. Verdad 
es que variará el grado de la enfermedad , según 
el grado de la potencia nociva y ofensiva, y de 
Ja nobleza e importancia de Ja parte que queda 
alterada. 

Para esto no hay necesidad de exemplos es­
peciales para confirmación de nuestra aserción; 
porque qualquiera puede comprehender por sí 
mismo la verdad. 

No es de poca importancia conocer bien Jas en-
termedades pertenecientes á las clases precedentes; 
pero es todavía mayor el interés para el Médico y 
Yujano el aprender á distinguir y tratar las de esta 
ciase, según las verdaderas reglas del arte. ¡Quán-
•as "Aturas mal curadas ó quitan la vida á no poco* 
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quiera violencia ó fuerza que -sea, o se 
ha hecho en él una herida considerable, 
en tal caso este estado morboso del hue­
so se llama fractura. 

§. D C C C L X X X I I L 

Me contó una vez un Cor o nel Fran­
cés, que otro Oficial,, un cierto Weiss, 

infelices , 6 Ies dexan por toda ella grandes mo­
tivos de quejarse justamente del Médico o del U -

•rujano que los ha asistido ! ¡Quántas heridas mal 
dirigidas por los Cirujanos se hacen fatales quan-
do no lo serían por sí mismas! No son pocos los 
exemplos de los que casi inocentemente sufren el 
rí^or de la ley, porque su herido ha muerto an­
tes de completarse los quarenta días , contando 
con haber sido solo efecto del agresor , siendo 
únicamente la culpa la impericia de algunos Ci­
rujanos, 7 no lo mortal de la henda misma. 
| Quántas quemaduras han venido á convertirse 
en llagas grandes ó incurables por lás mismas ra­
zones! ¡Acaso serla mejor dexar muchas veces es­
tas enfermedades en las manos de la naturaleza, 
que empeorar con un mal métodc su estado, y 
hacerlas fatales , quando por otro lado no lo se­
rian! La verdad de todo esto se halla especial­
mente comprobada con d hecho que en seguida 
nos refiere Weykard en el capítulo de las heri­
das . j <iue contó' GUibert; esto es. de aquel jo-
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6 ínas bien se 'podía decir un hombre 
sencillo , de nación tudesca , que estaba 
sobre una nave, tomó el mayor cuida­
do de informar á un amigo suyo que re­
sidía en Par ís , en la primera ocasión que 
se le presentó, de un caso especial de 
fractura que habia sucedido en la nave 
en que él se hallaba. Un marinero, es­
cribía é l , cayo del puente , y se rompió 
un hueso ( la tibia). Un Cirujano que 
se hallaba presente le faxó prontamente 
la parte fracturada , y el marinero pu-

ven de la escuela Real de los Cadetes en Varso-
via, que fué herido en el abdomen con Ja ba­
queta de hierro , que uno de sus compañeros ha­
bía dexado dentro del fusil haciendo el exercicio 
de fuego. E l hábil Cirujano Issaurat extraxo sola­
mente la baqueta, y dexó el joven Cadete sin 
hacerle remedio alguno , porque juzgó la herida 
absolutamente mortal, quando llegó á curarse 
perfectamente en tres semanas. < Quién sabe, sí ha­
biendo procurado curar esta herida, hubiera tenido 
ün mal éxito , en lugar de haberle tenido , como 
lo tuvo , bueno ? 

Quanto hemos dicho hasta aquí ha sido por 
puro deseo de que se asistan los enfermos sesun 
las. reglas del arte ; y para.que los Médicos y Ci­
rujanos principiantes se instruyan bien antes da 
entregarse al exercicio de su arte. 
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do desde luego hacer su servicio como 
anteriormente. 

D C C C L X X X I V . 

Comunicado que fué este Caso , y 
esparcida la carta por Par í s , causó gran­
de admiración y rumor. Los Médicos y 
Cirujanos quedaron muy sorprehendi-
dos y maravillados; pero decidieron fi­
nalmente , no sé si con la autoridad de 
Celso ó de Galeno , que este caso era 
posible. Es fácil que hayan mirado este 
hecho como una prueba de un gran mé­
rito , y especial preeminencia del C i r u ­
jano francés. 

§. D C C C L X X X V . 

Dexo aquí á los expertos en obser­
vaciones y doctos profesores , el que 
determinen qué es lo que deba creerse 
de un hecho semejante. 

D C C C L X X X V I . 

E l amigo W e l s escribió feliz ó infe­
lizmente , como se quiera decir, en ia 
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primera ocasión lo siguiente. Me olvidé 
ííltimamente, decía él , que el hueso 
fracturado , y del qual hice mención 
acerca de su pronta reparación y reposi­
ción , había sido un hueso de madera. 

§. D C C C L X X X V I I . 

L a importante y sutil qüestion que 
se habia suscitado entre los Médicos y 
Cirujanos tomó pues repentinamente 
otro aspecto, y del qual alguno de mis 
lectores deberá estar bien contento. 

§. D C C C L X X X V I I I . 

No intentamos pues nosotros hahht 
de piernas y huesos de madera, sino de 
las verdaderas y dotadas de vida , y do 
sus fracturas. 

§. D C C C L X X X I X . 

Para estas se requiere una violencia, 
que obre con cierto grado de fuerza y 
energía, que haga pedazos un hueso sa­
no 5 mas para fracturar y romper un 



hueso viejo enfermo , áelícado y tierno, 
basta á veces una acción mediana, ó un 
sacudimiento. 

§. D c c c x a 
Entre las causas extraordinarias de 

las fracturas se numeran los espasmos, 
las convulsiones, y aun alguna vez tam-
bicn sola la fuerza ó acción muscular. 

P C G C X C I . 

Las diferencias y variedades que se 
encuentran en las fracturas dependen del 
lugar ó parte fracturada; del modo con 
que se hace la fractura; de su grado; 
como seria si la rotura del hueso consis­
tiese en una rendija ó raja , ó en la frac­
tura total ; de la mayor ó menor división 
del hueso , ó sea distancia de los pe­
dazos en que está dividido; y espe­
cialmente de los síntomas que la acom­
pañan. 



§. Dcccxcir. 13 

Para informarse y conocer las frac­
turas baxo todos estos aspectos envío 
mis lectores á las obras de Cirugía , en 
i^s quales las encontrarán descrmis cir­
cunstanciadamente una tras otra, y coa 
aquella exactitud que merece. Nos alar-
ganamos demasiado sm especial venta-
ja alguna. 

5. D C C C X C I I I . 

, , Es díficíl muchas veces determinar 
si haya una fractura , y en donde esté^ 
esta, si se encuentra en las partes una 
excesiva extensión é hinchazón; v aun 
si se añade una inflamación , ó si el hue-
so esta circundado de muchas y conside-
rabies partes carnosas. 

§• D C C C X C I V . 

Una de las señales principales de la 
fractura eselchoque, sonido 6 rumor 
que se siente frotando dos ó mas peda-
2os de hueso j y este rumorcillo ó soni-



do se puede sentir haciendo pequeños y 
circunspectos movimientos con los peda­
zos del hueso fracturado; pero es menester 
advertir que algunas veces se forma un 
enfisema en la parte , sobre el qual, M -
ciendo la compresión, se puede sentir el 
mismo sonido que hemos dicho que se 
observa en las partes fracturadas. 

§. D C C C X C V . 

E n caso de fractura, es menester an­
tes computar si se encuentran señales de 
precedida violencia, suficiente para pro-
ducir este mal. Si hay rotura del hueso 
se observa un cierto socavamiento o hun-
dimiento en la parte , ó qualquiera otra 
deformidad que sea 5 si se encuentra des­
igualdad en los huesos , encorvadura , o 
elevación o prominencia. E l miembro 
fracturado se hace mas corto que el otro 
que le corresponde, ó toma otra direc­
ción ó flexión. 



1 D C C C X C V L 5 

Ademas de las señales arriba referí-
das están también por lo común acom-
ganadas con otras. Las de la fractura sim-
pie son el prurito ó picazón , el dolor v 
una ligera inflamación; está impedido el 
niovumento, y se encuentra en ella Ja 
equimosis, ó sangre extravasada. 

i D C C C X C V I I . 

Estos síntomas son mas violentos v 
mas numerosos en las fracturas c o m p l í 
cadas. Puede estar el hueso fracturado 
obhquamente, puede ser doble ó triple 
Ja fractura; ó como no rara vez aconte-
ce puede estar reducido en el lugar de 
Ja rotura a menudísimos huesos fpue -
den estar muy retiradas las dos extremi-

e s t ^ 
estar sobrepuestas una sobre ¿ t r a ; las 
Partes blandas se dislaceran mas ó m l 
nos con las puntas del hueso roto , y por 
r a d o n T ' V SObreVÍnÍendo una dislace, ración de algún ramo nervioso de la par-

íe e n f e ^ , Pueden irritarse sumamente 
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hasta llegar á pmducir la mas violenta 
inñamacion, y otros terribles movimien­
tos espasmodlcos sobre todo el cuerpo. 
También se puede encontrar unida a la 
fractura la dislocación del hueso roto y 
pueden también, con respecto a la mala 
disposición del cuerpo , encontrarse las 
mayores oposiciones y obstáculos para 
k curación. Es muy fácil que sobreven­
gan por tal causa inflamaciones de mala 
cualidad, gangrena, canes hemorra-
cias, aneurismas, y otra qualquiera es-
pecie de desgracias y desordenes. 

§. D C C C X C V 1 I I . 

Vienen también después otras seña­
les pésimas á conseqüencia de las fractu­
ras; como son v. gr. edemas obstina-
dos , la coxera , el caminar o andar tor­
cido , el secarse el miembro, ^ calentu­
ra de consunción , la deformidad del 
hueso por mala cicatriz, el torcimiento 
de la parte , su retracción, diminución, 
ó aumento no natural de los huesos, la 
anquilosis, y otros semejantes danos y 
desórdenes. 



§. D C C C X C I X . 17 

L a naturaleza , y ninguna otra 
cosa mas, produce Ja curación de las 
fracturas. E l arte efectúa la extensión y 
contraextensíon , reúne las partes del 
hueso fracturado, y las repone en su íu, 
gar natural; pone el vendaje convenien­
te al lugar y al caso, y dcxa después lo 
restante en las manos de ia provida na-
turalez^ Ja qual es la üñica que puede 
efectuar Ja curación, en virtud de cier­
tas iuerzas y leyes su jas. 

§- C M , 

L a fractura es siempre un estímulo 
para ios músculos y vasos, y aumenta el 
incitamento local, que llega á veces has^ 
ta producir la inflamación. 

§. C M I , 

. Es indudable que se.requiere en ella 
cierto grado de incitamento, en virtud 
del qual se puede W r el callo, ó <ea 
la Clcatr)z huesosa. Y a hemos dicho ar-

TOMO V I . H 



18 
r iba, que por medio del estímulo se 
produce extensión en las partes, pro­
longación en las fibras y vasos , y que 
hay formación de nuevos vasos. Esta 
condición es también necesaria para la 
formación del callo, y por tanto convie­
ne decir, que hacen mucho daño a la 
naturaleza en muchos casos aquellos C i -
tujanos que por medio de excesivas san-
grías , de purgantes, de fomentaciones 
l i a s de dieta rígida y debilitativa in­
tentan disminuir el incitamento $ y aun 
tenerlo en el grado inferior á los limites 
necesarios. Por el contrario pueden ser 
muy útiles y saludables tales medidas, 
si en los enfermos algo robustos, y de 
estímulos freqüentes, violentos y íuer-
tes se hace muy fuerte el incitamento 
en la parte que se ha ofendido, y á su 
consequencia viene á elevarse también 
en tal disposición el,incitamento univer­
sal de todo el cuerpo. 

§. G M I I . 

E n el caso 'aeábado de exponer son á 
proposito los evacuantes y debilitativos, 



y es sin duda dañoso todo !o que incita 
y enciende. E l opio mismo, tan u ti i en 
los ataques convulsivos, y que aprove-
cha tanto á veces en la gangrena ind-
píen te , puede ser muy perjudicial á los 
eníermos en este mismo caio. No con­
viene pues usar de tales remedios; es-
tan mal indicados ; es menester aconse­
jar las fomentaciones frias, o la dieta d# 
bilitativa, y cosas semejantes; mas por 
el contrario en las circunsrancias opues­
tas se necesita aplicar cabezales bañados 
en el vino, ó espíritu de vino alcanfo­
rado, y ia dieta corroborante y ento­
nante, por ser los medios que mas apro» 
vechan en tales casos. 

Í C M I I I . 

E l d^urso de la naturaleza , quan-
do emprende la obra de la reunión ci­
catrización ó curación del hueso roto, 
es poco mas ó menos el siguiente. Q u ^ 
do esta roto un hueso , trascuela prime­
ramente de la substancia orgánica de ám-
bas extremidades del hueso un humor 
sanguinolento. Este humor no suminis-

132 



tra todavía verdadera substancia carti­
lagínea, sino que antes bien forma poco 
á poco una especie de membrana moco­
sa , yluego en seguida se hace mas den­
sa v mas compacta. Entonces, por medio 
de un estímulo adequado y proporcio­
nado , ó por medio del aumentado y ele* 
vado incitamento, se hacen los vasos mas 
largos por ámbas partes, y depositan en 
el lugar de la fractura el gluten animal 
V tierra huesosa, en virtud de lo que 
L forma el callo, y del qual se ha ha­
blado arriba muchas veces. E l endure­
cimiento del callo , como sostiene Gi l í -
bert se forma con mucha celeridad en 
el espacio de un dia , ó poco mas; y 
encuela y fixa así dos pedazos del hueso 
íjue estaban separados. 

§. C M I V . 

E n virtud de la materia llevada á la 
-parte, y sepujada de los vasos^prolonga­
dos, se forma nueva substancia igual al 
hueso, que puede ser alguna vez de es­
tructura diversa. Se tienen exemplos no 
raros, en los quales esta estructura esta 
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provista de un cerco aplanado, y aguje­
reado en el centro con cavidad medular 
algo esponjosa; pero es muchas veces 
enteramente sólida la estructura de este 
callo , y excede en dureza la solidez na­
tural de los huesos; mas no es tan la­
minosa ó costrosa aunque no se le pue­
da negar la construcción orgánica. 

§. C M V . 

No es difícil ver los vasos que se 
prolongan y se esparcen en la cicatriz 
incipiente de ambas extremidades del 
hueso roto, y aun verlos con la vista na­
tural , aunque se pueden descubrir mu­
cho mejor con el auxilio de los lentes. 
También se pueden distinguir por las 
inyecciones hechas en los huesos que 
estaban rotos. 

§. C M V L 

Así que , en virtud de esta prolon­
gación de vasos, se ve á veces que la 
naturaleza llena aquellos vacíos que se 
nan formado por la pérdida de algunos 
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peftazos de hueso, formando nuevamen* 
te lo que falta en ellos, y sin que el 
|iueso disminuya nada en longitud. 

§; C M V I L 

Si la prolongación de las fibras y 
vasos es demasiado grande, á causa del 
incitamento mas violento y mas activo 
que el que pediría la necesidad, ó no es 
arreglada la formación de las nuevas fi­
bras , entonces es una prueba de aque­
llos movimientos , que ordinariamente 
preceden la •intiamacion. E n tal circuns­
tancia se está puntualmente en el caso 
en que viene á vecas una fuerte supu­
ración ; ó que si el incitamento muy ele­
vado hace que pase la parte-á la debili­
dad indirecta, nazca también la gan« 

greña. 
| . C M V I I I . 

A este propósito me viene justa­
mente al pensamiento, que deberia ha­
cerme á mí mismo una objeción , que 
probablemente nie harian los doctos del 
tute. H e dicho , hablando de las enfer^ 
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medades de la tercera clase, que con­
sisten estas en alteraciones que atacan el 
incitamento local, sin que las preceda 
diátesis universal, ó á lo menos sin que 
esta acontezca desde el principio. Así 
que, supóngase un hombre que, ataca­
do de pulmonía , caiga de la cama, y 
aun de mas alto, y se rompe un hueso; 
que se inflame vivamente la parte; en 
tal caso ninguno negará que no se halle 
en él conjunta la diátesis general flogís-
tica, ó que no la hubiese en él antes de 
sobrevenir este accidente. 

§. C M I X . 

Esta objeción es realmente tan ver­
dadera , y sorprehende tanto , que quie­
ro dexarla sin darle aquí respuesta has­
ta mejor tiempo. Pero para decir algo 
también, aunque de paso, que seria ca­
si poco mas ó m é n o s , como si algnno 
dixese: el yelo artificial se forma por 
medio de la mezcla de la s a l , sin que 
haya nieve ó ayre frió en la atmósfera. 
Ahora pues hay justamente alguno que 
hace el hielo artificial en el invierno; 
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con que también es meftester para for­
mar el hielo artificial que haya nieve 
ó ayre írio en la atmósfera. 

§. C M X . 

E n los casos ordinarios , tanto en las 
dislocaciones como en las fracturas , 
puede ser ventajoso y á propósito usar, 
tanto para tener blandas las faxas ó ven­
daje , como también para fomentación 
de la mezcla de partes iguales de vino y 
de espíritu de vino. Esta mezcla se hace 
incitativa ó debilitativa , según la pro­
porción que haya del grado mayor ó 
menor de incitamento, ya en el estado 
actual, ó ya en el que haya lugar de 
temer. 

§. C M X L 

Igualmente se deberán emplear, con 
proporción á la necesidad, los reme­
dios, tanto internos como externos, se­
gún que toma pie la supuración: Se eli­
gen mas bien las fomentaciones emolien­
tes , y aun- incitativas, según parezca 
que sea muy acelerado ó muy tardo el 
procedimiento de la supuración. 
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§. C M X I I . 

Curaba ya la fractura , permanece 
aun á veces un edema , que se debe mi­
rar como indicio cierto del estado asté­
nico de los vasos y de la pid. Según Ja 
teoría antigua , los autores aconsejaban 
freqüentes lavaduras y baños igualmen­
te frios. Este mé todo , como se ve cla­
ro , debe ser necesariamente dañoso , á 
no ser que se quiera decir que los re­
medios internos y externos incitativos, 
usados después de las citadas lavaduras 
frias y fomentaciones, adquieren ó exer-
cen acción mas enérgica. He demostrado 
en otro lugar, que el frió por su natura­
leza es debilitadvo, y que solamente, 
baxo otras circunstancias enterámente 
distintas, puede dar ocasión para que 
otros remedios exerzan su acción, ó ios-
haga aun mas enérgicos. 

§. C M X I I I . 

Hallando edemas, hago que laven 
las partes con espíritu de vino , que den 
friegas en ellas con una franela mojada 
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en este mismo espíritu ; y aun hago que 
apliquen una faxa ó vendage. He obser-
vadc/que es mas activo el N ? I , y con 
el qual se dan friegas tres ó quatro ve­
ces al día. 

§. C M X I V . 

No hablo aquí del modo, 6 por 
mejor decir , del mecanismo con que 
se reponen todas las especies de fractu­
ras ; porque no me tomo el peso de 
transcribir todo quanto está escrito so­
bre tal materia , y que se encuentra en 
los tratados de Cirugía. Léase Collisen 
y aun otro autor que he copiado por la 
mayor parte 2. Uncer nos ha dado una 

1 System der neveren Wundarzíieykunst. 
Kopen 1788, 1. Theil S. 780. 

2 Anweisung zur Ausubung der Wundarz-
neykunstda pag. 180 fino á I P 7 . Entre los gran­
dísimos méritos de esta obra excelente es el de 
contener un gran número de observaciones en­
teramente nuevas, y no ser solamente una copia 
de los escritos de otros autores. Por la materia y 
por el estilo se conoce muy bien que los Elemen­
tos del Doctor Weikard son el fruto de su gran 
espíritu pensador y observador, conducido por los 
mas sanos principios. 
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excelente recolección de consideraciones 
interesantes hechas por varios autores I ; 
y Gilibert ha hecho también algunas 
observaciones particulares2. Léase el ma­
nual de Cirugía que publicó Metger, y 
especialmente la Biblioteca Quirúrgica 
de Richter, 

C A P I T U L O GÜ 

Resquebradura 6 rajadura, 
contrafisura. 

J . C M X V . 

U n a resquebradura ó rajadura es una 
separación de un hueso, que no presenta 
otra cosa mas que una abertura ó rendi­
ja , sin que esté dividido el hueso en par-
íes separadas. 

1 Medizlnishes Flandbuch. Leipzig 1794. 
Zueyther theü da 1143 fino a pag. 1152. 

2 Adversarla C X X I X &c. desde la pagi­
na 47 hasta la 53. 
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§. C M X V I . 

Semejantes rendijas ó resquebradu­
ras se presentan á veces en los huesos 
del cráneo después de alguna caida, 
golpe ó choque. Si la rendija ó fisura se 
encuentra en la tabla interna del cráneo, 
se extravasa entonces la sangre entre la 
parte interna de esta caxa huesosa y la 
dura madre. 

§. C M X V I I . 

Según sea la violencia de la contu­
sión , pueden también quedar dislacera­
dos los vasos mas profundamente coloca­
dos. Abrí últimamente el cadáver de un 
hombre , que habiendo caido de una es­
calera , se habia dado un gran golpe en 
la cabeza ' . V i en el cráneo una sola 

i No es siempre verdadero que las resque­
braduras en las tablas del cráneo sean proporcio­
nales á la violencia hecha sobre la cabeza. Me 
acuerdo haber leido un exemplo de una rajadura 
por un golpe , dado jugando , sobre la cabeza con 
un manojo de paja. He conocido una señorita in­
glesa , que divirtiéndose con su hermana, le dio 
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íendija; pero hallé una profunda extra­
vasación en el celebro. Había muerto 
durmiendo , ó como un apoplético. 

§. C M X V I I L 

Hay varios exemplos de curaciones 
de resquebraduras internas efectuadas 
por la naturaleza ; y también los tene­
mos de resquebraduras internas, en que 
no había acompañada grao extravasa­
ción; porque en tales circunstancias po­
día haberse reabsorvido fácilmente la 
sangre. Las rajaduras ó fisuras vienen á 
llenarse con una cicatriz. 

esta un ligero golpe con una varilla sobre la parte 
siniestra de la cabeza, y por algún tiempo tuvo 
en la parte ofendida dolor continuo , sin que hu­
biese señal alguna de lesión en la parte externa 
del golpe, ó sin que se pudiese ver en lo exte­
rior. Se presentaron en la cabeza varios síntomas 
muy graves después de |un año , contando desde 
el golpe , y murió la señorita sin poderla socor­
rer ; abierta la cabeza se encontró una resquebra­
dura en la tabla interna del cráneo , en la parte 
siniestra, y mortificado casi enteramente el cele­
bro en esta parte. 



§. C M X I X . 

Si el vómi to , la pérdida de memoria 
(amnesia), la perlesía, las convulsiones, 
la hemorragia de sangre por la boca, por 
la nariz y por los oídos nos demuestran 
que se ha hecho en la cabeza una ex-
travasion grande; entonces se debe re­
currir á todo quanto sea capaz de pro­
mover la absorción , ó lo que de otro 
modo pueda ser capaz de hacer que sal­
ga fuera de la cavidad el Üuido extrava­
sado. 

§ . C M X X . 

Queriendo Dessault efectuar la pri­
mera indicación hacia afeytar la cabeza, 
ponía en ella un vexigatorio , y alguna 
vez también daba un emético. E n el se­
gundo caso , es decir, para dar salida á 
la sangre extravasada , se hace la tre­
panación en el punto próximo á la res­
quebradura , operación que en nuestros 
días no se aprecia muchp. 



§. C M X X I . 

Si el golpe viene ó por caída, ó por 
otro medio en una parte del cráneo, y 
la rajadura se hace en la parte opuesta á 
esta, se llama entonces centrarajadura, 
contralisura, contragolpe. 

§. C M X X I I . 

E n Heilbronn cayó un hombre ro­
busto y grande por una ventana pues­
ta sobre el techo , y se dio un golpe en 
la parte siniestra de la cabeza. Se rom­
pieron los huesos de la cara de la parte 
misma , y en la parte interna derecha se 
habían hecho grandes lesiones y contra-
íisuras. E l hígado estaba lleno de hendi­
duras, según me contó el Doctor W e -
ber; el bazo estaba en el estado natu­
ral ; el estomago y la vexiga llenos de 
sangre ; el celebro privado de sangre, 
acaso en virtud de la hemorragia de la 
cara. Se encontró este hombre después 
de una hora de la caida , y acaso tam­
bién privado enteramente1 de conoci-
nuento y de sentidos. Puede darse tam-
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bien que se derivase de las contrafisuras 
el que se formasen abscesos en el híga­
do , por 'as mortales lesiones de la cabe­
z a , y aun por las que acontecieron en 
las costillas , según lo que refiere Ballo-
nio. 

§. C M X X I I I . 

A l modo que para la Curación de las 
fracturas se requiere que sehaga en ellas 
cicatriz , á conseqüencia de la acción de 
los vasos; así también se necesita en las 
resquebraduras de los huesos que ha­
ya viva acción de los vasos linfáticos, pa­
ra la absorción del humor extravasado, en 
el caso de rajadura del cráneo. Se ve 
pues con claridad, que para que esto se 
efectúe se requiere cierto grado de inci­
tamento aumentado. 

§. C M X X I V . 

Las contusiones vehementes y ex­
travasaciones grandes pueden servir de 
estímulo muy eficaz para que se pro­
duzca infiamac'on , y vengan síntomas 
muy vehementes. E n tal caso pues es 



itieflester mitigar el incitamento para 
evitar mayores males.. Las sangrías y 
purgantes-, las sanguijuelas y las fomen­
taciones frias que alaba Schmucker se 
pueden emplear en estas circunstancias 
con la mayor utilidad y provecho. 

| . C M X X V . 

E n íos casos ordinarios en que no 
hay inclinación alguna á la inflamación, 
está débil el enfermo, tiene mas falta 
que exceso de incitamento, y es muy 
cierto que están mal apropiados los me­
dios debilitativos arriba mencionados, sin 
exceptuar las fomentaciones de Schmue« 
ker. 

§. C M X X V L 

En tales circunstancias se prefieren las 
plantas aromáticas; las así dichas especies 
cefálicas, se cuecen en vino, y se ponen 
sobre la parte enferma. Si no se quiere, ó 
no se pueden emplear estas j se üsan otras 
lomentaciones aromáticas é incitativas, 
0 se aplican cataplasmas, y emplastos de 
este género^ 

TOMO V I * • C 
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§. C M X X V I L 

E n semejantes casos debe preferirse 
sin duda el método de Bromfield, y es 
el de meter los enfermos en los baños 
calientes; y después suministrarles los 
sudoríficos, dándoles el opio , los pol­
vos de Dower , y otras medicinas seme-
jantes. 

§. C M X X V I I I . 

No hay-duda alguna, que es difícil 
que aun los Cirujanos mas expertos co­
nozcan la contrafisura , y que determi­
nen su lugar con exácta precisión. Estos 
justamente son los casos en los quales so­
mos mas expertos y mas sabios en la 
abertura de los cadáveres , que quando 
se trataba el enfermo en vida. 

r 
r 
i 



C A P I T U L O G I L 3^ 

>e Torcimiento, dislocación. JDistorsio, 
2s exárthremaé 

§. C M X X I X . 

Doctor Marryat dice : por loque 
hace á la postura en que la parte dislo­
cada debe colocarse naturalmente , nada 
puede hacerse mas contrarío á este in-

;il tentó, que tenerla en quietud , y es eí 
o-1 método ordinario ; en vez de portarse 

así se debería mover la parte lo mas 
os que fuese posible; de este modo se des-
oJterraria el mal en la décima parte de 
la tiempo que se emplea de otro, esto es, 
io si la parte enferma se dexay se tiene en 

en quietud ; y si alguno quiere asegu­
rarse de esta verdad, basta solo que ha­
iga la experiencia para quedar persuadi­

do. Si alguna vez hay necesidad de fo­
mentaciones y no hay ciertamente otras 

1 mejores que las que se hacen con partes 
guales de vinagre y de espíritu de vino1. 

1 Marryat Manual de Med'. Práct. §. rxxxvir8 
C 2 
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§. C M X X X . 

Las pequeñas y ligeras dislocaciones 
6 torcimientos no pertenecen á la ciase 
tercera de las enfermedades locales; mas 
quando se trata de dislocaciones graves, 
ó de las que ordinariamente se llaman 
complicadas , esto es, que están acom-
panadas de síntomas , no poco incómo-
dos, como v. gr. de la compresión de 
una arteria ó vena , de un nervio , de la 
espina médula , de la perlesía , inflama 
cion , convulsiones , dislaceraciones y 
fractura , y otros inconvenientes y acá 
dentes semejantes de mala qualidad , en 
estos casos creemos que no sea apro­
piado el consejo y proyecto de Marryat,| 

§. C M X X X L 

Es bien sabido ya que la reposi' 
cion de los huesos dislocados se hace poi 
medio de la extensión y contraexten' 
sion , es decir, que las partes se debefl 
restituir á su sitio ordinario , ó sea 2 
aquel en que se encontraban ántes de J 
dislocación. Pero esto tiene su dificultad 
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porque los músculos y los tendones for­
man su oposición, que debe evitar el C i ­
rujano con todo el arte posible. Una re­
gla, que se ha de practicar con la mayor 
precisión y exactitud es, que todas las 
partes que están en cierta unión con el 
miembro dislocado , y que sirven espe­
cialmente para su movimiento, se deben 
poner en cierto estado en que se hallen 
dispuestas lo mas posible que sea , para 
que no se opongan al estiramiento ó 
alargamiento , y justa reposición del 
miembro mismo. Se aconseja poner y co­
locar el miembro afecto en aquella posi­
ción en que estaba quando se disloco. 

§. C M X X X I I . 

L a reposición de un miembro no re -
)S¡. quiere aquel grado de fuerza, que hizo 
>oi ^ue se produxese la dislocación. Alguna 
>n|vez se ha empleado fuerza tan violenta, 

que parecería que se quisiese mas bien 
dislacerar el miembro que hacer la repo-
sicion. 
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• §. CMXXXIII. 

Siendo pues los músculos los que 
tienen firme el miembro en su situación 
no natural, parece evidenteque será muy 
fácil la reposición de la parte dislocada si 
se ponen los músculos en estado de rela-
xacion y así es, que en una dislocación 
de la cabeza del hueso del hombro se 
repuso este hueso en su lugar con gran 
facilidad en el tiempo de un desmayo. 
Por esto también se puede comprehen-
«3er fácilmente ? que para la reposición 
es mucho mas ventajoso que se den 
baños de agua fria sobre la parte dislo­
cada luego que se ha hecho la disloca 
cion ; p, aun mejor , que entre^ pronta 
mente el enfermo en el baño frió, para 
gvitar así y alejar la inflamación. 

§. cMxxxiy. 

Si el hueso dislocado ha sufrido mu 
cho á causa del golpe, que ha sido muy 
fuerte y violento , ' ó á causa de vehe­
mente contusión , entonces se presentan 
grandes dolores, y vienen después sínW 
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mas todavía mas incómodos, dimanados 
á veces de la reunión ó recolección de 
la sinovia en la articulación, ó por un 
estímulo muy excesivo ; como sabemos 
efectivamente por experiencia que na­
cen, por exemplo , tumores , que se 
forma la anquilosis, que sobreviene la 
supuración , y que nace calentura. Estos 
y otros semejantes acontecimientos ó ac­
cidentes se pueden no rara vez precaver 
con la diminución del incitamento por 
medio de las sangrías, de los purgantes, 
de la dieta parca y arreglada; de la quie­
tud, y de las fomentaciones ó cataplas­
mas emolientes. Bell alaba con especiali­
dad el graso de ganso, del de ánade y 
semejantes. Quando el incitamento es 
muy violento, y hay mayor peligro de 
muy fuerte inflamación , se deben prefe­
rir las fomentaciones frias. 

§. C M X X X V . 

Las dislocaciones de las vertebras 
del cuello son á veces mortales ; yácon-
seqüencia de las dislocaciones de las ver­
tebras de los lomos, por alguna caida, 
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sobreviene la perlesía en las extremida-r 
des inferiores, y la involuntaria Q Y f r 

cuacion de orina. 

§. C M X X X V L 

E n los casos de dislocación es menes* 
ter portarse poco mas ó ménos que en 
Jos de fractura. Puede haber circunstan­
cias en que se debe aumentar el incita­
mento; puede haber otras en que es 
menester acelerarse á disminuirlo. 

§. C M X X X V I L 

E l que reflexione sobre la variedad 
de tales casos se hallará en estado de 
eomprehender prontamente el por qué 
los escritores han aconsejado ya las fo­
mentaciones frias y ya las calientes; ya 
Jos medios debilitativos, y ya por el 
cpntrario proponen los incitativos. 
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C A P I T U L O C I I I . 

Contumn > contusio, 

§. C M X X X V I I I . 
1/as contusiones, las compresiones fuer­
tes y los golpes son violencias que hacen 
que las partes orgánicas queden de tal 
modo contusas, descompuestas y disla^ 
ceradas, que inmediatamente se mani­
fiesta debilidad, y tumor blando dolo­
roso en ellas; por lo común este se l imi­
ta á las partes contusas ó magulladas; 
pero no rara vez se extiende tajKtbieu 
ma? allá. 

§. C M X X X I X . 

L a contusión de una parte externa 
es tanto mas peligrosa , quanto mas pró­
ximo está el hueso á ella, ó por mejor 
decir , quanto menos cubierto se halla 
este de las partes blandas. Ademas, la 
contusión es tanto mas considerable, 
quanto son mas importantes las funcio­
nes de la parte contusa. 



42 
§. CMXL. 

Por contusión de una arteria se pro­
duce el aneurisma. L a ligera contusión 
de un nervio produce estupor, que rara 
vez es permanente; mas la contusión 
del nervio , siendo fuerte y vehemente, 
produce vehementísimos dolores, impo­
tencia de la acción del miembro, ó sea 
la perlesía , el té tano, y semejantes. 

§, C M X L L 

Aunque las contusiones de la piel y 
de los músculos sean mucho mas fuer­
tes , se curan no obstante á veces por 
sí mismas; pero muchas veces producen 
rigidez de las articulaciones, ó inducen 
indisposiciones nerviosas, 

§. C M X L I I . 

Las conseqüencias de las contusiones 
considerables en los ligamentos de las 
articulaciones son las fungosidades en las 
mismas articulaciones, las inflamaciones, 
las contorsiones ó terceduras, y la an-
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quilosis. Mas si son ligeras se curan por 
sí mismas con el decurso 4el tiempo. 

§. C M X L I I I . 

Si las glándulas están contusas, se 
presentan inflamaciones violentas, que 
difícilmente se iresuelven; pasan por lo 
común á la supuración , ó á fístulas obs­
tinadas y de pésima qualidad; se engen­
dran obstrucciones, endurecimientos y 
úlceras cancrosas, E l escirro y el cancro 
han sido muchas veces la conseqüencia 
fatal de las contusiones, hechas en los 
pechos de las mugeres. 

§. C M X L I V . 

A la contusión del periostio se si^ 
guen úlceras profundas y la caries. 

§. C M X L V I . 

E n los ojos se producen extravasa-
dones considerables de sangre ávausa de 
contusiones; se ponen de un color par­
do mgro, y en cuyo caso casi siempre 
ha sido muy ventajosa la aplicación de 
varias sanguijuelas al rededor del ojo. 



§. C M X L V I . 

Las contusiones de los huesos indu­
cen ía exóstosis, la espina ventosa , las 
fracturas y las dislocaciones. Quando por 
fractura causada por un violento golpe, 
compresión ó sacudimiento , se ha he» 
cho, digámoslo as í , harina el hueso, ess 
menester aconsejar la amputación. Pero 
es menester confesar, que por fatalidad, 
y generalmente hablando , tales violen­
cias ó golpes obran de tal modo sobre 
lo restante del cuerpo , ó digamos so­
bre el sistema vital , que mueren pron­
to tales enfermos, después de haber su* 
frido la amputación. 

§'f C M X L V I I . 

Las contusioneshiechas sobre el pecho 
pueden producir dolor en él sin que exis­
ta vehemente inflamación (pleuro-dy-
n e ) , que se disipa con prontitud y 
facilidad ; pero se sabe á mas , por el 
contrario , que las contusiones violentas 
pueden abrir camino á la pneumonía y á 
la hemoptisis. Mas es menester advertir 



que k hemoptisis, producida por esta 
causa , es por lo común menos peligrosa 
que quando proviene de otra que no sea 
externa. 

§. C M X L V I I L 

A conseqüencia de una contusión 
sobre la caxa veitebral vi yo mismo pre­
sentarse una especie de sofocación y pér­
dida de habla con la mayor ansiedad; 
síntomas que pronto se desvanecierom 
V i otro que por una contusión semejan­
te cayó medio muerto, con el semblan­
te como de muerto; pero que volvió 
pronto en sí, y recobró el uso de sus 
sentidos. Después de graves contusiones 
se presentan perlesías en las extremi­
dades , evacuación involuntaria de ori­
na, orina sanguínea, y semejantes. 

§. C M X L I X . 

Las contusiones de las entrañas pue­
den producir alteraciones en sus funcio­
nes ó -facultades ; pueden sobrevenir 
conmociones , sacudimientos violentos, 
toda especie de ofensa y vició, y por 



consiguiente varias dislaceraciones , y 
aun á veces muerte repentina.^ A veces 
no se ha visto presentar la equimosis en 
la piel; y esto no obstante se han tor­
eado mortales alteraciones y vicios en 
el hígado^ en el estómago y en el bazo. 

§. C M L . 

L a contusión de los testículos indu­
ce la lipotimia, el vómito , su inflama-
clon y supuración, que requiere la ope­
ración , esto es, la extirpación del uno 
ó del otro , ó de ambos. 

§. C M L I . 

Sola la conmoción violenta ó sacu­
dimiento del celebro puede ser á veces 
mortal, sin que haya extravasación de 
sangre : así la contusión de esta noble 
éntmíía será siempre muy perniciosa y 
fatal. 

§. C M L I I . 

Las contusiones de los ríñones están 
acompañadas de iscuria , de inflamación 

-
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de estos cuerpos glandulosos, y de la 
orina de sangre. 

C M L I I I . 

Se ve pues, que aun en los casos de 
contusiones, el incitamento debe ser a l ­
gunas veces algo pequeño y limitado^ 
pero que por el contrario debe ser á ve­
ces muy grande ó elevado • y 4 veces 
solamente arreglado, como efectivamen­
te sucede quando la contusión tira á h 
supuración; y en cuyo caso se deben po­
ner en práctica las cataplasmas emolien­
tes , y algunas veces también los lige­
ramente incitativos. 

§. C M L I V , 

E n las contusiones mas leves se fo­
menta la parte ofendida con liencecitos 
rociados en vinagre tibio, ó en el agua 
sal; también se hace una cataplasma de 
miga de pan , flores de saúco y de man. 
an i l l a , bien cocidas, en dosis igual de 
agua y de vinagre ; ó si no se quiere 
usar de esto se recurre á las fomentado-



nes N ? I V . Si hay extravasación de hu­
mor , pero sin que por esto haya razo-
nes para temer la inflamación , en tal ca­
so emplean muchos Médicos y Ciruja­
nos el agua del arcabucero de Teden, el 
espíritu de vino alcanforado , y semejan­
tes. También se pueden poner fomenta­
ciones de vino aromatizado con las plan­
tas aromáticas cocidas en este. 

^ C M L V . 

S i los músculos quedan tirantes y rí-
gidos, se oponen á esta acción, y se con-
traen. Se da acción y reacción, estimulo, 
potencia ó esfuerzo, por lo que nace la 
inflamación. Quanto mas importante y 
considerable es la páite contusa; quanto 
mas-sensible y violento es el dolor ; y 
quanto mayor es también la alteración 
en sus funciones ordinarias, deben ser 
tanto mayores nuestras miras hacia la 
inflamación, supuración y gangrena: de­
bemos pues poner en practica el méto­
do antiflogístico en su mayor extensión, 
para evitar una acción tan incomoda; es 
decir, que es menester deprimir el inci-



tamento elevado con tales estímulos. Por 
esto ha venido á ser como una regl ige-
neial, que el método necesario que se 
debe emplear en las grandes contusio­
nes, consiste en abundantes sangrías, ea 
purgantes salinos, en dieta parca, y b e -
bidas ligeras mucilaginosas. 

§. C M L V I 

l a extravasación déla sangre, que 
suele venir en las contusiones ligeras 
puede impedirse algunas veces por me­
dio de una prudente y sagaz compresión 
hecha en tiempo, y con el uso de una 
cataplasma adstringente; y aun si se ha 
íormado y a , puede fácilmente desterrar-
se con este medio. 

f CMLV11 

SI después del decurso de muchos 
aias no se hace resolución alguna, ni hay 
alivio alguno de los síntomas, entonces 
se necesita ya generalmente tener mi-
ra a .a supuración que va á hacerse; en 
esta circunstancia deben omitirse ya los 

TOMO V i . 
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remedios emolientes. Sintiéndose ya la 
fiuctuacion de la materia , y conociéndo­
se también su presencia por otras seña­
les , puede hacerse pronto una abertura i 
estrecha, pero suficiente, y capaz de de- '1 
xar salida conveniente á la materia. 

§. C M L V I I I . 

Las contusiones de las articulado» 
nes, especialmente de las rodillas, haiu 
sido por lo común casos de la mayor 
importancia. Por esta causa se pueden < 
imiamar, no solo los ligamentos de las e 
articulaciones, sino también la articula- c 
cion misma, y se presentan siempre los! t 
dolores mas crueles y durables ; se h a - i ! 
cen difíciles los movimientos de la arti-í I 
culacion, ó enteramente imposibles; sa! 
producen supuraciones muy profundas;! 3 
se origina la fungosidad ú hongo de k | 
articulación, ó el tumor blanco de esta,|^ 
el hidartro , la caries, y finalmente aunj. ^ 
la pérdida entera de ella. 



§. C M L I X . 5 1 

He referido en otra parte el caso de 
un ingles , que vivía en Mosca , y que 
la primera noche de su boda ó casamien­
to cayó en esta desgracia. Me consultó 
él mismo también sobre este punto 
guando se acercaba el término íatal. 

§. C M L X . 

Se decía que se había enervado y 
debilitado desde jovencillo por haberse 

is entregado excesivamente en los brazos 
j . del placer , y que de este modo, debili-
)Sitado, había ido creciendo en años. Des-
i - | Pues cierto tiempo , hallándose en la 
íJ; posibilidad de mantener muger , pensó 
59| en casarse. Se casó con una muy joven, 
J y en la primera noche de su maDÍmonío 
lalle "vino al pensamiento dar una prueba 
aJ de su vígoi" con un salto. Saltó con fuer-
J za sobre la cama; pero se dió un golpe 

tan vehemente en una rodilla , que en 
f el mismo instante sintió dolores muy ve-

cementes; le sobrevino un tumor blan-
! eo en ella, y finalmente,la caries y la 



calentura lenta, de modo, que este des-
graciado salto le costó la vida. Tales su-
getos no deberian querer probar á daj 
semejantes saltos. 

§. CDLXL 

Estas contusiones producen irrita­
ción violenta, y así excitan un incita-
mentó local considerable, y aun á veces 
también universal. E n este caso se nece­
sita la pronta y generosa aplicación del 
método , que se opone á la inflamación, 
es decir , la del método debilitativo.^ Se 
deben aplicar en seguida los mas activos 
remedios resolutivos, si la parte no pa­
sa á la mas violenta inflamación. El 
miembro ofendido se debe tener en per 
fecta quietud , especialmente en el prin­
cipio, quando va á formarse la inflama' 
cion. De este modo acaso se hubiera pô  
di do desterrar el mal peligroso de wi 
consumido ó disipado ingles. 



CAPITULO CIV. 53 

Heridas, soluciones de continuo. 

§. C M L X I L 

ü n Cirujano , de un bien organizado 
celebro, en un gran pais me dixo una 
vez: ¡quál y quánto cuidado me he to­
mado siempre, hasta que he podido con­
seguir que se dilatasen todas las heridas! 
Lo he conseguido pues: se dilatan. 

§. C M L X I I I . 

\ Cómo hubieran podido estar siem­
pre contentos y satisfechos algunos de 
los pobres heridos si no se hubiese hecho 
nunca esta dilatación! 

§ . C M L X I V . 

t Por lo que voy á decir en este ca­
pitulo sobre las heridas, se debe com-
prehender bien ( y entre tanto me formo 
el deber de decirlo) que deben excep-
^arse las que se hacen con armas de 
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fuego. Estas forman una especie parti­
cular de heridas á causa de la contusión 
de los cuerpos extraños que se introdu­
cen en el herido &c. , y por tanto es 
propio y particular su método curativo, 

§. C M L X V . 

Ante todas cosas se hablará especial­
mente de las heridas hechas con arma 
cortante , punzante y penetrante; digo 
de aquellas tiendas, por las quales se 41 
viden entre sí las partes blandas ; en las 
que generalmente se encuentran dos la­
bios separados, y en las que hay mayor 
ó menor hemorragia ó pérdida de sangre, 

§. C M L X V I . 

E l método ordinario y general con 
que se han tratado y tratan aun estas 
heridas es sin duda perjudicial y erro-
neo; porque se conduce mal hacia la 
inflamación venidera, y á la qual da mO' 
tivo el estimulo del instrumento ofensi' 
v o ; en efecto , ¿no será fomentar ó fa­
vorecer la inflamación , estimular, y ^ 



latar aun mas la herida con un nuevo 
corte? Mas ¿y por qué se debe aumen­
tar el peligro de la inflamación ? 

§. C M L X V I I . 

Se ha de temer muchísimo, y se ha 
de evitar el ingreso y acción del ayre 
externo en las heridas y en las úlceras. 
Soemmering, que por su predilección 
hacia la omnipotencia de los vasos lin­
fáticos, pone en duda éste |)unto, y ci­
ta también algunos linfaticistas, como 
testigos de su aserción, sobre los tantos 
servicios que nos presta este sistema de 
vasos; pero que esto no obstante deberá 
confesar que á conseqüencia de despren­
derse ó quitarse sola la cutícula, y des­
pojada de ella la baxo puesta cutis, su­
fre por esta privación mucho mas á cau­
sa de la acción inmediata del ayre ex­
terno , cosa que se puede observar mas 
fácilmehte en las quemaduras; no quer­
rá negar sin duda que el ayre no es un 
fluido indiferente, y que , según la ex­
periencia de los Químicos modernos, 
fosee un principio muy activo (el oxi-
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geno), cuya importancia y necesario ín-
fluxo sobre la sangre está claramente 
demostrado por la respiración. Parece 
que la naturaleza misma quiere impedir 
la llegada del ayre á lo interior de las 
heridas y de las ulceras, por medio de 
las separaciones sanguíneas , por las es­
caras y las supuraciones. Aunque el mal 
y el desorden deba venir por medio de 
los vasos linfáticos en las heridas y en las 
ulceras, creo que dependa esto de que el 
ayre atmosférico obra sobre ellos. E l 
Doctor Assalini dice: „ L a diaria expe­
riencia parece demostrarnos que el in-
greso del ayre atmosférico en una heri­
da , ó en una ulcera, favorezca la absor­
ción de la materia separada en la parte 
enferma. Por esta razón es necesario y 
prudente guardar y defender quanto t$ 
posible tales partes de la decion del ay­
re." Hunter aconsejaba á sus oyentes, 
que solo abriesen las úlceras quando en 
absolutamente necesario; y que quando 
lio era pos ble evitarse , les aconsejaba 
y mandaba que hiciesen la abertura lo 
mas pequeña que fuese posible. 



§. CMLXVIII. 

Es indudable que á causa de la in­
troducción del ayre la materia residente 
en lo interior de las heridas abiertas y de 
las úlceras, debe cambiar necesariamen­
te su naturaleza, y venir á ser incitati­
va ; que de este modo deben depositar 
los vasos linfáticos gran quantidad de 
humores en esta parte; y que por tanto 
los malos humores que se mezclan y se 
asocian á los antiguos, forman la mate­
ria que causa prurito : este aconteci­
miento descrito, ó este modo de proce­
der , hará que mude el resto de los hu­
mores , si viene á absorverse la parte do 
estos alterada y a ; y así, no solo irritan 
estos humores la parte afecta, sino aun 
todo el restante del cuerpo. Se suscita 
una calentura lenta, y sobreviene la 
purulencia, conseqüencias ordinarias de 
tal operación, 

§. CMLXIX. 

Sé yo mismo de algunos casos , en 
los que, por semejantes cortes magistrales 
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hechos en el muslo , ha venido á ser su 
consecuencia una supuración fatal, la ex-
tenuacion y la muerte. Me ha sucedido 
ver otros muchos casos de abscesos en 
varias partes, y he observado que los 
que se han abierto naturalmente se han 
curado bien pronto ; y que por el con­
trario han llegado bien tarde, y con mu­
cho trabajo á la cicatriz todos aquellos 
abscesos que se han abierto por medio 
del corte. Por esta razón aconsejan vanos 
Médicos dexar la abertura de los absce­
sos en las manos de la naturaleza , ó da 
abrirlos solamente con una bien limita­
da puntura, como se hace justamente 
quando quiere extraerse el agua del 
vientre ó del escroto, por medio de la 
paracentesis. 

5. C M L X X . 

N o se sigue poco daño en las heri­
das por la lesión y cortadura de algún 
ramo nervioso, y de los vasos linfáticos; 
á mas de que la pérdida del humor es 
algunas veces del todo extraordinaria y 
singular. E n la dilatación de qualquiera 
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herida que sea hay el peligro de que se 
hiera y corte mayor numero de linfá­
ticos. 

§. C M L X X I . 
/ 

Se teme la hemorragia en las heri­
das , y luego se aconseja su dilatación; 
mas que , ¿ acaso no se habrá de temer 
mucho mas dilatándolas? 

§. C M L X X I I . 

Así pues, digámoslo en dos pala­
bras, parece que se hayan dilatado úni­
camente las heridas para hacer mas difí­
cil la curación , y para que vengan ma­
yores daños que lo que están general­
mente acompañadas. 

$. C M L X X I I I . 

Sé muy bien que para cubrir el er^ 
ror de la dilatación se trae el pretexto 
de evitar las huellas fistulosas que po­
drían seguirse. A mas de poderse evitar 
ó desterrar estas amenazas con un ven-
dage bien hecho y á propósito, digo que 
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no es prudencia hacer la dilatación inme­
diatamente desde el principio, ^ quando 
siempre hay tiempo para recurrir á ella, 
si se forma la purulencia ó supuración, 
y por la qual vengan á hacerse senos fis­
tulosos. 

§ . C M L X X I V . 

Me es bien conocido el caso de una 
muger , en cuyo pecho se habían for­
mado tantos nuevos abscesos y senos, 
quantas veces se habla hecho un nuevo 
corte ó incisión, y esto aconteció por 
cinco veces. L a señora perdió al fin por 
impaciencia su Cirujano dilatador ; y 
entonces tomó á su cuidado la curación 
tin rustico , ó sea lugareño, y la curó 
sin hacerle corte alguno ó incisión. 

§. C M L X X V . 

A mas de quanto hemos referido ar­
riba , hay todavía otra práctica , que es 
en sumo molesta para los heridos, per­
judicial y dañosa en la mayor parte ; in­
útil por lo común , é inconcluyente pa­
ra el Cirujano; y sumamente pedante, 
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impostora é insulsa en un gran número 
de casos; y ^ ]a de registrar ó explo­
rar las heridas con la sonda , y aun so­
lamente con el dedo untado con aceyte, 
ó humedecido y bañado con la clara de 
buevo. 

§. C M L X X V I . 

E l herido da mil y mil veces gracias 
á Dios quando le han sacado ya de su 
herida el instrumento que le estaba 
ofendiendo; y en este punto viene el 
Cirujano á volverlo á poner dolorido 
con otro todavía mas áspero , y en ex­
tremo doloroso para los sensibles labios 
de la herida , y de todo su tramo; quie­
ro decir, llega con su sonda ; la introdu­
ce con una fisonomía imposto ra , y de 
muy aparente significación ; hace mu­
chas veces gritar hasta las estrellas su 
enfermo; lo hace remover á causa del 
dolor, á diestra y siniestra, y esto no 
obstante, introduce perfectamente su 
amada sonda; comprime , dislacera y agu­
jerea o traspasa no rara vez acá y allá; 
produce siempre nueva irritación , y da 
motivo para mayor inflamación, y á ve-
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ees para la hemorragia , las convulsiones 
y semejantes. Hecho esto, extrae su son­
da con gran impostura, haciendo ver que 
la ha introducido con gran importancia; 
y finalmente nada otra cosa ha aprendi­
do después de todo esto, en el mayor 
numero de casos, sino que se ha servido 
de la sonda; que la ha introducido , y 
que con ella ha traido nuevos dolores 
á su enfermo. 

§. C M L X X V I I . 

Todo perito en el arte sabe bien sin la 
exploración arriba condenada^ y saca ge­
neralmente por la forma del instrumen­
to , por la parte del cuerpo en que se 
ha hecho la herida , y por el modo con 
que se ha hecho, si es profunda , larga, 
ancha y transversa. ¿ Q u é cosa pues se 
puede indagar mas con la sonda , que 
produce sumo daño y dolor? 

§. C M L X X V I I I . 

Si en la herida están contusos, disla­
cerados ó cortados los vasos sanguíneos 
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ó linfáticos, y nervios, en este caso se 
dan á conocer por medio de sus señales 
ó síntomas particulares, y que hacen ha­
blar mucho mas claro que lo que pueda 
hacer la sonda , ó el dedo introducido 
para tantear ó explorar la herida. 

§. C M L X X I X . 

Si el instrumento ofensivo ha llega­
do á herir las partes internas, se dará 
esto á conocer muy bien por las señales 
que vendrán; y se comprehenderá muy 
bien si el Médico y Cirujano tienen la 
necesaria instrucción de los conocimien­
tos anatómicos. Celso nada habla de la 
sonda; y sin embargo nos da las seña­
les características, por las quales se pue­
de sacar fácilmente si están heridas las 
partes internas; si está herido ó dañado ei 
corazón, si lo están los pulmones, el 
hígado, el estómago y otras entrañas *. 

i C o r n e l l o C e l s o de M e d i c i n a 11b. V . 7 , 8 , 
«asta e l IQ. / 



6 4 §. C M L X X X . 

Ademas de esto, la sonda nos indi­
cará bien rara vez alguna cosa de nue­
vo en el ordinario método curativo de 
las heridas. Se procuran reunir las par­
tes separadas , y destenar los síntomas 
molestos é incómodos. E l punto princi­
pal de la curación depende en estos ca­
sos de la exacta reunión de las partes se­
paradas, y de poner un vendage apro­
piado. 

§. C M L X X X L 

Otro modo , con el qual se solía 
atormentar los enfermos heridos, y que 
tenian ulceras (no poco dañoso y per­
judicial) , era antiguamente el de intro­
ducir en los vacíos morbosos de las par­
tes blandas planchuelas ó clavos de hi­
las. Con este medio se aumenta cierta­
mente la inflamación ; se retarda la cura* 
cionise endurecen los labios ó bordes 
de las heridas ó ulceras, y se renuevan 
á los infelices entermos los tormentos 
siempre que se repite y se muda el apa­
rato. Es cierto que este modo de obrar 



es muy raro en nuestros d ías , y es fácil 
que lo hayan practicado algunos para 
alargar la curación, y hacer así una cuen* 
ta mas larga, y sacar mayor lucro. 

§. C M L X X X I I . 

L a herida produce irritación en las 
partes sensibles, y suele producirse ge­
neralmente inflamación local. L a prime­
ra conseqüencia que se sigue es , dice ei 
Doctor Brown , que todo el sistema vie­
ne á estimularse altamente j encenderse, 
y ponerse doloroso , y hallarse el suge-
to en el estado de inquietud y de vigi­
lia; las pulsaciones de las arterias se ha­
cen mas fuertes, mas llenas y freqüentes 
que lo que están en estado sano. Esto 
quiere decir , que la irritación local y el 
movimiento inflamatorio se comunican á 
todo el sistema. 

§. C M L X X X I I L 

i E n tal caso no hay en el sistema-diá­
tesis general esténica, sino solamente es­
ténica local. Siendo pues así , como no 

TOMO v i . E 
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se puede negar, se debe recurrir común-
mente al método curativo local anti-es-
ténico. 

§. C M L X X X I V . 
Mas no se debe olvidar, que pue-

de suceder algunas veces también , que 
se intente quitar la esterna parcial^ del 
lugar afecto á costa ó en daño del siste| 
ma universal. N o es pues una cosa inj 
significativa é inconcluyente que guar­
den los enfermos gran quietud, para 
evitar todo lo que puede aumentar el 
incitamento general. Una sangría puede 
algunas veces traer ventaja. 

§. C M L X X X V . 

Mas es una cosa enteramente irra­
cional , y algunas veces también muy 
perjudicial á la vida de los enfermos, 
que sin necesidad alguna se ponga en 
¿ráctica el método curativo general ai» 
ti-esténico; es decir, que después que 
el enfermo ha perdido mucha sangre 
por la herida , se haga sacar otra por­
ción por la vena; que se le haga usar 



de k dieta muy tenue y debílítativaí 
que se le purgue ; y que en suma, se 
le procure debilitar de Codos modos. 

§. C M L X X X V L 

Brown ha demostrado suficientemen­
te que no se debe tomar toda freqiien-
cia de pulso , todo movimiento febril, y 
toda apariencia de vehemencia en'eí 
movimiento de la sangre por única se­
ñal ; porqu© esto puede engañarnos. E n 
las hemorragias mortales, y por consi­
guiente en la escasez de sangre, el pul­
so adquiere la mayor freqüencia. 

J . C M L X X X V I I . 

En tiempo en que yo estudiaba ía 
Medicina ren el de la guerra de siete 
anos) salió herido en el baxo vientre 

un desafío un oficial francés. Mur ió 
al cabo de quatro semanas. Se me cele­
braba entonces como cierta cosa singu-

y especial, que en el referido espa­
do de las quatro semanas le sangraron 
06 veinte á veinte y quatro veces. Y o 

£ 2 



68 
ciertamente no puedo juzgar de aquella 
herida porque no la v i , y no he sabido 
mas; pero sí debo decir mi parecer: 
creo, y también con mucha razón, que 
no mató al francés la espada, sino la 
lanceta. 

§. C M L X X X V 1 I I . 

Es una cosa natural que no se de­
ba estimular el herido con los remedios 
y alimentos estimulantes, para que, co­
mo dice Brown , la sangre no vaya con 
mayor celeridad qué la que suele cami­
nar , y que se necesita en los vasillos va­
cíos y boquillas abiertas. 

§. C M L X X X I X . 

Es ya regla general y bastante sabi­
da que en los casos de debilidad direc­
ta obran con mayor vivacidad todos los 
estímulos, y así es menester emplear 
únicamente los ménos fuertes. Sabemos 
que el herido pasa bien pronto desde el 
movimiento al descanso , y á un lugar 
quieto y obscuro ; muchas veces han 
precedido grandes hemorragias, y esta» 
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los heridos muy frequentemente ator­
mentados de un rubor vergonzoso y hu­
milde; de reflexiones de amargura, de 
disgusto y aprehensión. Todas estas son 
razones y causas para que se induzca en 
ellos la debilidad directa , y en cuyo ca­
so obrarian con mucha vivacidad y fuer­
za los incitativos violentos. Un cuerpo 
en estado de debilidad directa, ó acu­
mulada incitabilidad, no puede sufrir 
irritación fuerte, sin que en tal circuns­
tancia se dé por sentido su sistema de 
grandes inquietudes y desórdenes. 

§. C M X C . 

Así que, es una cosa bien clara, por 
quanto acabamos de decir , que los ali­
mentos y los otros medios incitativos de­
ben ser exactamente proporcionados á la 
situación presente del enfermo, y esta­
co de su herida. De aquí es, que des­
pués de algunos dias , y quando van 
creciendo las fuerzas, se pu^de arries­
ga á dar poco á poco alimentos mas 
substanciosos, y bebidas un poco mas 
corroborantes adaptadas á la necesidad¿ 



7o . I i Está pues claro que se ijgtesita en todo al 
la circunspección, y aun en dar el opio, di 
y los otros remedios incitativos difusi-l vi 
vos. A veces es necesario mirar y tratar n 
Ja enfermedad, que se halla en tal cif= d 
omstanda , como si se tratase un tifa, ; 

C M X C L 

„ E n los primeros dias, dice Brown 
para que el movimiento no se aumente: 
mucho en los vasos, es menester con-, 
servar riguroso silencio i debe permanej 
cer en quietud, y callar el mismo enfer-j 
mo; no debe mudar su postura; y ha dej 
mudar de sitio solamente con la maya 
circunspección, si el mantenerse en im 
posición mas largo tiempo le causa sen­
sación muy desagradable é incómoda; 
si tiene necesidad de orinar, se le debí 
poner un orinal, hecho determinadamen 
£e j para que pueda orinar estando echa­
do; debe nutrirse con sopas de carne 
mas bien que con carne sólida. Cada día 
se da una mirada á la herida , para veí 
si disminuye el tumor, y observar s« 
decurso; hecho esto, se vuelve á cubru 
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al mismo tiempo y faxar con nuevos pe-
dacitos blandos y delicados; y si alguna 
vez hay peligro de que sobrevenga des­
mayo ó lipotimia, entonces no se debe 
dexar de darle un poco de vino.'* 

§. C M X C I I . 

En los casos de graves heridas acon­
seja también Celso que se tengan los en­
fermos en dieta los primeros dias, en 
quanto puedan llevarla sus fuerzas. Tam­
bién dice, que la debilidad puede re­
querir mayor nutrición, y el uso del vino. 
Los que vuelven menos en sí , y se pre­
sentan como muertos á causa de graves 
hemorragias, se deben refocilar con el 
vino antes de pasar al uso de otros re­
medios I . 

§. C M X C I I I . 

Finalmente, por quanto tenemos di­
cho conviene concluir, que en los pri­
meros dias no se debe poner en práctica 
íujuel método.curativo, ni tampoco usar 

i C e l s o l i b . V . 25. 
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de los alimentos , que pueden semr de 
causa á una diátesis general esténica en el 
curso del mal local. Pero luego después, 
al paso que viene la debilidad , es menes­
ter irla quitando con todo estudio , hu­
yendo de inducirla por nuestra parte; 
porque el herido puede permanecer des­
pués muy largo tiempo enfermizo, y 
aun ir arrastrado mucho antes de tien> 
po á la sepultura. 

§. C M X C I V . 
No pienso pasar aquí en silencio 

otro método quirúrgico , que se usa en 
las heridas, y que en un gran número 
de casos es tan inútil é imprudente , co­
mo doloroso é incómodo para los enfer­
mos. Quiero decir, la sutura cruenta, 
ó sea la unión de los labios de la herida 
hecha con el hilo y la aguja. Así como 
en los tiempos anteriores á nosotros te­
nían los Cirujanos ideas muy limitadas, 
con respecto á la economía animal, o 
á aquella fuerza de la naturaleza , que 
se llama medícatriz ; así pues, como es 
bien natural, apenas creian ser posible 
la reunión de Ms partes separadas, no 
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trayéndolas á contacto por medio del 
hilo y de la aguja. Ahora ya se sabe 
mucho mejor que los labios de la heri­
da tiran por sí mismos á reunirse luego 
que se mitiga la inflamación; y nos en­
seña la experiencia que se efectúa mu­
cho mejor la reunión por medio de los 
emplastos adhesivos, y que queda mu-
eho menos deforme la parte. 

§. C M X C V , 

L a sutura cruenta requiere á veces 
varios puntos, que son nuevas heridas, 
que se agregan á la mayor que se quie­
re curar; y ciertamente que todo esto 
no dexa de hacer la inflamación mucho 
mayor que lo que seria ella sin tal su­
tura. 

§. C M X C V I . 

Ved a q u í , mis amados lectores, 
quáles han sido siempre los medios de 
que se ha servido, y se sirve aun el ar­
te quirúrgico, no para curar, sino mas 
hien para hacer la curación mas lenta 
que lo que fuese posible, mas dolorosa; 
y en varios casos aun imposible. 



§. C M X C V I L 

Tales preocupaciones é incongruen­
tes métodos, perjudiciales é impropios, 
se esparcen después entre el pueblo, y 
los practica como necesarios y provecho­
sos. Cae un tierno niño en la calle, se 
hiere en la frente, y en el instante acu­
den las compasivas mugeres de la ve­
cindad ; comprimen ó estrujan la heri­
da, y la lavan con el vinagre , de modo 
que el pobrecillo chico grita hasta cau­
sar la compasión, sintiendo tan gran in­
comodidad por esta pretendida obra de 
caridad, g Ñ o seria mucho mejor cubrir 
la herida de este pobre niño con una 
planchuela bañada en aceyte de olivas,' 
ó aun de faxarla con liencecitos enxutos, 
mas bien que atormentarlo con el vina­
gre ácre y picante ? 

§. C M X C V I I L 

Se llama herida simple quando es 
superficial, y que no profundiza ; que 
e^tá acompañada de ligeros síntomas, y 
que ha herido únicamente los teguraen-
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tos, la membrana celular , ó los mús­
culos. 

5. C M X C I X . 

L a herida simpUcísima es aquella en 
la qual únicamente está dividida la piel 
con la celular. Si esta rajadura , corte ó 
herida (hecha con instrumento cortante) 
va longitudinalmente , entonces se sien­
te el dolor en el corte ó incisión; pero 
sale muy poca sangre. E n tal caso basta 
acercar únicamente los labios de la heri­
da , que se reúnen y hacen inárgen i allí 
se forma una costra , que quando cae, 
dexa ver al principio una estrecha y ru­
bicunda cicatriz, que finalmente se po­
ne blanca, y en la que apenas puede dis­
tinguirse con la vista algún átomo de 
materia. 

§. M . 

Quando el corte ó herida ha llega­
do á interesar la substancia de los mús­
culos, entonces son considerables el do­
lor y la pérdida de sangre. Los labios 
de la herida están separados entre ellos, 
duelen, y se siente calor y pulsación. E s 
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una cosa general y acostumbrada que 
en este caso se forme materia en la heri­
da ; se hacen en ella aquellos movimien­
tos naturales mencionados arriba , ha­
blando de la inflamación local; esto es, 
que se prolongan las fibras en los vasos, 
que se forman en ella granillos, y final­
mente la costra y la cicatriz, efectuán­
dose de este modo la curación, 

§. M I . 

Si se presenta hemorragia conside­
rable «n una de las extremidades ó 
miembros , será necesario hacer una li­
gadura suficiente en la parte sobre la 
herida , esto es, entre esta y el corazón; 
y que sea capaz de hacer la compre­
sión necesaria sobre las arterias , para 
cerrarlas , c impedir el éxito de la san­
gre. E n el caso muy urgente, y en el 
que no puede obrar la ligadura, como 
se necesita, se puede detener la hemor­
ragia , y evitar el primer peligro con sola 
la compresión hecha con la mano, has­
ta ganar tiempo para poder recurrir á 
otros medios. 



§. MU. 77 

Obrando, como hemos dicho arriba, 
se da lugar entre tanto para recurrir á 
otros remedios, esto es, á los que se 
llaman estíticos ; es decir, capaces de 
hacer contraer los vasos, y de detener 
la hemorragia; y entre los que el mas 
simple es el de poner sobre la herida un 
pedazo de agárico ó yesca , sobreponien­
do después en él gradualmente otros 
mas anchos, afirmándolos con una liga­
dura ; ó si se pone un pedazo solo , se 
aürma con las compresas y las faxas. 

§. MUÍ. 
Los demás remedios, que mas co-

ftiunmente se usan para detener ó resta­
ñar la sangre, son la cola de los carpin­
teros, la goma tragacanto, la goma ará­
biga, la corteza de pan medio quema­
da, el espíritu de vino, el vitriolo, el 
alumbre, el espíritu de vitriolo , el agua 
del arcabucero de Teden, el polvo de 
agalla , el de la raiz de tormentila , el 
m la corteza de granada, de la bistor-
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t a , y semejantes. E n los casos mas gra­
ves , quando no se puede conseguir el 
efecto con ninguno de los remedios ar­
riba referidos, se puede aplicar á los 
vasos cortados el hierro hecho ascua. 
Qualquier medio que sea menester em­
plear deberá determinarse, por decirlo 
así , según las circunstancias del enfer­
mo, y de las relaciones ó conexiones de 
la parte ofendida, usándolo baxo estos 
principios* 

§. M I V . 

L a simple herida de las partes car­
nosas , especialmente en las extremida­
des superiores é inferiores, requiere so­
lamente que se reúnan las partes sepa­
radas, y que se mantengan así firmes 
con un emplasto adhesivo, y con la l i ­
gadura ó vendaje necesario, para que los 
labios de la herida no puedan separarse 
ó desunirse de nuevo. 

§. M V . 

Los manífactores hacen á veces que 
se curen pronto sus heridas; porque no 
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bien se k s han hecho ? quando por sí 
mismos comprimen y reúnen los labios 
de la herida ; ponen encima de ella ó 
pez ó cola ; la tienen firme después , y 
reunida con la necesaria y apropiada l i ­
gadura. Estos ni aun siquiera piensan, 
ni se toman cuidado alguno de si las he­
ridas son profundas ó superficiales Í y 
con esta maniobra y operación no tie­
nen necesidad de sonda; no piensan , ni 
hacen dilatación de la herida, como ni 
creen necesario poner en ella planchue­
la ó hila. Así pues juzgan estos poco 
conveniente dexarla primeramente que 
corra la sangre , limpiarla , y quitar la 
que está ya cuajada. 

t J . M V I . 

Otros ponen solamente en ella el 
papel de estraza, ó varias compresas del 
^ismo papel, puestas la una sorbre la 
ótta, es decir, haciendo que levanten 
asi tanto una sobre otra, que sean capa­
ces de detener enteramente la sangre, 
^ncer describe con extensión todo el 
modo de aplicar y retener sobre la he-
rida las compresas de papel de estraza. 
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§. M V I I . d 

[c 
Un cierto señor Von-Rosel, instmi" n 

do por larga experiencia, nos ha reco- ! ^ 
mendado el uso externo de la miel en j 
las heridas recientes con contusión ó sin j 
ella. Celso nos ha recomendado también í 
el mismo remedio. Se extiende la miel 11 
sobre cabezalitos de tela fina , y se po- c 
nen sobre la herida brotando sangre sin \ 
lavarla, y sin hacer en ella otra cosa , a [ r 
no ser que se haya introducido un cuer- | s 
po extraño. t 
r §. M V I I I . 1 

Si la herida es ancha y profunda, 
entonces se necesita tener cuidado de 
mudar el referido emp la s tó l e miel des­
pués de como cinco horas. Mas quando 
esto empieza á ir bien, no se renueva es­
ta ligadura sino de veinte y quatro en 
veinte y quatro horas. 

L M I X . s 
i 

Se quiere que este emplasto de miel 11 
detenga la sangre, defienda las heridas 



I - a • , 8 1 

[de k inflamación, las preserve de la hin-
! chazon y supuración , y no permita que 
nazca en ella carne-fungosa ni de mak 

; ^ualidad. 
§. M X . 

Mas qnando las heridas son mas ex-
•tensas y mas considerables, y que reside 

- Identro de ellas tíri cuerpo extraño que 
J lias irrita, se debe este extraer ^ y en el 
1 Imismo tiempo se limpian los grumos de 
' |sangrej todo lo qual executado , se de* 

Ibe hacer después nueva ligaduraí G i l i -
Ibert en tales casos se ha servido de ho-
Ijas blandas y lisasj como por exemplo^ 

l» i ê las de acelga; y ha mandado que uni-
e i camente se mudasen de tiempo en tiem^ 

po las caras de la hoja, aunque mas bien 
0 j de tarde en tarde que freqüentemenEe. 

51 $. M X L 

Mientras se tiene la intención de re» 
solver la inflamación ya formada en la 
«enda, las fomentaciones externas frias, 
hechas por exemplo con el agua de 

[^oulard, serán exactamente el remedki 
TOMO v i . j? 
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que se debe practicar. Mas sí se observa 
que la inflamación no está ya para resol-
verse, sino que ántes bien pasa á la su-
puracion, entonces es menester hacer en 
ella las fomentaciones calientes, y po. 
ner algún emplasto blando , como un 
puche. 

§. M X I I . 

Ki rk land aconseja poner o introdu 
cir aceyte caliente en las heridas ., que 
producen en los sugetos muy delicados 
dolores fuertes , inflamación, y otros 
síntomas. L a aplicación del aceyte faci­
lita muy pronto la curación de las heri­
das. Estaba yo comiendo una vez en uo 
lugar, quando uno de los criados esta­
ba trinchando los alimentos para poner' 
los en la me sa. Repentinamente se oyó 
un ruido, y nos dixéron que este cria­
do se había hecho una gran cortadura 
en la parte interna del dedo pulgaí' 
D i x e que empapase prontamente coffl' 
presas en el aceyte, y que se las pusie­
se: en aquel punto no se podía hacei 
otra cosa , porque estábamos en un Itt: 
gar o caserío. Hacia la noche vino á de' 
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cirme el criado que creía haberse corta­
do un tendón ó un nervio 3 y por lo que 
temía que le pudiesen venir las convul­
siones. E n la casa habia aceyte de tre­
mentina ; le mandé que calentase un 
poco , y que lo pusiese así caliente so­
bre la herida. Se levantó la venda ó la 
ligadura para hacer la nueva aplicación, 
y se vio entonces que la cortadura casi 
totalmente se le habia resarcido ó aglu­
tinado , de modo que el ansioso y asus­
tado criado tuvo que separar de nuevo 
con alguna violencia los labios para po­
der introducir el aceyte de trementina. 
Este criado habia servido antes á un 
Médico , y á quien, al parecer, habia 
oido hablar mucho de lesiones de ner­
vios , del trismo, y de otras cosas seme­
jantes , y de lo que pienso que dimana­
sen todos sus temores y angustias. 

§. M X I I I . 

. E l mas difuso y mas menudo trata­
miento de las heridas, y la diversidad 
de los vendajes necesarios, se hallarán 
Escritos con extensión en los libros de 

F 2 



O r u g í a ; y así envío mis lectores sobre 
estos puntos á las obras mas acreditadas 
de ella, 

§. M X I V . 

Generalmente es bien sabida entre 
los Médicos y los Cirujanos la división 
que se hace de las heridas entre los es-
critores de Jurisprudencia médica , ó 
Medicina legal; mas aunque esta pueda 
saberse bien , pienso decir aquí alguna 
cosa en beneficio de aquellos lectores ,3 
los quales es todavía desconocida. 

§. M X V . 

Herida absolutamente mortal es una 
herida grave del corazón, del celebro, 
del hígado, del diafragma , del estóma­
go , y de otras entrañas tan importantes 
como estas; y lo son también las délos 
vasos grandes sanguíneos internos , as 
de'los nervios gruesos, espinal, medula, 
y semejantes. 



§. M X V I . 

L a naturaleza misma curaría alguna 
de estas heridas si no se opusiese á ello 
el continuo movimiento de las entrañas; 
como v. gr. en el caso de las heridas de 
los pulmones, ó la hemorragia , por ex­
travasarse la sangre en una ú otra de las 
cavidades, y de las quales no puede te­
ner salida oportuna; en la lesión ó cor­
te de un nervio , por el qual viene á im­
pedirse el necesario influxo de la fuerza 
vital sobre la parte herida, 

§. M X V I I . 

L a herida por sí misma mortal es, 
por exemplo, la de la arteria del mus­
lo ó la del brazo. Una herida tal induce 
por sí misma una hemorragia fatal, y la 
muerte, si no se acude prontamente con 
la necesaria ligadura y compresión , y 
ao se detiene la pérdida de la sangre. 

§. M X V I I I . 

Herida accidentalmente mortal se 
^ce aquella que por sí misma no es mor-
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t a l ; pero que viene á hacerse t a l , ó 
por errores cometidos en la dieta, por 
mal tratamiento, ó por causa de una 
enfermedad crónica actual, ó por la 
cierta especial idiosincrasia del herido. 
Así puede una herida inducir pronto la 
tisis mortal, si se ha hecho la herida 
en los pulmones de un sugeto débil y 
laxó. 

§. M X I X . 

Sí un nervio está enteramente cor­
tado , entonces la parte, á la qual está 
destinado el nervio, viene á hacerse in­
sensible ; cesan enteramente los movi­
mientos voluntarios; la parte se pone 
extenuada é inmóvil , ó también se mor­
tifica y se agangrena. E n tal caso se 
requiere por lo común la amputación. 

§. M X X . 

Sí un nervio está cortado solamente 
en parte, se excitan los mas violentos 
dolores; sobrevienen las convulsione?, el 
trismo y el tétano. Entonces no hay otro 
remedio mejor que cortar enteram£nte 

P 
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el nervio , que está cortado en parte. 
Esto no obstante, se ha encontrado muy 
provechoso en estos casos el aceyte de 

la f trementina caliente , ó un bálsamo ca­
liente , con una cataplasma emoliente en» 
cima. Mas si esto no aprovechase, en­
tonces no hay necesidad de dudar que 
se ha de cortar todo el nervio para l i ­
bertar al enfermo de los males funestos, 
que nacen de su parcial división ó corte, 

§. M X X I . 

S i en la herida del cuello está com-
prehendido el nervio recurrente larín­
geo , se viene á quedar mudo el enfermo, 
alalia, impotencia ó improporcion pa­
ra hablar; y es inevitable y absoluta 
la muerte si está cortado el nervio car­
diaco. 

% M X X I I . 

GUibert nos refiere el caso de un 
jovencillo de la escuela de los Cadetes 
leales en Varsovia , que haciendo los 
exercios le hirió otro Cadete en e l vien­
te con la baqueta de hierro del fusil. 
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Se había introducido esta en el baxo 
vientre sobre el hueso del anca del lado 
siniestro. Un Cirujano muy experto, 
Issaurat, extraxo la baqueta de la heri­
da. Viendo que esta era muy grave, lg 
abandonó del todo , porque la creyó en­
teramente mortal; pero la naturaleza, 
dice Gjl ibert , curó el herido probable­
mente sin el uso de la sonda , de Jas 
planchuelas ó clavos de hilas, y seme­
jantes , y sin la dilatación de la parte 
ofendida. E l jovencillo no sintió síntomj 
alguno considerable, y después de tres 
semanas pudo salir, andar y pasearse, | 

C A P I T U L O C V , 

Heridas de armas; de fuego,, 

§. Mxxin. 
3-ias heridas de armas de fuego pertC' 
necen, hablando propiamente, á las he­
ridas contusas ó acompañadas de contu^ 
sion. Una bala , dice Richter, que hiere 
una parte del cuerpo, puede producir 
quatro diversas especies de ofensa ? ó m 



89 
lamente rasga la parte, pasando sobre 
ella transversalmence , ó la comprime y 
la magulla: mas no se introduce ni la 
penetra , porque no tiene tanta fuerza, 
y produce puramente en ella una contu­
sión ; ó penetra dentro de la parte, y 
permanece en el la; y en este caso forma 
una especie de canal con sola una aber­
tura ; ó la bala pasa de una parte á otra, 
y entonces el golpe ó herida tiene dos 
aberturas, esto es, la entrada y la sali­
da de la bala, 

§. M X X I V . 

Las balas de canon pueden despren­
der y arrancar enteramente del cuerpo 
miembros enteros , © magullarlos y ma­
chacarlos enteramente. He dicho arriba 
ya que las heridas de escopeta ó de ar­
mas de fuego hacen uña excepción de 
las otras. E n estas puede haber necesidad 
de indagaciones que se instituyen mejor 
con el dedo, y en el puesto en que ha 
sido herido el sugeto ; también puede 
haber necesidad de la dilatación de la 
herida, si la abertura es un poco estre-



cha. E n estos casos, por la mayor par­
te , residen cuerpos extraños; una bala 
ó mas, pedazos de vestido, y semejan­
tes, y qualquiera de estas cosas que 
exista en la herida debe extraerse. 

§. M X X V . 

Los cuerpos blandos, como por exem-
pío , los pedazos de vestido, comun­
mente se encuentran con grandísima difi­
cultad ; pero dañan ménos que qual­
quiera otro cuerpo, aunque nos halle­
mos obligados á dexarlos. Mas no se de­
be dexar de decir, que también se ha 
llevado alguna bala , y sin perjuicio, 
dentro del cuerpo por todo el resto de la 
vida. 

§. M X X V I . 

E n esta especie de heridas queda la 
carne contusa , y se contraen morbosa­
mente las fibras. Mas las partes que es-
tan violentamente contusas no pueden 
curarse sin supuración ; porque esta es 
la única capaz de proporcionar , y echar 
fuera las fibras deprimidas y mahu-
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liadas; y entonces la herida de lo que 
era ella viene á hacerse simple con solo 
este medio; y en tal estado la misma na­
turaleza puede efectuar la curación. 

C A P I T U L O C V I . 

Mordedura. 

§. M X X V I L 

N o intento hablar aquí de la morde* 
dura de los animales venenosos, sino so­
lamente de las mordeduras simples, es 
decir, de aquellas heridas que hace un 
animal á otro mordiéndole. 

M X X V I I I . 

Me acuerdo que una vez mordió un 
malvado, en una Corte , á uno de los 
primeros violinistas en la primera arti­
culación del dedo índice de la mano si­
niestra. 
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§. M X X I X . 

Una mordedura ordinaria es una dis-
laceracion de la parte con contusión Los 
perros lamen sus heridas cjuando se han 
mordido; y nos dan acaso con esto una 
prueba de que debemos poner sobre las 
mordeduras alguna cosa de emoliente. 

§. M X X X . 

Los gatos dislaceran ó rasgan con sus 
uñas , y por esta irritación se forma una 
inflamación mas considerable. E l cerote 
de saturno , el agua de Goulard , y aun 
en el principio el puro aceyte ó em­
plastos emolientes son ciertamente los 
medios curativos mas adaptados en este 
caso. L a mayor diligencia en esta cir­
cunstancia debe ser la de defender la he­
rida de la acción del ayre externo sobre 
ella. 

§. M X X X I . 

Hay algunos sugetos que, por su 
especial idiosincrasia, sufren no poco en 
el caso de pequeñas heridas de leves 
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mordeduras , ó aun de la puntura de 
una aguja ó alfiler. Muchas veces se han 
seguido depravadas conseqüencias; y no 
es raro que en tales circunstancias se 
admita alguna cosa de venenoso y de 
pernicioso en el instrumento ó en los 
dientes. 

§. M X X X I I . 

Si llega á nacer la supuración á con-
seqüencia de una mordedura , será tan­
to mas considerable, quanto mayor ha­
ya sido la contusión. Si después de he­
cha la supuración se procura descubrir 
las fibras magulladas y disueltas , se 
presenta entonces la herida de qualidad 
simple; y por medio de los movimientos 
internos, ya sabidos, y de los quales he­
mos hablado otras veces, se llena y se 
cicatriza. 
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C A P I T U L O C V I I . 

» 

Quemaduras , escaldaduras. 

§. M X X X I I I . 

T quemadura en una parte carnosa es 
una intlamacion que nace con celeridad; 
pero que tiene sus varias graduaciones, 
y algunas veces también, como qugl-
quiera otra inflamación muy violenta y 
acelerada , pasa á la gangrena. 

§. M X X X I V . 

E n los mas suaves grados de la in­
flamación nace rubicundez en la parte 
escaldada ó quemada , y dolor ardiem 
te. L a rubicundez, el dolor, y la hin­
chazón pueden ser mas ó ménos consi­
derables. Esta pues es una intíamacion 
local , que como qualquiera otra que 
ocupa una parte interna puede comu­
nicar también su acción á todo el sis­
tema. 



«. M X X V . 
e 

Algunas veces se ha encontrado al­
gún alivio en estos casos, si se ha pues­
to, ó se ha tenido la parte quemada Íl 
un calor mayor; es decir, el incitamento 
aumentado de la escaldadura ó quema­
dura, se ha conducido hasta la debilidad 
indirecta , por medio de la acción de un 
calor mayor y mas constante, y por el 
que se ha mitigado entonces la violen­
cia del primer incitamento *. Sucede, 
poco mas ó menos, así quando se da v i ­
no y opio en un grado ya elevado de 
incitamento, para que suceda la reía-
xacion por la debilidad indirecta. Antes 
se decia que de este modo se extraia el 
calor; como se diria que se extrae y qui­
ta el frió si se pusiese una manzana ó 

i L a d e b i l i d a d i n d i r e c t a t iene sus g r a d u a c í o -
aes. U n m c i t a m e n t o , p r o p o r c i o n a d a m e n t e a u ­
mentado p u e d e ser l l e v a d o á la d e b i l i d a d i n d i ­
recta , p o r u n a i r r i t a c i ó n u l t e r i o r , s in q u e n a z c a 
una cons iderable a l t e r a c i ó n , c o m o l a que sue le 
acaecer e n e l i n c i t a m e n t o d e l m a s a l to e r a d o , v 
^ e l q u a l caso e l paso á l a d e b i l i d a d i n d i r e c t a es 
ia s u p u r a c i ó n y l a gangrenat E l au tor . 
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un miembro helaáo en el agua fría ó en 
ia nieve, para restituirlo á su estado na­
tural *; 

§. M X X X V I . 

Todo lo que aprovecha én las de­
más inÜamaciones locales y generales se 
debe tener también por útil y ventajoso 
en las inflamaciones formadas con tanta 
celeridad en fuerza de la quemadura. 

§. M X X X V I I . 

E l frío pues en este Caso es un re­
medio de muy grande actividad. E n las 
inflamaciones de la garganta hago tener 
en la boca agua fresca ó un gargarismo 
refrigerante usándolo frió; y hago que 
se eche fuera en el instante en que vie­
ne á poneré caliente el fluido. Así pues, 
del mismo modo se han de poner sobre 

i E s t e f e n ó m e n o se e x p l i c a f á c i l m e n t e s i e m ­
p r e que tengamos p r e s e n t e , que en e l caso de toda 
d e b i l i d a d directa se debe e m p e z a r p o r los e s t í m u ­
los m a s - s u a v e s , y que e l m a s fuerte e s t í m u l o i n ­
d u c e i n f a l i b l e m e n í f i la to ta l a l t e r a c i ó n de las fun-
c lones de l a p a r t e , y s u d e p r a v a c i ó n . E l au tor . 
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m quemadura las fomentaciones frías 
[que se vuelven á renovar quando em­
piezan á calentarse. Se pueden hacer 

Ion agua pura , con tinta, y con agua 
Icón vinagre (con el N ? X I del tomo V . ) , 
[con el agua de Goulard fría , con *eÍ 
aceyte frió, con el agua de Teden, con 

[una hoja refrigerante, y semejantes. 

M X X X V I I L 

Sí se extiende mucho la quemada* 
| a , y es de un grado muy grande y vio­
lento , se produce también la intíama^ 
cion universal con los síntomas vehe­
mentes de pirexia. En este caso son tan* 
bien indispensables los remedios univer­
sales, refrigerantes y debilitativos. 

§. M X X X I X . 

En las escaldaduras se hacen gene-
^mente vexigu¡H,s j y pasan c o n \ c ¡ -

a ^ a la supuración. -La cutícula des­
prendida , si se ha quitado enteramente, 
j x a hbre et inriuxo del ayre externo 

^ la escaldadura, y así se hace mas 
TOMO VI. R. 
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cruel y mas molesta ; se necesita pues 
evitar este inconveniente, poniendo en­
cima ungüentos proporcionados y otros 
medios semejantes.' 

§. M X L . 

Luego que se observa que la parte 
quemada no se resuelve como sena de 
desear, sino que pasa á la supuracior, 
se emplean ungüentos emolientes, em­
plastos y cerotos, como v. gr. el cerote 
de saturno, el emplasto blanco cocido, 
el emplasto de meliloto , y un ungüento 
compuesto de dos partes de agua de 
cal, y de una de aceyte. Este remedio es 
muv eficaz. Así como la escaldadura, 
reducida á este estado, puede decirse 
que sea la misma cosa que lo que es la 
parte vexigada por razón de las canta-
ridas; asi pues todo lo que sabemos ^ 
es eficaz en este caso , lo es también enU 
quemadura. 
^ §. M X L I . 

Se sabe por la experiencia , que^ 
partes internas infiamadas se unen y ' 



conglutinan entre ellas con mucha fad-
lidad si llegan á tocarse; y se v e , no 
rara vez, suceder lo mismo en las exter-
ñas, que vienen á ponerse inflamadas 
por la acción de la escaldadura ó que­
madura. Este desorden puede evitarse 
fácilmente por medio de remedios C o ­
piados , y con el auxilio de cosas capa­
ces de oponerse á esta adhesión, y pUes. 
tas entre parte y parte. 

MXLII 
L a supuración puede ser ó de poca 

consideración , ó muy abundante y ve­
hemente. E n el uno y en eJ otro de es­
tos casos se practican aquellos remedios 
que hemos dicho ser proporcionados en 
semejantes circunstancias. 

§. M X L I I I . 

Si la quemadura es tan grande , y 
^ 1 que induce la gangrena y la necro-
Slf en }a parte, conviene recurrir en­
tonces á los medios que suelen ser ca­
balmente eficaces en los casos tan ex-

G 2 



t^aordinarios y desgraciados de mortifi­
cación y de gangrena. 

§. M X L I V . 

E n caso de que , como suele acón-
tecer no raras veces, se forme en alguno 
de los dedos una ligera vexiga por la 
quemadura, es siempre mejor no abrir­
la ; porque de otro modo, luego que se 
ha abierto, se hace doliente la parte 
afecta. E n las vexigulllas, que son ex­
tensas , se hace lo que puntualmente se 
suele hacer quando se trata de las vexi-
guillas levantadas por la acción de los 
vexigatorios. Se dexa salir el fluido ha-
ciendo una pequeña inasion en ellas, 
para evitar que, introduciéndose el ay< 
re produzca estímulo y dolor, como 
sucede quando se quita del todo o en 
gran parte la cutícula, y queda des­
nuda i a piel. 
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C A P I T U L O C V I I L 

Sabañones, 

§. M X L V . 
H e referido ya muchas y diversas ve­
ces , que quando los Rusos tienen algu­
na parte helada la frotan en el instante 
con la nieve. Mas si se revienta la piel, 
y se desprende , se untan entonces con 
la grasa de ganso, 

§. M X L V I . 

Los sabañones ordinarios, como se 
suelen sufrir en nuestros paises , depen­
den de la alternativa del calor y del 
frió. Aquellas congelaciones de las par­
tes, que dimanan de exponerse repenti­
namente á un gran golpe de ayre frío, 
como acaece en los paises mas septen­
trionales , son -raras en Alemania j y lo 
son aun mucho mas en los paises menos 
frios. 
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§. M X L V I L 

Las criadas, después de haber lava- l 
do en el invierno con agua fría, corren 
prontamente á calentarse las manos do- I 
íorosas con el frió á la estufa ó á la I 
lumbre, olas meten en agua caliente; I 
y así están sujetas á los sabañones , que I 
son una especie de inflamación asténica, I 

§. M X L V I I I , 

Quanto hemos dicho arriba viene 
también por una causa contraria , y es 
que la gente se expone al calor , por el 
qual se hace una acudida de humores 
á la superficie externa del cuerpo, y se 
abren todos los poros: pasa después en 
este estado al frió ; y por la acción de 
este, ó sea por la privación del calor 
que se hace por el ayre muy frió , nace 
§1 amiba mencionado daño ó desorden, 

§. M X L I X . 

Los habitantes del Norte saben bien 
que es muy general estar sujetos á los 
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sabañones en algunas partes, sí se meten 
los guantes en las manos, ó se pone al­
guna cosa para calentarlas , ó en otras 
partes también en que se ha hecho sen­
sible el frió. 

§. M L . 

Se sabe ya que las partes ó miem­
bros enfriados y helados , ó que tam-

I bien los hombres helados se deben fro­
tar con agua fria y nieve, hasta tanto 

' que se desarrolle el calor, para salvar­
los de las tristes conseqiiencias. Quando 
se ha desarrollado ya , y reavivado el 
calor natural, se emplean los grandes 

I incitativos, el vino caliente, los baños y 
las friegas espirituosas. 

§. M L I . 

Se debe mirar como una circunstan­
cia muy fastidiosa^ é incómoda sentir 
un prurito insufrible en las partes que 
ban sufrido una vez el hielo al presen­
tarse de nuevo al frió en invierno; y por 
el que las partes mismas se hinchan , se 
ponen roxas ó azuladas, y aun á veces 
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también se rompen y entreabren si m se 
toman las necesarias prevenciones, y fl0 
se emplean los remedios indicados, 

§. MUI, 

H e conocido un oficial que se liber. 
taba de esta incomodidad poniendo sus 
pies quando estaban picándole los saba­
ñones á los vapores del cocimiento de 
hojas de yedra terrestre , metiéndolo! 
^espues, y teniéndolos en el mismo co­
cimiento caliente. Algunos hacen lava­
duras continuas en las partes afectas de 
los sabañones con el espíritu de vino, 

§. M L I I I , 

A veces se pone tan roxa y doloroso 
la parte , y es tan grande la inflamación, 

que se hace necesario aplicar las san­
guijuelas, el agua de Goulard, y otros 
remedios anti-inflamatorios. En algunos, 
en que el estado de los sabañones era 
mas asténico , han aprovechado grande­
mente las lavaduras con el espíritu de vi­
no simple, con ei alcanforado, con el 



aceyte de petróleo, con el espíritu de sal 
amoníaco, ó sin este. 

M L I V . 

Si se abre la p ie l , y nacen úlceras 
de mala qnalidad, me sirvo siempre con 
mucha satisfacción del ungüento IM9I I I 
del tomo V , y pongo en cima el em­
plasto de minio. También se pueden em­
plear , quando el caso lo requiere , los 
medicamentos puestos en los Números 
V I I I , I X y X del tomo V . 

§. M L V . 

En el caso en que se presenta el pru-
íito , el ardor y la hinchazón , es pro­
vechoso meter primeramente á veces las 
nianos en agua fria , y frotarlas con la 
nieve; y después de esta operación guar­
darse con mucho cuidado del calor , ó 
^ cubrir ó arropar las manos „ si está el 
^alen ellas, con guantes delgados de 
Plel; y en el instante que se forman en 
e|las las ulceras se deben usar los xw*ae-
díos arriba mencionados. 
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§. M L V L 

Si hay motivo para temer la morti­
ficación, se vuelve aun á hacer uso del 
frío; y en el instante que vuelve á pre­
sentarse el calor y la sensación se fro­
ta la parte con substancias espirituosas 
y aromáticas, 

§. M L V I I . 

E n la gangrena efectiva se recurre 
al uso de Tos remedios capaces de opo­
nerse á ella , tales como el láudano lí­
quido , el espíritu de vino alcanforado, 
y otras fomentaciones activas, y los ba­
ños aptos para repeler la gangrena. Es 
necesario también que los alimentos, las 
bebidas, y todas las medicinas internas 
tiren á este fin , es decir, que sean inci­
tativas y corroborantes. 



C A P I T U L O C I X . 

CLASE IV, 

M L V I I I . 

Enfermedades orgánicas, que tienen su 
asiento en partes internas y externas, 
muy sensibles, dotadas de mucha incita­
bilidad ó principio vital , y que á causa 
de su violencia llaman á consentimiento 
el sistema nervioso de todo el cuerpo, 
y se hacen causa de estenia ó astenia 
general, ó diátesis universal. 

§. M L I X . 

A esta clase pueden también perte­
necer varias de las enfermedades, de las 
guales hemos hablado ya en los tomos 
precedentes, si acometen partes sensibles, 
ó si estos tales males son en mayor gra­
do del que hemos intentado hablar r , 

i E s c i e r t o que l a q u a l i d a d de l a p a r t e q u e 
0c(Upa u n m a l inf luye m u c h í s i m o á h a c e r l o mas o 
teénos g r a n d e , mas ó m e n o s pe l igroso . A d e m a s 
^ U m a y o r ó m e n o r i m p o r t a n c i a d e l a p a r t e 
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como serian por exemplo algunas con­
tusiones , las heridas profundas, las que­
maduras sobre partes muy sensibles, y 
en general muchas de las enfermedades 
de las quales se ha tratado en la clase 
segunda , si son estas en un grado ex-
cesivo , y acometen las partes dotadas de 
mucha sensibilidad, tales como las íilce* 
ras cancerosas, la caries , las enferme­
dades escrofulosas, la odontalgia muy 
grave, la otalgia , las fuertes oftalmias, 

c o n t r i b u y e t a m b i é n a q u í e l estado total d e l suge- | 
t o , es d e c i r , a q u e l l a suscept ib i l idad mas ó me-P 
n o s notable para ser I n c i t a d o , cosa que se obser­
v a mas bien en u n i n d i v i d u o que en o t r o . La 
otitis e n p e q u e ñ o g r a d o , c o m o observa m u y bien 
e l a u t o r en e l c a p í t u l o en que hab la de esta en­
f e r m e d a d , pertenece e n e fecto á la clase segun­
d a ; mas q u a n d o se hace m u c h o m a y o r e l mal , 
se v u e l v e m u c h o mas pel igrosa y m a s grave 
p o r la i m p o r t a n c i a de la p a r t e que acomete i y 
p o r la r e l a c i ó n que t iene c o n o tras m u y n o b l f s f 
necesar ias . L a er i s ipe la e n la cara es m u c h o mas 
pe l igrosa que q u a n d o acomete u n a de las extre­
midades : u n a piedra res idente y c o n t e n i d a en la 
v e x i g a de la h i é l n o trae d a ñ o a l g u n o ; por el 
c o n t r a r i o , q ú n n d o d e s p r e n d i d a de e l la se intro­
d u c e y se detiene en e l c a n a l c o l é d o c o , ó en el 
paso de este a l in te s t ino d u o d e n o , v iene á^sef 
causa de crueles d o l o r e s , y l l a m a á consentinnen-



la hernia encarcelada , la erisipela en la 
cabeza, y semejantes. 

§. M L X . 

Las enfermedades que propiamente 
pertenecen á la qnarta clase son: 

A. L a inflamación del estómago ? 
tritis. 

B. L a inflamación de los intestinos, 
enteritis. 

to el s is tema u n i v e r s a l . P u e d e decirse l o m i s m o 
de un c á l c u l o c o n t e n i d o ó detenido en u n o de 
los u r é t e r e s , ó en la ure tra . L a s a l m o r r a n a s s i m ­
ples ú n i c a m e n t e s o n i n c ó m o d a s ; mas q u a n d o se 
inflaman y d u e l e n m u c h o , se desarreg la j se 
conmueve e l t o d o ; la qual idad d e l s u g e t o , b ien 
que en la c a t e g o r í a de s a n o , á n t e s de la e n ­
fermedad l o c a l , i n d u c i r á di ferencias esenciales e n 
la i m p o r t a n c i a , i n t e n s i d a d , 7 pe l igro d e l m a l . 
Una f r a c t u r a e n u n sugeto b ien cons t i tu ido n o 
traerá tras sí n i n g u n a m a l a c o n s e q ü e n c i a , q u a n d o 
por el c o n t r a r i o puede hacerse f o r m i d a b l e en o t r o . 
Una herida h e c h a d e l m i s m o m o d o , j en l a p a r ­
te misma , en dos var ios . ind iv iduos , p o d r á i n d u ­
cir la m u e r t e e n u n o , y curarse en o t r o . E s t e 
conocimiento es m u y necesar io p a r a todos los 
M é d i c o s y C i r u j a n o s , y espec ia lmente para a q u e ­
llos que t i e n e n que hacer las d e c l a r a c i o n e s e n 
juicio. 

I 
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C . L a inflamación de la vexiga , que 

proviene de la piedra &c. , cis-
titis. 

£>. L a inflamación del útero ó matriz, 
dimanada de violencia ó escirro, 
histeritis. 

B . Las hemorragias , á conseqüencla 
de las quales nace la inflama­
ción ó la calentura. 

JB*. E l aborto. 
G . E l parto difícil, partus dtfficilis, 

distotia. 

C A P I T U L O C X . 

Infamación del estómago, gastritis. 

§. M L X I . 

a causado gran estruendo y gran 
disputa entre los Médicos el .haber pues­
to el Doctor Brown la gastritis, la en­
teritis y semejantes entre las enfermeda­
des locales , y no haberlas clasificado 
entre los males esténicos universales o 
pirexias. Esta doctrina ha causado tam­
bién maravilla al Doctor Frank el pa-
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dre, como nos da él a conocer , y se 
declara en la prefación que ha puesto á 
la obra de su hijo : Ratio instituti d i -
m'ci. 

§. M L X I I . 

Si he de decir mi sentir, me parece 
que haya en esto algún hierro , ó como 
se dice mala inteligencia en ambas par­
tes. No intento ni quiero examinar aquí , 
ni tampoco sostener ó defender la opi­
nión de que no se puedan dar inflama­
ciones internas; mas esto no obstante me 
esforzaré á explicar el sentido en que 
quiere que se entienda este punto el 
Doctor Brown. 

§. M L X I I I . 

Brown pone por principio y fundar 
mentó de todas las enfermedades uni­
versales flogisticas ó esténicas un gene­
ral aumento de incitamento. Precede ó 
previene qualquiera enfermedad univer­
sal que sea una inclinación, disposición 
oportunidad (opportunitas). Dada pues 
la oportunidad, ios exercicios y funcio-
nes del espíritu y del cuerpo están en 
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mayor actlvidacl y fuerza que lo que 
estaban anterior mente ; en las enferme­
dades esenciales las funciones animales 
están en parte aumentadas , en parte 
disminuidas, y en parte alteradas. 

§. M L X I V . 

Brown dice que se dan algunas di­
ferencias , en virtud de las quales las 
enfermedades flogisticas universales se 
diíerencian las unas de las otras, según 
el grado de su violencia : pues que en 
algunas hay pirexia é inüamacion de 
una parte externa; otras están sin esta, 
y otras sin la una y sin la otra. 

§. M L X V . 

Enfermedades locales, según Brown, 
son aquellas que originariamente no atâ  
can ó no se difunden pür el cuerpo , si­
no que solamente ocupan una parte. Es­
tas dependen de alteraciones locales: no 
son universales desde el principio ; pero 
se hacen después tales en seguida de su 
curso. 



Í M L X V I . 

Ahora bien , si Brown observa una 
inflamación del estómago , que haya 
tenido origen de las potencias nocivas 
que han alterado la constitución y el 
organismo , por estímulos que dima­
nan de h e r i d a s / ó de substancias pi^ 
cantes, punzantes y corrosivas, como 
v. gr. por las espinas de pescado , por 
un pedacillo de vidrio , por la pimienta 
de Cayena^ y semejantes, pregunto yo 
entonces á Cualquier Médico que tenga 
un poco de sentido común, ¿si pueda él 
llamar solamente esta enfermedad localy 
o si, según los ya puestos principios, 
deba realmente tenerla por tal2 

§. M L X V I I . 

En este casorio había oportunidad 
o disposición alguna precedente , cuyas 
señales consisten en una acción mas viva 
de las funciones del animal; ni tampoco 
era una enfermedad real esténica , que 
se diese á conocer por medio de funcio-
nes aumentadas, disminuidas y altera-

TOMO VI. H 
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das. Era pues un estímulo local el que 
ha suscitado una inflamación, como lo 
hace una lesión externa. Es esta acciden­
ta l , y nace solamente de la grande sen­
sibilidad de la parte , que es la primera 
que ha sido atacada; así que, la afec­
ción flogística ó esténica se difunde en 
seguida á todo el sistema. L a pirexia l 
universal , que se deriva de ella , en ca-l 
so deque tenga lugar, puede llamarse 
simpática^ 

§. M L X V I I I . 

Creía yo ya haber evitado toda dis­
puta y toda especie de mala inteligen-l 
cía , quando he admitido en mi rra-l 
duccion la gastritis como proveniente del 
lesión y ofensa del estomago. Si en estel • 
caso se encuentra en elía aun, en seguí-•] 
da , un escenicismo general, no es pues I { 
este primario y original , sino que en| i 
origen se produce por una potencia ene-i] 
miga ofensiva local, que ha obrado so­
bre una parte sensible como es el es­
tómago. 



i M L X I X 

¿Un Médico mandará en la gastritis 
quatro hasta nueve sangrías, como ha 
acaecido en la inflamación del pulmón? 
Si he de decir mi sentir j creo que no; 
y no por otra razón alguna , sino por-

l que en la inflamación esténica del pul­
món había ya precedido á ella preexis­
tente disposición (ppportunitas'), y real­
mente se habia formado una diátesis 
universal. En ̂  la inflamación puímonal 
ha habido originariamente un estenicis-
mo universal; y por el contrario, en la 
del estómago era pues solamente local 
la inflamación , y á causa de la impor­
tancia y sensibilidad de la entraña se ha 
propagado á todo el sistema universal. 
Este es exactamente el caso en la hernia 
encarcelada, que puede racionalmente 
traerseNcomo suficiente demostración de 
¡a verdad de la doctrina browniana. Su 
Carnación desde el principio era local, 
7 se ha podido extender por simpatía, 
est0 es, á causa de la sensibilidad de las 
Partes afectas , y dispertar así una pi-

:rexia universal. 

H 2 
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en los caballos , y finalmente en los 
hombres. 

§. M C C C C X X V . 

Se agregó todavía ademas, á causa 
de esta humedad tan persistente y tan 
larga , una extraordinaria quantidad de 
lo que llaman sécale cornutum, ó sea 
centeno arrabillado, orin ó añublo 1 , co­
mo observé yo entonces en Alemania 
y después en Rusia , y siempre común 
precursor de la carestía. Así , á cau­
sa de la peor qualidad de frutos, y tam­
bién de la carestía que viene en segui­
da , no se puede esperar otra cosa mas 
que una calamidad universal, es decir, 
la carestía y el hambre, que á mas de 
debilitarnos, nos obliga á usar de malos 
alimentos, y de cosas impropias para la 
nutrición. 

§. M C C C C X X V I . 

Así pues, la humanidad estará siem­
pre destruida y consumida, siempre que 

i V é a s e P r á c t i c a r a c i o n a l de M e d i c i n a de 
R o w l e y , t o m o 3 , Convulsión cenal, p á g . 252 
y s i g u i e n t e s , y p á g . 265 y s iguientes . 



haya alguna guerra de larga duración, 
mediante la qual se destruye una buena 
parte de hombres, y se asóla un gran 
número de paises. De esto dimana inevi­
tablemente la aflicción, la desolación, el 
abatimiento, la angustia, el temor, el 
hambre y quanto puede debilitar la fuer­
za vital; y á su conseqüencia deben pre­
sentarse graves y generales enfermeda­
des , y por las quales ya producidas se 
origina y se forma después el veneno 
febril contagioso. 

§. M C C C C X X V I I . 

Una estación excesivamente callen? 
te, y que dura largo tiempo, puede 
igualmente inducir una debilidad gene­
ral, y postración de fuerzas, como la 
produce un largo, pertinaz y excesivo 
frió. T i to Livio nos describe una calen­
tura pestilencial que reynó en Roma, 
subseguida á un invierno extraordina­
riamente frió. Si están por largo tiem­
po en silencio los vientos, debe nacer 
indispensablemente una depravación de 
ayre, que puede hacerse fácilmente cau-
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sa de una epidemia. Considérense ade­
mas también las muchas y varias otras 
causas, es. decir t las exhalaciones y mu­
taciones nocivas t por las quales puede 
el ayre venir á hacerse, suíuamente per* 
judicial a la salud humana4 

| . M C C C C X X V I I I . 

Puede suceder que el veneno con^ 
tagioso exerza siempre su acción como 
potencia incitativa mas ó menos acti­
va , y de aquí es que la viruela , el 
sarampión, y algunas otras enferme­
dades producidas por contagio, son es­
pecialmente de especie esténica. Es 
cierto, como se sabe, que la calentu­
ra nerviosa, la peste y la epizootia 
son astenias pésimas; mas en estas en­
fermedades hay también generalmente 
otras causas de qualidad debilitátiva, y 
que se reúnen entre ellas y conspiran á 
dar el carácter conocido á la enferme­
dad , quales son el temor , el hambre, ó 
malos alimentos, y á su conseqüencia 
la pésima nutrición, el ayre viciado y 
corrompido, y semejantes; y se observa-^ 
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ti también, esto no obstante, que en es­
tas enfermedades, á excepción de la pri­
mera torpeza y frío febril, se inclina 
siempre un poco la enfermedad al este-
nicísmo , y justamente, por e§ta razón 
no se debe ecbar en e l instante mano á 
los remedios, incitativos, y en doses, tan 
atrevidas, al principiar la enfermedadi 
como puede hacerse después en seguida 
de ella, esto es,, quando es mas gene­
ral y manifiesta la astenia, y llega algu­
nas veces á un grado excesivo. 

§. M C C C C X X I X . 

Parece algunas veces que el veneno 
contagioso ataca repentinamente , al mas 
alto exceso el principio vital llevado 
á la mayor debilidad indirecta, á la in­
acción y á la destrucción. D e aquí es» 
que á conseqiiencia del contagio suelen 
observarse repentinos ataques apopléti­
cos, y otras especies de muertes repen­
tinas. N o está nada á propósito dicho, 
ni con el necesario juicio, quando afir­
ma el Profesor Soemering, siguiendo 
Vanswieten, que el veneno pestilen-
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cial (absorvido naturalmente por medio 
de solos los vasos linfáticos) lo pone tO' 
do en putrefacción, aniquila los vasillos 
mas pequeños, y que así induce muy 
presto la muerte. Pero conviene decir 
que tampoco han sabido decir otros co­
sa alguna de mas sensato respecto á esta 
muerte acelerada. 

J. M C C C C X X X . 

Según las observaciones del Doctor 
Rush , el veneno contagioso ha produ­
cido á veces la calentura casi en el mo­
mento en que se ha introducido en el 
cuerpo; á veces se ha mantenido inacti­
vo en él hasta diez y seis dias, sin ha­
ber producido efecto alguno especial, 
ó enfermedad. Se podrian hacer algu­
nas no pocas ilustraciones acerca de es* 
ta observación, mas yo juzgo pasarlas 
en silencio. 

§. M C C C C X X X I . 

„ N o sé determinar, dice aun el 
Doctor Rush , por quánto tiempo se 

ÉÉ 
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mejantcs manchas quando se encuentren 
en él. A u n en aquellos que mueren de 
hidrofobia se ve á veces la membrana in­
terna del estómago inflamada hacia su 
boca superior. 

§. M L X X V I I I . 

Por la observación del Doctor Bay-
llie aparece claramente , que rara vez 
se observa una gastritis que no tenga su 
origen de una ofensa ó alteración local, 
y que esta no es una inflamación que 
consiste en fuerte estenicismo , y de la 
especie mas activa y vehemente, aun 
quando se haya realmente desarrollado 
en qualquiera parte del estómago. Se sa­
ca pues de esto claramente, que no son 
necesarias, sino que antes bien se deben 
reputar mutiles y dañosas las sangrías 
en tales casos, aunque estén tan gene­
ralmente recomendadas en los compen­
dios de Medicina práctica. E n las infla-
niaciones de estómago, dimanadas de al­
teraciones y ofensas locales, se deben 
niirar estas como infructuosas , y se de-
tan tener únicamente como paliativas. 
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§. M L X X I X . 

Quando alguno ha tragado el arsé­
nico , prosigue diciendo el Doctor Bay-
llie (veneno que suele darse y tomarse 
masfreqüentemente), entonces está afli­
gido el estómago de una de las violentas 
inflamaciones. Se engruesa y se endurece 
su substancia; y abriendo esta entraña, 
es decir, poniendo de este modo al des­
cubierto su superficie interna , se dexa 
ver su membrana interna de una rubi­
cundez muy notable y considerable , y 
que se observa en varios pedazos suyos, 
y puntos, producida en parte por un 
gran numero de pequeños vasillos ro-
xos y repletos de sangre, y en parte de 
sangre, que ha salido fuera de sus cana­
les. A veces están muy alteradas varias 
porciones de la membrana interna por 
la violenta acción que sufren, como 
conssqüencia del inmediato contacto del 
género. También he observado en ella 
una tenue capa de linfa coagulable, 
que cubria un pedazo de la superficie 
interna del estómago. Generalmente se 
ve. también una parte del arsénico baxo 

i 
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el aspecto de un polvo blanco , esparci­
do acá y a l lá , sobre diversos puntos de 
la entraña, 

§. M L X X X , 

Resulta pues de quanto hemos di­
cho, que la inflamación del estomago 
dimanada de estímulo local, de veneno 
ó alteración local, es mucho mas consi­
derable y violenta : que esta se descu­
bre, y se da á conocer con la mayor 
fuerza , con síntomas mas urgentes y 
formidables, y con mayor acudimiento 
de sangre que en qualquiera otro caso. 
¿Cómo pues se quiere reprehender al 
penetrantísimo Biown , si ha dirigido 
especialmente á este caso su observado­
ra vista, y baxo tal reflexión ha puesto 
de un modo particular la inflamación del 
estómago, gis tr t t ts , entre las enferme­
dades locales? Es pues un axioma muy 
justo y bien conocido , que d patiori 
desumitur denominatio. 
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f . M L X X X I . 

Así que , si se trata de la inflama­
ción local del estómago, en que eviden­
temente se presentan á la vista tanto las 
potencias enemigas incitativas, conio los 
síntomas que provienen de ella ; ello es 
derto que tiene también razón el Doc­
tor Brown si dice : , , L a enfermedad es 
fácil de conocerse tanto por las señales 
ya descritas, como también , y aun coa 
mayor certeza, por saber que el sugeto 
ha tragado una substancia nociva; y ade­
mas también en fuerza de estas premi­
sas , que sin semejantes potencias noci­
vas apenas ó de ningún modo (á lo me­
nos muy rara vez) ataca una inflama* 
cion las visceras internas y cerradas/* 

§. M C X X X I L 

Parece que el Consejero Frank se 
haya adelantado con algún exceso , afir­
mando en el discurso preliminar arriba 
citado j que cree él que .nuestro autor 
(e l Doctor Brown) haya tomado la car-
dialgia , ó los dolores cólicos espasmó-
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dicos por una inflamación del estómago 
y de los intestinos. 

§. M L X X X I I I . 

Baste pues de esto; y pasemos pron­
tamente á describir las señales de la en­
fermedad , ó síntomas de la gastritis , y 
su método curativo. 

M L X X X I V . 

L a inflamación del estómago suele es­
tar acompañada de gran debilidad y an­
siedad. E n los contornos del estomago 
hay un dolor quemante, por lo que el 
enfermo no puede sufrir, sin gran inco­
modidad el mas ligero y suave contacto. 
Se aumenta el ardor en el estómago con 
todas las comidas y bebidas , y con todo 
quanto se toma é introduce en esta en­
traña. Los enfermos dicen que quando 
toman alguna cosa les parece sentir que 
baxa al estómago un cuerpo quemante, 
como si fuera un globo ó pelota encen­
dida. Tienen constantemente inclinación 
al vómito , y viene prontamente á ex-
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pelerse casi todo lo que toman. E l pul­
so es duro, contraído y freqüente: 
Browu dice que en este caso las pul­
saciones se han hecho pronto débiles, 
aceleradas y algo duras. Las mas veces 
está acompañada con esta enfermedad la 
astricción del vientre, y nacen después 
por ultimo las convulsiones. 

§. M L X X X V . 

Webster nos asegura que puede 
venir la retención de orina á conseqüen-
cia de los estímulos que sufre el estóma­
go , y especialmente á causa de su in­
flamación. 

§. M L X X X V I . 

Si á la inflamación de esta parte sen­
sible acompaña la pirexia general ó es-
tenismo simpático, que proviene de va­
rias causas que se hallan unidas, ó se tie­
ne toda razón de temerlo, en tal caso y 
circunstancias es muy necesario el método 
antiesténico, y la evacuación de sangre. 



1 2 / 
§. M L X X X V I I . 

Si la inflamación es únicamente lo­
cal, ó dimanada de estímulos locales, 
puede acontecer también algunas veces 
que en ciertos casos muy graves sea ne­
cesario minorar este estenicismo local, 
aun á costa del sistema universal, y usar 
de la sangría juntamente con el método 
debiiitativo. 

§. M L X X X V I I I . 

Pero generalmente, como con mu­
cha razón, dice el Doctor B ; own : „ N o 
se debe hacer en este caso otra cosa que 
defender con los demulcentes la parte 
delicada, afecta por los estímulos pican­
tes y ásperos, y dar así tiempo para que 
con esto siga la inflamación, y termine 
su curso. S i el Médico ha sido llamado 
en tiempo oportuno para suministrar al 
enfermo los necesarios auxilios, diluya 
quanto baste la materia ofensiva con be­
bidas atenuantes. 
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§. M L X X X D C 

Sí se da alguna vez el caso de que 
pueda suministrarse alguna cosa al en­
fermo, sin que la vuelva á expeler coa 
tanta constancia y pertinacia, recomien­
do entonces la bebidita aceytosa N ? I I , 
que he dado con mucha ventaja también 
en el excesivo estímulo de los eméticos 
y de los purgantes; y será también de 
suma utilidad la mixtura N ? 1IÍ. 

§. M X C . t 

L a aplicación dé las sanguijuelas eíi 
la vecindad del estómago traerá la ma­
yor ventaja en la inflamación local. Se 
ha propuesto y alabado ahora, según el 
método de Pringle, una evacuación de 
sangre, é inmediatamente después la 
aplicación del vexigatorio á la región del 
estómago. 

§. M X C I . 

Proponen muchos escritores y M é ' 
dicos prácticos el uso de los emplastos 
emolientes sobre la región del estoma-



go, y aun aconsejan y alaban un baño 
caliente. Pero podría ser preferible en 
ks indamaciones fuertes locales la apli­
cación externa del agua de Goulard. ó 
finalmente el uso de las fomentaciones 
hechas con la disolución xabonácea N ú -
inero I V . También podrán emplearse 
con ventaja las lavativas. 

§. M X C I I . 

Si el caso ha sido de larga duríacion 
y era ya aun desde su principio mas' 
bien de especie espasmódica ó asténica' 
se podra entdnces emplear, no sin nota-
ole ventaja, la pomada N?: V . 

^ . M X C I I I . 

Si r e ^ e algún veneno en el esto­
c o , conviene emplear su antídoto fMmm " ^ n t e ó menos ofbnsivoi 
si el veneno es de qualidad vegetal co: 
^ 4 o r e x e m p l o , \ c i c u t a ^ l ^ , 
7 g a n t e s , estos se vuelven g e n i a l ! 
E ' T tactivos por medio de los ácidos. 

1 e, caso de venenos, minerales se 

TOMc» V I . t 

l 
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hecho gran caso del aceyte de anís; pe-
ro yo no puedo tener gran confianza so-
bre este remedio. E l hígado de azufre 
puéde probablemente tener actividad c 
contra el sublimado y contra el arsé-l s 
jiicó I . Navier lo ha demostrado difusa­
mente. 

s>, r T r e s son e s p e c i a l m e n t e las preparacíot i s 
V que se u san p a r a correg ir y neu tra l i zar los vene. 

N, n o s da las sales m e t á l i c a s , p r i n c i p a l m e n t e las mer; 
\ cur ia l e s , arsenicales y a n t i m o n i a l e s . U n a es e¡ 

a z u f í x ^ m o m a c a l que antes se l ^ i i c o r ^ 
n x a n t e d e \ B o y l e ; l a o tra es el azufre de potasa» 
¿e ^osa v á f e r m e n t e l l a m a d o h í g a d o de azufe 
a lk l l no'; v i d e r a es el agua h e p á n c a , ó a J 
a i K a i i n o , 7 c e ^ k n u e v a n o m e n c l a t u r a , agffi 

m a agua s a s - f l o g o - s u l f u r a c f á v . L a p r i m e r a pr p 
Sc ioTse d d i l u i d a c o n el a g u V j e s t i l a d a , e c t ó 
de q u a t r o I oche] gotas de ^ ^ 1 ^ 
t r e s ^ q u a t r o o n z a s de agua ; 7 estados. 
te. q u a t r o veces a l d,a. E l a z u f r e d e \ p o t a s a 0 
sos-a se d a en polvo m e z c l a d o c o n 
? o m a a r á b i g a , ó tambren se d^uelve e n V ^ 

a lguna m i x t u r a a q u o s a . L a dosis de e s t e í reffl 
es desde medio e s c m p u l o á d r a c m a y m e d i a » . 
en m u c h a s v e c e s e n e l espacio de v e i n t e y H 
horas . E l agua h e p á t i c a se d a m t e n o r m e n t e f 
q u a t r o á seis o n z a s . J 

N a v i e r , M é d i c o de C h a l o n s , c i tado p e » ' 
tro autor, ha creido , sostenido y enseñado i 

7 

i 
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Se disuelve una ctacma de hígado 
de azufre recientemente preparado en 
seis onzas de agua destilada, y se da á 
cucharadas á pequeños intervalos. Esta 
dosis se repite algunas veces á propor­
ción , según la cuantidad y actividad 
del veneno. 

los azufres a l k a l í n o s son e l antidoto mas exce­
lente para c o n t e n e r la a c c i ó n h o m i c i d a y venéfí-
ca del o x í d o de a r s é n i c o . T o d o se ha c r e í d o a s í 
hasta ahora , c o m o puede c o m p r e h e n d e r s e p o r l a 
aserción d e l a u t o r , a u n q u e c o n aque l su pro¿ 
bablemente p a r e z c a en a l g ú n m o d o i n d e c i s o ; p e ­
ro es cierto que se refiere á la o p i n i ó n y ex­
periencias de N a v i e r . E l D o c t o r E r u g n a t e D i q u í -
inrco muy h á b i l , en su m u y est imable F a r m a c o ­
pea para uso df los B o t i c a r i o s 7 M é d i c o s m o d e r ­
nos de la R e p ú b l i c a I t a l i a n a , r e c i e n t e m e n t e i m ­
presa hablando de la v i r t u d de l agua gas- f logo-
azutrada, hidrosülfurata f agua h e p á t i c a d i ­
ce: desoxigenante , d e s c o m p o n i e n d o el t e r m o x í ? e -
no(el o x i g e n o ) , o p o r t u n a para c o m b i n a r s e c o n Tos 
termoxícjo . m e ^ ü c p s (oxidí metáiíd ) t n estado 
jal'no , é i n d i c a n d o el uso , dice , se e m p l e a e n 
as afecciones procedentes de e n v e n e n a m i e n t o del 

p e r n e o y sales m e r c u r i a l e s . T r a t a n d o d e s p u é s el 
2*0 Brugnate l l i d e l , u s o i n t e r n o del azufre de 
Arnaco , del d e potasa ó s o s a , se eXplica asíí 



6 §. M X C V . 

Si tenemos e l disgusto de llegar 
quando el veneno se ha tomado, ó dado 
mucho tiempo hace , y se ha originado. 
ya la inflamación, está bien claro que 
en tal caso el hígado de azufre produ­
cirá mucho estímulo sobre el estómago, 
y suscitará el vómito. E n el principio 

se usa en l o s casos de v enenos de sales metál icas , 
e spec ia lmente m e r c u r i a l e s , arsenicales 7 antimo­
n i a l e s ; en los efectos siniestros d e l m e r c u r i o co 
Diosamente ap l i cado en u n t u r a s . 

A . h o r a p u e s , e n v i r t u d de la a s e r c i ó n dê  tan 
grandes M é d i c o s p r á c t i c o s 7 expertos Químicos; 
j q u i e n hub iera q u e r i d o d u d a r que t u v i é s e m o s un 
a n t i d o t ó e f i caz c o n t r a los e n v e n e n a m i e n t o s . es­
p e c i a l m e n t e produc idos p o r e l ó x i d o de arsénico! 
Y esto no obstante , las rec ientes exper ienc ias de 
R e n a u l t , si no p r u e b a n enteramente l a ineficacia 
de l os azufres h i d r o g e n a d o s , ó c o m o se decian, 
h í g a d o s de azufre a l k a l i n o s , t é r r e o s 7 metá l icos , 
nos lo ha puesto en gran duda, 7 nos l o h a ad­
v e r t i d o a s í , que seamos m é n o s c r é d u l o s , 7 n^s 
c a u t o s . A u n quando no hubiese mas que k du­
d a de l a ine f i cac ia , es esta de la m a y o r impor­
t a n c i a , p o r q u e e n . e l caso de e n v e n e n a m i e n t o no 
es cosa de perder e l t i e m p o , 7 es necesario recur­
r i r á los r e m e d i o s que o b r a n ; s i endo u n a verdaa 
i n f a l i b l e que e l v e n e n o no eatá s i n obrar en e.l 
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puede servir el vómito para hacer que 
salga del estómago el veneno: mas si la 
entraña está ya inflamada , y se ha he­
cho muy sensible, se podria dar enton­
ces de quando en quando y en el inter­
medio el remedio citado en el N ? I I . ó 

e s t ó m a g o , n i espera á que el M é d i c o haga pnie* 
bas para abat i r lo . 

P o r las exper ienc ias d e l D o c t o r C a s i m i r o Re-
Mult, 7 que l e y ó é l m i s m o e n u n a d i s e r t a c i ó n en 
ia escuela de M e d i c i n a de P a r i s , sacamos que en 
el ác ido arsen ica l , en l a r e d u c i d a dosis d e dos ó 
tres granos , j en estado de fluidez, m e z c l a d o 
con los azufres h i d r o g e n a d o s , h a causado l a 
muerte á m u c h o s perros . S i endo esto a s í , p a r e ­
ce m u y r a c i o n a l que n o debemos p r o m e t e r n o s 
que tales azufres p u e d a n o p o n e r s e á la a c c i ó n ve­
néfica del á c i d o ar sen ica l i n t r o d u c i d o en e l e s t ó ­
mago , y tanto m é n o s si e s t á en estado s ó l i d o . 

H e c h a s n o pocas exper ienc ias c o n los azufres 
hidrogenados, y tocada c o n la m a n o su ine f i cac ia , 
e m p l e ó e l D o c t o r R e n a u l t e l h i d r o - a z u f r e r e c o ­
mendado , c o m o se sabe en los e n v e n e n a m i e n t o s 
con el á c i d o a r s e n i c a l ; y los resu l tados de sus 
experiencias son los s iguientes . 

D i o á los perros de e^te l i c o r á c i d o , h a b i é n ­
dolo tenido antecedente i i iente e n c o n t a c t o p o r 
doce horas c o n e l h i d r o s u l f u r , y no e x e p e r i m e n -
táron los perros o t r o s í n t o m a mas que u n a i n ­
quietud pasagera. 
[ A u m e n t a n d o la dosis del ácido arsenical que 
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el del N ? I I I . E n lugar de dar el hí­
gado de azufre, seria aun mas segura el 
agua hepática , sin embargo de que es 
cierto que obraría y obra mas lentamen­
te sobre el arsénico. 

h a b í a tenido p o r e l m i s m o espac'o de t iempo en 
c o n t a c t r i c o n el h idrosu l fur , tuv i eron los perros 
u n m e d i a n o v ó m i t o ; t s ' a b a n i n q u i e t o s , y esto 
Do obstante se r e s t a b l e c í a n d e s p u é s de veinte y 
q u a t r o hor^s . 

H a c i e n d o tragar á los perros el á c i d o arseni-
c a l l í q u i d o , y d á n d o l e s d e s p u é s de seis minutos 
e l h i d r o s u l f u r , s u f r í a n en tonces estos animales 
v ó m i t o s v io l en tos r e p e l i d o s , y copiosas evacua­
c iones de v ientre ; p e r o estaban curados e n el día 
d e s p u é s . 

D a n d o á los perros u n a m i x t u r a de á c i d o ar 
sen ica l seco y de h i d r o s u l f u r , h e c h a y a de varias 
h o r a s , m o r í a n prontamente , y manifestaban quí 
s u f r í a n dolores m u y acerbos , y los que n o habían i 
t o m a d o s ino es u n a m u y c o r t a dosis,-escapaban 
d e l a m u e r t e , y se r e s t a b l e c í a n , a u n q u e c o n mi-
dio trabajo . 

S e v e b ien c l a r a m e n t e p o r estas experiencias, 
que e l ó x i d o de a r s é n i c o l í q u i d o , mezc lado f i 
p o r m u c h a s horas c o n e l h i d r o s u l f u r , aunque n 
e n gran d o s i s , p u e d e tomarse p o r la boca impu­
n e m e n t e . S i se t o m a n los dos l í q u i d o s separados, 
p e r o c o n u n p e q u e ñ o in terva lo de l u n o al otro se 
m a n i f i e s t a n a lgunos de los tristes accidentes de! 
a r s é n i c o ; p e r o n o v iene la m u e r t e . M a s dado el 



I3S 
§. MXCVI. 

Se ha de advertir pues que es de es­
pecie asténica aquella inflamación del 
estómago que suele producirse por la 
gota retrocedida, ó que viene en seguí-
ó x i d o de a r s é n i c o seco y e n p o l v o , s e g ú n las 
arriba menc ionadas e x p e r i e n c i a s , n o p u e d e espe­
rarse venta ja a l g u n a d e l h i d r o s u l f u r , y puede fi-
nalmente c o n c l u i r s e , ó á lo m e n o s sospecharse m u ­
cho , que l a p o c a s o l u b i l i d a d d e l á c i d o ar sen ica l 
sea s iempre u n o b s t á c u l o p a r a e l b u e n é x i t o de 
todos los c o n t r a v e n e n o s que se p o d r í a n e m p l e a r 
para hacer lo I n m u n e . 

E n las c i rcuns tanc ias pues en que en lo mejor 
de nuestras esperanzas carecemos de un antídoto 
contra las preparac iones arsen ica les , siempre es útil, 
dice R e n a u l t , procurar el vómito l o mas p r o n t o 
que sea pos ible ; p e r o n o debe p r o m o v e r s e p o r 
l o s , e m é t i c o s i n c i t a t i v o s , p o r q u e seria a u m e n t a r 
causa á c a u s a , y m a l á m a l . D i c e que n o se d e ­
be dar para este efecto e l a c e y t e , s ino mas b i e n 
las bebidas aquosas ; p o r q u e las preparac iones a r ­
senicales dadas á los perros j u n t a m e n t e c o n e l 
aceyte , les h a n hecho m o r i r mas p r o n t o que l o 
que hablan h e c h o otras dadas e n u n v e h í c u l o 
aquoso. A s í pues aconseja el uso de los d u l c i f i ­
cantes, muci lag inosos y ge lat inosos , c o m o las h o r ­
chatas de s imiente de m e l ó n , de ca labaza & c . , et 
cocimiento de m a l v a b i s c o , el de a r r o z y seme­
jantes , dados tibios y e n g r a n dosis . 
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da de las erupciones cutáneas: en la ma­
yor parte de casos esta será mas bien 
una indisposición espasmódica ó doloro-
sa, que una inflamación; de aquí es que 
justamente ha sido muchas veces prove­
choso en estas circunstancias el opio , el 
xengibre , el alcanfor, y semejantes r. 

§. M X C V I L 

Hay ademas toda razón para creer 
que en estos casos podia ser de un su-
ceso maravilloso un emplasto estimu­
lante en la región del estómago, ó so­
bre la espina en el lugar que correspon­
de á la situación que tiene el estómago, 

I A d v i e r t a n b i e n los M é d i c o s j ó v e n e s , que 
j m d i c n d o h a b e r , c o m o r e a l m e n t e h a y , gastritis 
a s t é n i c a , esta no se c u r a c o n e l m é t o d o referi-
d o a r r i b a , s ino antes b i e n c o n los remedios indi­
cados e n estos dos p á r r a f o s ú l t i m o s de este capí­
t u l o , y c o n otros m u c h o s a n á l o g o s á estos. No 
p o c o s m a l e s se s emejan e n los s í n t o m a s ; pero se 
d i f erenc ian en la c a u s a , que es jus tamente la que 
d e b e v e n c e r el b u e n M é d i c o : ¡terrible y seguro 
gofye anti-rtosológico-nosográjico-jilosójico i 
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Inflamación de ¡os intestinos , enteritis. 

§. M X C V I I I . 

T o d o quanto se ha dicho sobre la in­
flamación del estómago puede tener lu­
gar en el discurso de la inflamación lo­
cal de los intestinos. 

§. M X C I X . 

Mas debe hacerse una diferencia entre 
estas dos enfermedades, y es, que la en­
teritis puede presentarse mas veces que 
\zgastritis , porque puede haber en el 
tubo intestinal muchas y diversas cau­
sas ó potencias nocivas: sabemos que el 
canal es mucho mas largo , que tiene 
niuchas circunvoluciones , y que por 
tanto está sujeto á muchos y varios in­
convenientes; por exemplo, á la in-
trosuscepcion , á la estrangulación , y á 
una detención mucho más larga que lo 
necesario de los cuerpos duros y ofensi­
vos &c. 
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§. M C . 

A mas de quanto se ha dicho , los 
intestinos son mas sensibles que el estó­
mago , y por tanto son mas susceptibles 
de infíamacion local 6 estenicismo ; y 
así como están también muy encadena­
dos y asociados con todo el sistema , así 
se suscita fácilmente en ellos, y se des­
pierta por simpatía el estenicismo. Nace 
mas pronto y mas umversalmente la 
perturbación y conmoción análoga en 
lo restante del sistema. 

§. M G I . 

Esta es exactamente la razón por la 
que se observan á veces en los cadáve­
res las huellas de una existida ya infla­
mación en los intestinos. Pero volvamos 
á notar y advertir de nuevo que no se 
deben tomar todas las manchas pardas 
ó azuladas , tirantes á negro por otros 
tantos puntos gangrenosos; y conviene 
no olvidarse que semejantes extravasa­
ciones sanguíneas no nacen antes de la 
muerte , y que aun vienen, ó se hacen 
después de esta. 
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M C I I . 

„ S i está inflamada una parte de los 
intestinos, se ve entonces esparcido un 
gran numero de pequeños vasillos sobre 
toda su superficie externa, y en los qua-
les se contiene mucha dosis de sangre 
roxa. Si se corta el intestino para obser­
var la superficie interna , esta se obser­
va cubierta de mil y mil vasillos suma-
jiiente repletos, y sembrados de sangre; 
y también se ven muchas manchas pro­
ducidas por este fluido extravasado. S i 
la inflamación es muy grande , se en­
cuentra también inflamado el peritoneo, 
y cubierto como de una capa de linfa 
coagulable. E l intestino está al mismo 
tiempo mas grueso en su substancia, mas 
recogido y agrupado que lo que está 
en estado natural, y su color algunas 
veces es mas obscuro que el ordinario, 
proviniendo esto de buena porción de 
sangre que ha salido de sus propios va­
sos. Esta mutación de uno ó de otro in­
testino se ha tomado erróneamente por 
esfacelo del intestino. También es un ca­
so muy freqüente que la inflamación de 
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los intestinos pase á supuración. Esto no 
obstante, parece que tal purulencia no 
sea tan freqiiente en los intestinos tenues 
como en los crasos.'* 

! §. M C I I I . 

Y o mismo asístia una vez á una se­
ñora, en un lugar , que padecía la ente-
ritis , y que hacia algunos dias ya que 
estaba afligida de esta enfermedad. Se 
había pasado el primer estado del mal, 
y así no se podia esperar su resolución. 
Los síntomas parecian hacerse siempre 
mas peligrosos y fatales, de modo que 
Ja señora se preparaba ya á la muerte; 
esto no obstante, hice siempre continuar 
el uso de las lavativas emolientes y de 
las fomentaciones. De un golpe salió 
fuera gran dosis de materia , y á ojos 
vistos se mostró repentinamente consi­
derable mejoría. 

§. M C I V . 

L a inflamación pasa también á gan-
greña 5 pero generalmente hablando, no 
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ían pronto y tan freqüentemente como 
cree gran numero de Médicos. En la 
gangrena se encuentra , después de la 
muerte, la parte que ha estado afecta 
de un color obscuro de un pardo verdo­
so, y no se encuentra en ella la ordina­
ria consistencia de las entrañas. L a par­
te gangrenosa puede arruinarse y disol­
verse frotándola una parte con otra: 
puede fácilmente traspasarse con el de­
do , comprimiéndola al modo que se 
haria con una manzana modorra ó po­
drida. L a señal principal de la gangre­
na , después de la muerte , es el aparta­
miento de la natural consistencia de la 
parte. 

§. M C V . 

He diclio y he repetido ya en va­
rias circunstancias , que una parte , sea 
interna ó externa, puede tener un co­
lor muy fusco sin estar agangrenada. 
Quando se dice una parte agangrenada 
se dice una parte muerta. E l color obs­
curo puede dimanar de quantidad ma-
Vor ó menor de sangre extravasada, ó á 
«ausa de la compresiop ó posición del 
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cuerpo, ó porque se ha extravasado en I 
ella por la violencia de la inflamación, 
sin que esté extinguido el principio v i ­
tal , esto es, sin que esté muerta ó gan-
grenada la parte. 

§. M C V I . | 

L a enteritis, producida por causas I 
locales , es un mal realmente local,y en I 
el qual sufre el enfermo crueles dolores I 
en el vientre. Qualquiera compresión i 
que se haga con los dedos es muy do- [ 
lorosa en este caso para el enfermo. Hay ' 
vómito , obstinada y pertinaz astricción, i 
y está meteorizado el vientre. E l pulso | 
es igual al que se suele observar en la 
gastritis , y que está descrito en el ca­
pítulo antecedente. 

§. M C V I I . 

Los dolores del vientre se van siem­
pre aumentando mas, grado á grado, 
porque se propaga la infamación ; y a 
veces también se extiende hasta el pe­
ritoneo. A veces el vómito termina en 
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el íleo bárbaramente llamado miserere 
mei. 

§. MCVIII. 
E l enfermo se queja mucho de ar­

dor interno ; está inquieto , ansioso , y 
su aspecto demuestra cierta alteración: 
se sigue después el hipo; sobrevienen 
vómitos violentos ; se presentan á veces 
ks convulsiones ; cesa generalmente el 
dolor hácia el fin, y á veces hay delirio 
ligero. Si los dolores cesan repentina* 
mente , se destierra el meteorismo , y se 
suelta el vientre , se tiene toda razón 
para temer la gangrena, y la muerte ve­
cina. 

§, M C I X . 
••• Vitó • . .-.".fn ' . i • • \ r.U::-

Los Médicos pueden engañarse con 
la mayor facilidad cuesta enfermedad. Se 
puede tomar fácilmente el espasmo y la 
cólica por inflamación; y por el contra­
rio se puede tomar la inflamación por 
espasmo ó por cólica. Esto da á conocer 
evidentemente quan necesario sea inqui­
r í y examinar los estímulos y potencias 
enemigas que han precedido. 
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§. M C X . 

Brown nos ha hecho, con mucha 
inteligencia y penetración, una pintura 
muy viva de los síntomas principales de 
la enteritis: „el dolor agudo , dice, que 
sufren los enfermos en el baxo vientre 
depende de la inflamación. L a dilatación 
del vientre y la astricción son produc­
tos ó conseqüencia de las heces estan­
cadas ó detenidas : la causa del vómito 
es la misma; por lo que estando impe­
dido el movimiento peristáltico de los 
intestinos, á causa de la estitiquez ó aŝ  
tnccion, la materia no puede tomar su 
curso ordinario hacia la parte inferior, 
y así es preciso que se despierte el mo­
vimiento inverso. E l movimiento vermi­
cular ó peristáltico no se dirige de modo 
alguno por sí mismo , sino quando está 
determinado por la acción del estímulo, 
que viniendo de arriba lo mueve desde 
arriba abaxo , como acontece en el estado 
de salud, ó de un modo inverso desde 
abaxo arriba , como sucede especialmen­
te en este caso , y también en otros. La 
inflamación produce el dolor, que de un 
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modo particular es mas cruel al rededor 
del ombligo; porque circunda , y se 

i agrega al rededor de este considerable 
;parte, y aun la mayor, de los intestinos, 
sobre los guales reside la enfermedad." 

§. M C X I . 

E l método curativo , que debemos 
emplear en la enteritis es semejante é 
igual al que se debe emplear en la gas­
tritis ; pero como la inflamación de los 
intestinos puede ser todavía mas violen­
ta por razón de su particular sensibilidad, 
y puede también desparramarse por to-
do el sistema universal, así podrá poner­
se en práctica en algunos casos el mé­
todo debilitativo en ¡íhayor extensión 
<}ue en la gastritis. 

§. M C X I I . 
Si la causa de la inflamación intesti­

nal es una hernia encarcelada, ó una es-
' trangulacion de esta, es una cosa bien 
natural y^justa que la primera indica­
ción sea la de minorar la inflamación de 
h parte y de volver á poner en su si-

TOM0 v i . K 
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tio el intestino comprimido en la hernia. 
Si los cuerpos extraños permanecen en 
los intestinos, y no pueden salir fuera 
de estos, no se ha de hacer entonces otra 
cosa mas que defender y reblandecer los 
intestinos con los remedios mucilagino-
sos y aceytosos. 

§. MCXIII. 
Si el Médico está persuadido y se. 

guro que el mal consiste en fuerte y 
vehemente inflamación, se ve claramen­
te en este caso , que debe hacer pron­
tamente todas las diligencias necesarias 
para evitar y prohibir qualquiera gra­
do de calor , tanto en las bebidas como 
en las lavativas; y debe procurar tam­
bién que el temple externo sea algo ba 
xo y limitado. 

§. M C X I V . 

I j L a acción del frío , dice el poctofj 7 
Assalini *, consiste en ^ diminución del ' 
* 1 E n s a y o sobre las e n f e r m e d a d e s de l sistenia¡ 
l i n f á t i c o . 

C2 
ei 
d. 
ei 
jr 
tr 
ti 
li 
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calor; y si viene á hacerse este menor, 
en tal caso se hace mas débil la acción 
del corazón y de los vasos; estos obran 
entonces con menor fuerza , se hacen 
mas torpes, y dexan á la sangre , á la 
traspiración , y á qualquier cuerpo ex­
traño (como en la viruela) un paso 
libre." 

5. M C X V . 

Siendo algún tanto viva la inflama­
ción, se aplicarán las sanguijuelas al ba-
xo vientre; ó si se da á conocer que el 
estenicismo se ha extendido ya á todo lo 
universal , entonces se sacará sangre^ 
•aun con la lanceta, dé los vasos conoci­
dos y ordinarios. Ademas de esto se em­
plearán las fomentaciones refrigerantes; 
sedarán bebidas f ^ ^ u X Í n a s lavativas 
mucilaginosas y aceytosas, y entre las 
medicinas se preferirán las del N ? I I y 
I I I . Si la inflamación no es tanvehemen« 
te, y que hace algunos dias que existe 
ya, será de mucho provecho la fomen-

[ J tacion xabonácea N ? I V . 



§. M C X V L 

Finalmente , si la enfermedad es ^ 
mas espasmódica que inflamatoria , ejí 
decir, que consiste mas en un espasmoi 
que en la inflamación , en tal caso se 
puede usar con ventaja el linimento Kú-
mero V . 

§. M C X V I L 

Durante la inflamación se puede dai 
interiormente una horchata refrigerante, 
algún cocimiento emoliente , como v.gr, 
el de raiz de malvavisco, de simiente de 
lino, y cosas semejantes. 

§. M C X V I I I . 

Los mediclmefitos aceytosos miti­
gan la excesiva acción del sistema; y así 
son muy eficaces, tanto en las inflama­
ciones internas como en las externas. El 
Doctor Assalini dice: „ Y o mismo he 
observado el mejor suceso en las ver» 
daderas pleuresías con el uso de las be-| J 
bidas aceytosas , habiéndolas prescrito, ^ 
después de haber dado los remedios ge-

ei 



149 
nerales, según las felices experiencias 
de Brown " 

§. M C X I X . 

No pocos Médicos se han abstenido 
del uso interno del aceyte en las infla­
maciones, temiendo que pudiese venir 
á ponerse rancio; pero, como refiere As-
salini, las experiencias de Deham y de 
todos los otros Químicos nos demues­
tran, que para que venga á ponerse ran­
cio un aceyte sacado por expresión, sin 
fuego, como v. gr. el aceyte de olivas, 
el de almendras , y de simiente de lino, 
necesita sufrir un grado tal de calor, del 
qual no es susceptible el cuerpo huma­
no de modo alguno. 

C A P I T U L O c m 

Inflamación del hígado, hepatitis, 

i M C X X . 

L a inflamación del hígado, esto es, la 
de la substancia de esta entraña, es una 
enfermedad algún tanto rara. L a hepa-
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titis es una enfermeáad muy freqüente 
en las Indias orientales, y en dcnae son 
calientes los días y frescas las noches: y 
así como se nos asegura que el mejor 
remedio para combatir y destruir aque­
lla intiamacion del hígado es el merro 
rio; así parece también que consista mas 
bien este mal en una inflamación asté­
nica , que en un verdadero estenicistm 
ó flemasia. 

§. M C X X L 

No es raro el caso en que la meni' 
brana externa del hígado se encuentn 
en estado inflamatorio; á veces se uní 
la inflamación de esta membrana con li 
deVperitóneo. E l Doctor Bayllie nos k 
referido circunstanciadamente y por 
ñor las señales y mutaciones de haber 
precedido inflamación del peritoneo y 
de la membrana del hígado , que se des' 
cubren y se encuentran ea la abertura 
de los cadáveres. 
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§. M C X X I t 

Así como en el hígado, bazo y otras 
partes internas , que están encerradas, 
no pueden entrar cuerpos estimulantes 
y ofensivos, como sucede en el estóma­
go é intestinos, y por lo que la infla­
mación del hígado y de sus membranas 
suele dimanar mucho mas bien de una 
diátesis general, que de una ofensa ó 
alteración local; así también , según el 
plan de Brown , será excluida esta enfer­
medad de la clase de las inflamaciones 
locales. A esta clase únicamente perte­
necerá aquella especie de hepatitis pro­
ducida por la acción ofensiva de un gol­
pe de estileta ó punzón , ó de espada; 
de golpe ó caída, ó finalmente por el 
estímulo de los cálculos hepáticos , ó 
piedras en el hígado. Los cálculos bilia­
rios ó hepáticos pueden estimular la ve-
xiguilla de_ la h i é l , alterarla , extende?!' 
la , y conducirla al estado de inflama­
ción , y á cuya consequenda puede to­
mar parte el remanente de la membrana 
del hígado , y la substancia misma I de 
esta entraña.: 
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Tengo arriba referido el caso de un 
hombre que cayó desde el techo; se hi­
rió en la parte siniestra , y en la dere­
cha se habían hecho varias dislaceracio­
nes en la membrana del hígado, y va­
rias hernias de su substancia. Supóngase 
ahora que el caso no hubiese sido mor­
tal , ó menos fuerte y peligroso que lo 
que era; en tal circunstancia podia nacer 
inflamación en el hígado, sacudido, ma. 
gullado y contuso ; y entónces nos per-( 
suadimos que ninguno se hubiera atre­
vido á separar con buena razón este mal 
de la clase de las inflamadones locales. 

§. M C X X I V . 

Si están inflamadas las membranas 
del hígado, el dolor es agudo , como en 
la así dicha puntura ó pleuresía ; y se 
hace obtuso si la inflamación reside en 
la: substancia del hígado. E n esta cir­
cunstancia el enfermo no puede estar 
echado sobre el lado siniestro, especial-
üiente en el caso en que la inflamación 
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ocupa la parte convexa de la entraña 
afecta» 

§. M C X X V . 

L a hepatitis está acompañada de 
un dolor que se propaga hasta la claví­
cula derecha , y aun al cuello; y esto 
se observa también en las otras enfer­
medades del hígado, especialmente en 
aquel estado llamado hasta ahora infla­
mación crónica. Este estado es de espe­
cie asténica, y es común en los gotosos, 
en los bebedores, en los que tienen vida 
sedentaria, y semejantes. 

M C X X V I . 

L a inflamación del hígado está acom­
pañada de una especie de sensación de 
tirantez en las costillas espúreas de la 
parte derecha, con dolor en este lado, 
a veces con tos seca, vómito é hipo. 

§. M C X X V I I . 

Tuve una vez un enfermo, acometi­
do de hepatitis, y en el que, por lo me-
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nos, observé estos mismos síntomas. La 
orina estaba muy encendida, ó por me 
jor decir cargada de un color amarillo 
obscuro, ó roxo tirante á negro. 

§. M C X X . V I I I . 

No quiero extenderme en la histo­
ria y método curativo de esta enfer­
medad, porque en su curso ordinario, y 
en riguroso sentido no pertenece á esta 
clase. Esto no obstante , quiero decir 
en este lugar, que los.suaves remedios 
salinos purgantes están bien emplea­
dos en este caso , ademas de los medios 
que se oponen á la inflamación. Las sa­
les deben estar disueltas en mucha quan-
tidad de agua. 

§. M C X X I X . 

Así como es una cosa rara que el hí» 
gado pase á la gangrena , así por el con­
trarío es fácil que pase á la supuración. 
Algunas veces la materia que proviene 
de la supuración del hígado se abre ca­
mino hacia la p ie l , se rompe el abs 
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ceso por aquella parte , y se descar­
ga por ella. 

C A P I T U L O C X I I I . 

Inflamación del bazo, splenitís. 

§. M C X X X . 

í^aanto hemos dicho arriba del híga­
do puede decirse del bazo. E n sentido 
riguroso la inflamación del bazo puede 
llamarse con tan poca razón enfermedad 
local , como hemos afirmado con respec­
to á la hepatitis ó inflamación del hí­
gado. 

§. M C X X X I . 

L a substancia del bazo se inflama ra­
ra vez; pero alguna vez sucede , y se 
ha observado el caso que haya pasado 
á la supuración y la gangrena. 

§. M C X X X I I . 

L a membrana del bazo está tam­
bién poco sujeta á la inflamación; pero 



i56 
llega no obstante á inflamarse mas fre-
qüentemente que la substancia de la 
misma entraña Debería pues creerse 
con seguridad que es muy exacta la 
afirmación de Brown quando dice, que 
están mas especialmente sujetas á la in­
flamación aquellas partes que están mas 
expuestas al influxo del frió y calor del 
temple externo. Las mas exactas obser­
vaciones hechas en las disecciones de los 
cadáveres son tan favorables y tan con­
formes con la proposición que anuncia 
Brown en este lugar, como son entre sí 
opuestos los cavilosos silogismos de los 
Médicos mas literatos que prácticosi 

§. M C X X X I I I . 

E n la inflamación del bazo se obser­
va el dolor , la especie de tirantez y ar­
dor baxo las costillas del lado izquierdo. 

i Bayllíe, Anatomía de las partes morbosas, 
? I V I O . pág. 151 7152 . 
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Infamación de los r íñones, nefritis. 

§. M C X X X Í V . 

Igualmente sirve, con respecto á esta 
enfermedad, quanto hemos dicho arri­
be de la hepatitis ó inflamación del hí­
gado. Aun esta, en sentido riguroso, 
pertenece tan poco como aquella á la 
clase de las enfermedades inflamatorias 
locales, 

§. M C X X X V . 

L a enfermedad, de la qual habla­
mos al presente, puede venir á ser lo­
cal , por excepción particular , si viene 
á producirse por ofensa ó daño hecho en 
los ríñones con una espada; ó por un 
estímulo especial , fuerte j activo, de­
rivado de la acción de uno ó mas cál­
culos ó piedras en los riñones. 
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§. M C X X X V I . 

Una vez sola hasta ahora he podido 
observar la nefritis, y fue en un posti­
llón ; se disipó en breve tiempo por me­
dio de una sangría, y del método cu­
rativo refrigerante, 

J . M C X X X V I L 

He observado muchas veces que los 
enfermos afligidos de inñamaciones in­
ternas sufren mal las grandes evacua­
ciones de sangre , exceptuando única­
mente el caso de la inflamación del pul­
món , y que inducen prontamente una 
debilidad extraordinaria. 

§. M C X X X V I I I . 

E l enfermo que padece inflamación 
de los riñones siente los dolores en la 
región propia de ellos : el testículo cor­
respondiente al riñon inflamado se halla 
retraído á veces hacia arriba: también se 
halla entorpecido é inmóvil el muslo 
correspondiente á la parte enferma i se 
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hace con dificultad y trabajo la evacua­
ción de la orina, y muchas veces se agre­
gan á estos síntomas los dolores cólicos 
y el vómito. . • 

§. M C X X X I X . 

Estas son las señales principales; y 
paso en silencio otras varias, y aun mu­
chas cosas que se podrían decir sobre 
esternal, respecto á que no pertenece, 
propiamente , en el curso ordinario , 4 
esta clase de enfermedades. 

§. M C X L . 

, ,No me acuerdo , dice el Doctor 
Bayllie, haber encontrado inflamada la 
membrana propia de los ríñones , y así 
me inclino á tener esta inflamación por 
cosa muy rara.'', L a inflamación de su 
substancia será todavía mas rara. 

§. M C X L I . 

Conviene saber que pasa muy fre­
cuentemente con facilidad á la supura-



ración la substancia de los ríñones, quan-
do se halla acometida de inflamación. 
Generalmente ninguna de las glándulas 
considerables del cuerpo, según afirma 
el Doctor Bayl l ie , es tan capaz , ó está 
dispuesta á supurarse, como lo están los 
ríñones I . Mas no se debe omitir decir 
que se ha hallado, en el mayor numero 
de casos, que los abscesos en los ríñones 
eran de especie escrofulosa: fueron pues 
conseqüencia de inflamación asténica. 

§. M G X L I I . 

E l Doctor Wietringham ha observa­
do que la materia de los ríñones no es 
consistente ni glutinosa , sino antes bien 
tenue y disueka, y qne la de la vexi-
ga de la orina es tenaz y mucosa. 

i T o d o s los buenos p r á c t i c o s c o n v i e n e n en 
q u e h a y e n los r í ñ o n e s fac i l idad s u m a de que 
v e n g a l a s u p u r a c i ó n e n el los ; y justamente-por 
esta r a z ó n el c é l e b r e D o c t o r T o w n s e n advierte 
á los M é á i c o s que p o n g a n l a mas exac ta dil igen-
c i a en p r o c u r a r r e s o l v e r c o n l a -mayor pront i tud 
l a i n f l a m a c i ó n de los r í ñ o n e s p a r a ev i tar que pa­
se | l a s u p u r a c i ó n . 



C A P I T U L O C X V . 

inflamación de l a t ex iga de l a orina 
cistitis. 

í MCXLIII . 

L a inflamación de la vexiga que pro­
viene del estímulo de la piedra , ú ope­
ración que se hace para extraerla, per­
tenece á la quarta clase de las enferme­
dades locales, esto es, á la de las enfer­
medades de las quales estamos tratando. 
Las otras inflamaciones ordinarias de la 
vexiga no pertenecen á este lugar. 

f MCXLIV. 

En la inflamación de la vexiga s@ 
siente el dolor en la región de la vexipa, 
sobre el pubis ó empeyne, juntamente 
con hinchazón en esta misma parte del 
vientre. Según la parte de la vexiga que 
esté acometida de inflamación se sients 
el dolor mucho mas en un punto que 
en otro. Es cierto que siguiendo y au­
mentándose la inflamación , se extiende 

TOMO V I . i 
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y se difunde por todas las partes de U 
vexiga, como también por las otras ^ue 
están cercanas á ella. 

§. M C X L V . 

Aquel pedazo de peritoneo ó túm-
ca interior del baxo vientre , que se do. 
bla y que cubre la vexiga, está^ gene-
raímente expuesta á la inflamación; y 
puede esta propagarse con mucha fa-
cilidad á la entraña que está debaxo, y 
de un modo particular a aquella por­
ción de que está cubierta. 

§. M C X L V I . 

Las membranas internas de la vexiga 
pueden inflamarse algunas veces mas ó 
ménos extensamente; pero las mas veces 
suele manifestarse este mal hacia su 
cuello. 

§. M C X L V I I , 

Hay también á veces inflamaciones 
asténicas y crónicas en la vexiga de la 
orina, y para cuya curación he reco-
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mendado, con buen efecto, las fomen­
taciones hechas con la disolución xabo-
nácea N ? I V , Aun en este caso se for­
man también en la vexiga supuraciones 
asténicas ó escrofulosas. Un joven lleno 
de humores, y de buen color, siendo es-
tudiante, y habiéndose acalorado mucho 
jugando en el aula con otros compañe­
ros suyos, se halló acometido de un do­
lor en el fondo del baxo vientre, en el 
lugar de la vexiga , y en donde se pre-
sentó la hinchazón; orinaba con.dificul­
tad, y era ardiente la orina que expelía. 
El Médico no conoció la enfermedad^ 
dispuso al jóven las medicinas estimu­
lantes ; y no echó de ver que habia tal 
inHamacion de la vexiga hasta que esta 
habia pasado á gangrena. Por desgracia, 
siendo yo estudiante, recomendé al jó-
ven, que daba por sí mil buenas espe­
ranzas, un profesor que yo habia tenido 
por el mas docto y experto. 

§. M C X L V I I I . 

Paso en silencio todo lo demás que 
se podría decir sobre los síntomas y mé-
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todo curativo de la inflamación de la 
vexiga, porque rara vez pertenece este 
mal á las enfermedades locales y en el 
caso opuesto es menester dirigir su mé-
todo curativo, según el de las enferme­
dades universales de esta especie. 

C A P I T U L O C X V I . 

Infamación del útero , histeritis, 
metritis. 

§. M C X L I X . 

H e observado muchas veces en las jó­
venes casadas que ha sobrevenido en sus 
partes genitales un prurito y ardor, que 
fácilmente se puede tener por una espe­
cie de suave inflamación. E l agua fria, 
ó la tantas veces nombrada de Goulard, 
aplicada exteriormente, y dando inte­
riormente alguna especie de bebida de 
qualidad refrigerante, es capaz de evitar 
y curar este pequeño desorden. Esta in-
iiamacion ligera acomete mas especial­
mente la vagina que qualquiera otra de 
hs partes geaitales. 



§. M C L . 3 

Una muchacha estaba enferma de 
hidrocéfalo, y murió. Dio siempre se­
ñales de tener una picazón incómoda en 
las partes genitales todo el tiempo que 
duró su mal, y especialmente en las u l ­
timas semanas. Después de la muerte 
salió fuera un poco de sangre del útero. 
Abierto el cadáver no se le encontró 
vestigio alguno de inflamación en el ú te­
ro; pero las trompas de Falopio y los 
ovarios tenian un color pardo negruzco, 
con vasos muy repletos de sangre. 

§. M C L I . 

Creo en general que la inflamación 
de útero, fuera del parto, y sin haber 
habido alguna violencia , sea una cosa 
rara, y aun acaso iyia cosa puramente 
ideal, á pesar de que esta circunstancia 
esté enteramente anunciada con todas 
sus causas y síntomas en los compendios 
eruditos y estudiados de los Médicos de 
bufete. E n virtud de esta reflexión colo­
caremos la histeritis ó metritis entre lasx 
enfermedades locales. 
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§. M C L I I . 

S i el útero está inflamado , la infla­
mación no solo ocupará entonces esta 
entraña, sino aun sus ligamentos; y en 
general estará también atacada aquella 
parte de peritoneo que lo cubre. 

f M C L I I I . 

Si se abren los cadáveres de las que 
han padecido inflamación de ú te ro , SÍ 
observan en este, como en qualquiera 
otra parte que ha estado inflamada , las 
señales ordinarias de precedida inflama' 
clon, es decir, se descubre en él gran 
numero de vasos roxos, y aun á veces 
también sangre extravasada. Si ha tenido 
parte en la inflamación algo del perito­
neo , se encuentra generalmente en él, 
correspondiente á su grado , humor ex­
travasado y linfa coagulable. Esto lo ha 
observado Clarke particularmente, quí 
ha disecado cadáveres de muchas muge1 
res, que murieron en el puerperio o so­
breparto por inflamación del peritoneo. 



167 
§. M C L I V . 

Brown 1 nos dice: „ que en la infla­
mación del útero se encuentran ardien­
tes, tirantes, hinchadas y doloridas las 
partes puestas baxodel ombligo , y que 
está acompañada con el vómito.,, 

§. M C L V . 

En el medio de la pelvis , ó sobre el 
empeyne se siente un dolor ardiente, 
y que parece que comprime. Si la infla­
mación ha ocupado el fondo del útero, 
en este caso se manifiesta elevación do-
lorosa por encima de las partes genita­
les externas; si la inflamación está mas 
baxa, de modo que ocupa la boc^ del 
útero, en este caso se siente mucho do­
lor con el toque del dedo introducido 
hasta allí por la vagina: se observa tam­
bién fácilmente en esta circunstancia la 
retención de la orina y de las heces. 

i E l e m e n t o s de M e d i c i n a , § . 7 2 1 . 
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§. M C L V I . 

Qaando está acometida de inflama-
eion la parte de peritoneo que viste la 
eara interna del, abdomen , en tal caso 
se pone el vientre muy hiuehado. 

§? M C ^ V I I . 

E n las recien paridas se pueden suŝ  
¡citar tres especies diversas de enferme­
dad , ó , como suelen llamarse , de ca­
lenturas. ' Primeramente, la inflamación 
del ú tero , que trae su origen de violenta 
hemorragia por parto laborioso , ó por 
qualquiera otra violencia que sea. Se 
puede derivar otra especie de estenicis-
i i io por, la leche, que es exactamente 
lo que se llama calentura láctea; esto 
es, del estímulo de la leche, ó extensión 

y de los pechos, causa local en esta cir-
cuntancia , y de la qual toma origen la 
enfermedad. Finalmente se hallan aco­
metidas las mugeres de aquella calentu­
ra , que vulgarmente se dice puerperal, 
y que lleva al sepulcro no poco núraero 
fie buenas señoras. 



169 
§. M C L V I I L 

Todas las potencias enemigas que 
suscitan las inflamaciones uterinas se re­
ducen y se limitan á la violencia. Pue­
de , por exemplo, darse un golpe en el 
útero; puede venir á ser demasiadamen­
te esforzado, y puede haber en él com­
presión ó dislaceracion; puede ser vio­
lentado y obligado el parto , esto es, 
á venir antes de tiempo; ó puede venir 
á impedirse la contracción del útero de 
qualquier modo que sea; finalmente, 
puede dislacerarse el útero ó triturarseI. 

1 R e f l e x i o n a n d o atentamente los l ec tores so­
bre las causas d e l a histeritis , que ref iere n u e s ­
tro a u t o r , se p e r s u a d i r á f á c i l m e n t e q u e esta e n ­
fermedad es s i empre l o c a l , ó que á l o m é n ó s , 
si ex is te la hister i t i s u n i v e r s a l , es m u y r a r a . P o ­
dría acontecer que e n el es ten ic i smo u n i v e r s a l se 
hallase t a m b i é n c o m p r e h e n d i d o e l ú t e r o ; m a s si 
se c o n s i d e r a n bien todas las c i r c u n s t a n c i a s de l a 
enfermedad , e s t a r í a e n este caso p r e d i s p u e s t o 
por qua lqu iera causa p a r c i a l ó l o c a l . E l pro fe sor 
G u i l l e l m o G o f r e d o P l o u q u e t , en s u t o m o o c t a v o 
de sus ú t i l í s i m a s c o l e c c i o n e s , y que t iene p o r 
t í t u l o -. Inlíta Bihliotkecíe Medlco-practica et chi-
vurgica'̂  ref iere i m p a r c í a l m e n t e los sent imientos 
7 observaciones de otros , n u m e r a n d o las causas 
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§. M C L I X . 

Qualqnier Médico sagaz y reflexivo 
verá muy bien aquí que en estacircuns» 
tanda no hay en el fondo precedente 
disposición esténica ú oportunidad (op-
fortunitas) f ni tampoco diátesis general 
esténica ; y que por tanto esta es una en­
fermedad local nacida de alteración y 
ofensa local, y que puede enseguida lla­
mar después, por consentimiento , todo 
Jo restante del sistema ^ en atención á es* 
tar dañada y acometida una parte muy 
sensible. 

§. M C L X . 

E n virtud de tal local lesión, impresión 
y ofensa, puede perder ó evacuar mu­
cha sangre la paciente ; y sabemos que 

d e l a I n f í a m a c i o n d e l ú t e r o » s in par t ido de siste­
m a j s in p r e v e n c i ó n , y n o s s e ñ a l a las que a c o ­
m e t e n l a par te d i r e c t a m e n t e , esto e s » las locales 
j parc ia l e s . E l D o c t o r W e y k a r d e n el § . s igu ien­
t e M C L X I nos d a r a z ó n , c o n m u c h a s a b i d u r í a , 
d e í p o r q u é n o r a r a v e z la hiiteritis se puede 
c r e e r u n i v e r s a l , s i e n d o r e a l m e n t e e n e l f o n d o 
l o c a l » 



se sigue muchas veces la inflamación 
después de una herida profunda y hemor­
ragia grande, y especialmente después 
de la contusión. Mas esta pérdida de 
sangre vendrá después en seguida y pron­
to á ser causa de la gran debilidad del 
cuerpo. 

§. M C L X I . 

E n este caso predomina propia y 
únicamente un estenícismo local; y qua-
lesquiera de los movimientos generales 
esténicos, que se propagan finalmente 
por todo lo restante del cuerpo, pueden 
mirarse únicamente en su verdadero as­
pecto como movimientos simpáticos, en 
atención á que no había antes diátesis 
alguna general. 

§. M C L X I I . 

Por quanto hemos mencionado ar­
riba se comprehende fácilmente que en 
semejantes inflamaciones locales no hay 
necesidad de derramar tanta sangre co­
mo en otras enfermedades inflamato­
rias. E n un caso urgente será remedio 



suficientemente debilitativo el aplicar 
sanguijuelas al baxo vientre , y aun en 
la parte interna de los muslos. Es tan 
poco apropiado el desangrar, digámoslo 
a s í , las enfermas en estos casos, como 
es también irracional el emplear indis­
cretamente los purgantes, y prohibir á 
las enfermas toda especie de alimento. 

§. M C L X I I I . 

Se manda que la muger permanez-
ca en quietud , en un ayre moderada­
mente templado, y se procura que esté 
su cuerpo algún poco mas baxo que las 
extremidades. 

§. M C L X I V . 

Las partes genitales se lavan con 
agua f r ia , y únicamente se pueden 
aplicar sobre el vientre las fomentacio­
nes de agua pura fria, ó de la de Gou-
lard , igualmente fria , en el caso de 
fuerte inflamación, y que se haya en­
tendido también á otras partes vecinas. 
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f . M C L X V . 

E n los casos ordinarios aprovechan 
las fomentaciones con el N ? I V , é inte­
riormente se pueden emplear las bebidas 
mucilaginosas emolientes, á mas de los 
remedios señalados en el N ? I I y I I Í . 
Por lo que hace al calor y ardor^ se pue­
de lavar todo el cuerpo, y especialmente 
el baxo vientre , con agua y vinagre. Se 
aconsejan y se alaban las lavaduras fres­
cas , para oponerse á la inflamación lo­
cal que hay en los casos de hemorragia^ 
En las demás evacuaciones ó" pérdidas 
de sangre asténicas no aprovecha cosa 
alguna esta última práctica; y únicamen­
te puede valer para inducir en los vasos 
una lipotimia local. 

§. M C L X V I . 

En un elevado grado de inflamación 
aconsejaría , aun desde el principio, a l ­
gunas lavativas refrigerantes, y daría 
también un purgante de especie refrié 
gerante (Véase N ? I X , tomo I , Enfer­
medades universales esténicas).. 
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§. M C L X V I I . 

E n el Instante en que se observa 
que la enferma va á caer en la debilidad, 
y que, según las causas que hemos se­
ñalado, no puede dexar de presentarse, 
entonces se dará muy pronto, freqüen-
temente, y poco á poco cada vez, co­
mida o alimento capaz de reanimar las 
fuerzas. Se le da vino un poco aguado 
por bebida , y después también vino pu­
ro y el opio ; y guiado por mi propia 
experiencia , tengo fundamento para re­
comendar al principio el polvo sedativo, 
cuya fórmula se encuentra en el Nu­
mero X I I I , tomoII , Enfermedades uni­
versales asténicas, 

§. M C L X V I I I . 

Creo poder asegurar haber desterra-
do prontamente en el principio , por me­
dio del polvo sedativo, la inflamación 
incipiente, ó á lo ménos su mayor ex­
tensión ó magnitud ; ó haber impedido 
que lo restante del cuerpo llegase á par­
ticipar de los tristes inftuxos de este mal. 
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Aborto, abortas, 

§. M C L X I X , 

E n varios lugares de nuestro globo he 
encontrado mugeres que han padecido 
el aborto sucesivamente dos,-tres 6 
quatro veces; ó que no han parido |a. 
mas un feto vivo. 

§. M C L X X . 

Puedo asegurar aquí con toda ver­
dad , que siempre he tenido gran deseo 
de libertar tales mugeres de este infor­
tunio. No por esto quiero asegurar y 
protestar el libertarlas todas, porque 
puede hallarse un vicio local, que ni á 
mí, ni á qualquiera otro de los Médi­
cos es posible remediar ó quitar. 

§. M C L X X I . 

Mis remedios se reducían á evitar, 
las acostumbradas sangrías y los pur-
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gantes : por esta J-ázón he aconsejado 
aquellos alimentos capaces de corrobo­
rar y nutrir; y he usado de los reme­
dios calibeados, y de otros medicamen­
tos corroborantes. He mandado aplicar 
al baxo vientre á algunas un emplasto 
ó ceroto entonante, ó he mandado dar 
friegas con el espíritu de vino, ú otro 
semejante. He recomendado el ayre pu­
ro , .y un exercicio moderado y agra­
dable; 

§. M C L X X I I . 

Es muy natural que se haga mas di­
ficultosa la curación, quantas mas veces 
ha estado expuesta la muger á partos 
prematuros; porque con el decurso del 
tiempo toman las partes cierta especie 
de inclinación á desembarazarse del fe­
to ántes del período ordinario. He te­
nido, que hacer muy freqüentemente es­
ta desagradable observación , especial­
mente en una señora , en la qual, no 
obstante todos los remedios preservati­
vos, se presentaba sin embargo nueva­
mente el aborto; y nos daba razón de 
temerlo, presentándose todas las señales 

• 
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precursoras y precedentes, y aun la eva* 
cuacion dé sangre, y sin embargo de es­
to se salvó; y finalmente dio á luz un 
feto muy sano, por medio, poco mas ó 
menos, de la aplicación de un emplasto 
incitativo, compuesto de dos partes de 
emplasto de gálbano, y de una parte 
del vexigatorio , con el que esta señora 
tenia cubierto toda la noche su vientre. 

%. M C L X X I I I . 

También ha habido mugeres que 
I han podido evitar el aborto tomando á 
veces el opio I . Generalmente el Medi-

i N o s o n raros los casos de a b o r t o e v i t a d o s 
^ con el uso d e l o p i o . E n t r e o t r o s , que c o n t o d a 
Irazón y e x p e r i e n c i a a laban este r e m e d i o c o m o 
jmuy eficaz e n n o m u y p o c o s casos , se e n c u e n ­

tra á A a s k o w , in actis societatis medica Ahaun / . „ 
E l D o c t o r E r a s m o D a r w i n h a usado t a m b i é n d e l 

| o p b , de la q u i n a y de los ca l ibeados , en p o c a 
s cantidad. D i c e que a c o n s e j ó c o n m u c h a venta ja e n 

«¡uatro casos m e d i o grano de o p i o dos vece s al 
día por e s p a c i ó de q u i n c e d i a s ; y luego u n g r a n o 
dado dos veces a l d í a p o r t o d o e l t i e m p o restante 
del embarazo . U n a de estas q u a t r o t o m ó , á m a s 

. del opio , veinte granos de q u i n a a l d í a , y s i g u i ó 
I « i varias semanas . S s h a de n o t a r ademas «jus es-

TOMO Y I . M 
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co ó él Cirujano se debería ingeniar | l 
quitar la debilida(í directa de un modo ¡ 
exacto y apropiado, ya que comunmen-
te, por desgracia general y cierta fatall-
dad , suele aumentarse mucho mas, y de 
varios modos, sacando sangre , y sumi-
nístrando alimento escaso y de poca subs' 
tancia. 

M C L X X I V . 

Se observa ya geaeralmente que h 
potencias enemigas debilitativas pue. 
den producir y acelerar el parto pre-
maturo. H e visto mucíias veces venir 
prontamente á luz el n iño , después M | 

t e g r a n F i s i ó í o g a y M é d i c o I n g l e s d e s p u é s d? 
h a b e r expuesto s u m é t o d o p a r a p r e c a v e r e l abor­
t o , a ñ a d e ; „ q u e c o n estos med ios usados exacta 
y r e g u l a r m e n t e c o n la c o n t i n u a c i ó n necesaria , SÍ 
h a f o r m a d o u n n u e v o h á b i t o ; y se h a evitado cié 
este m o d o e l a b o r t o , q u e s o l í a v e n i r c o n tanta 
f r e q ü e n c i a . " C r e e pues é l que e n este caso.se ne­
ces i ta c o r r o b o r a r la m u g e r que aborta á causa di 
tu deb i l idad- F o r m a d o u n n u e v o h á b i t o con los I 
r e m e d i o s c o r r o b o r a n t e s , . es d e c i r , en tonada de es l 
te m o d o la m á q u i n a , se qu i ta l a c a u s a de Ja pro-l 
p e n s i ó n a l a b o r t o , y p o r c o n s i g u i e n í e tambiea w 
« . f « c t o . 
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haberse hecho una sangría; y he visto 
también, en el sinoco ó tifo , venir an­
tes de tiempo d parto por haber apli­
cado una lavativa á la enferma. Encon­
tramos á veces madres que pierden su 
fruto por un miedo; por haber sido en­
gañadas en la esperanza de una cosa que 
vivamente deseaban, por una caida, por 
un golpe, y semejantes. E l aborto ha ve­
nido en seguida de la calentura , de la 
cólica t de las convulsiones, de la d i ­
senteria y de otras enfermedades seme­
jantes. Han sido pues potencias enemi­
gas debiÜtativas las que han produd-
dpeste infortunio. 

J . M C L X X V . 

Es cierto que se me pueden ponet 
delante casos de madres que han abor­
tado ya una ó mas veces, pero que des­
pués, por el contrario, en otro embara­
zo, en el qual las han sangrado una ó 
muchas veces, han llegado, sin embargo 
de esto, al término correspondiente ^ y 
han parido con felicidad. 

M 2 
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§. M C L X X V I . 

N o hay acaso cosa en el mundo de 
la qual no se puedan traer algunas ve-
ees casos extraordinarios, y casi entera-
mente opuestos y contradictorios. Ha 
sucedido pues que algunos después de 
ahorcados y tenidos ya por muertos , y 
baxados ya después de cierto tiempo de 
la horca, han vuelto á revivir, digámos. 
1Q as í , y han recobrado el uso y exer̂  
ciclo de las funciones. 

§ . M C L X X V I L 

Puede dimanar de causas especiales 
que una sangría pueda ser casi mas útil 
que dañosa , como acaso debe de haber 
dimanado exactamente de esto, que ks 
sangrías en algunos casos no hayan pro­
ducido un perjuicio tan grande al indi­
viduo , como sabemos muy bien haber­
lo producido en otros sugetos. Sabemos 
también muy bien que otras cosas, 
igualmente mal apropiadas y dañosas, 
se han puesto en práctica en no pocos 
enfermos, los quales, esto no obstante, 



las han sufrido, en virtud de algunas 
favorables circunstancias, como también 
en virtud de, su buena constitución , y 
de un excelente y feliz temperamento. 

§. M C L X X V H I . 

E l clima , el modo de v iv i r , y otras 
cosas semejantes, pueden ser la causa dé 
que los sugetos sufran con facilidad, y 
sin daño, ó quando menos notable, el 
uso de las sangrías. L a pérdida de san­
gre induce debilidad directa, acumula 
la incitabilidad, ó hace ciertamente que 
las partes se hagan mas susceptibles pa­
ra la acción de los estímulos, que obran 
después de esta acumulación. Supónga­
se pues ahora que se haya hecho á una 
señora una sangría , por sí misma perju­
dicial y dañosa ; entonces acaso podrían 
hacerse mucho mas activos cien otros 
estímulos, digámoslo así, que sobrevie­
nen en este caso , y suplir ó remediar 
abundantemente el daño acontecido por 
la sangría. Pongo , y cuento por exem-
plo , en el numero de estos estímulos 
benéficos la confianza, la esperanza, la 
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satisfacción, la alegría, el gozo , ó la 
diversión; las bebidas mejores y mas 
adaptadas , y los medios nutritivos mas 
correspondientes á la necesidad , c<sn 
otras cosas semejantes. ¿ Q u é no puede 
inducir por acaso una circunstancia se­
mejante en la embarazada, y producir 
mucho mas bien ventaja que d a ñ o s i 
hace la sangría un bello y festivo Ciru­
jano , y tiene ademas la taza en que cae 
la sangre un privado de la señora? 

§. M C L X X I X 

Los Médicos ban errado en los em­
barazos , como lo han hecho en otros 
muchos casos, porque no han tenido los 
principios necesarios. Se ha hablado pues 
con respecto á las embarazadas, de abun­
dancia de sangre, de presión, y fuerte 
acudida, á causa de la falta ó retención 
de los acostumbrados desahogos men­
suales &c. ; mas no se ha pensado que 
en las mugeres embarazadas debe nacer 
mas bien el defecto ó diminución de hu­
mores, que el exceso en la quantidad. 



§. M C L X X X . 

Nos parece muy natural que los co­
lores pálidos que se suelen observar en 
Jas embarazadas , su enflaquecimiento 
y falta de apetito, deberian conducir 
mas bien á sospechar la diminución , ó 
escasez de sangre, que la superabun­
dancia de ella. 

5- M C L X X X I . 

Se computa generalmente que el 
niño, después de los nueve meses , no 
tenga nada menos de peso que de ocho 
ádiez libras. Ahora pregunto yo , ¿quáííf 
tas mugefes hay que en el período de 
nueve meses, tomadas juntas todas sus 
evacuaciones mensuales , pierden jamas 
ocho ó diez libras de sangre ? 

f: M C L X X X H . 

^No se empleará pues mucho mas 
jwa la nutrición del niño, para la for­
mación y aumento de la placenta, para 
h extensión de las 'membranas uterinas; 
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para la formación del agua del ammon 8cz, 
que aquella que perdería la muger, no 
estando embarazada, en sus periodos ó 
evacuaciones mensuales? Así que, en las 
circunstancias en que la consunción es 
mayor que el capital, debe ser mas bien 
la falta la que se sigue en ella que la 
acumulación ó superabundancia. 

§. M C L X X X I I I . 

Supóngase ahora que la muger po¡ 
otro lado sana, debiese perder diaria­
mente , por el espacio de quarenta sema­
nas , dos onzas de sangre ó .^e humot 
nutritivo, ¿no deberla esta-muger caer 
en debilidad ó escasez de humores ? I 
esto no obstante, ¿ se debería creer coa 
sano juicio que en este caso debiese ser 
también ventajoso y saludable el uso de 
la lanceta, y de los remedios evacuantes? 

§. M C L X X X I V . 

Sucede también muchas veces que 
las mugeres llegan felizmente al témi' 
no de su embarazo á , pesar de las indis-



cretas y mal indicaclas evacuaciones de 
sangre; pero vienen estas infelices á ha­
llarse sujetas á gravísimas enfermedades 
en el sobre-parto, y encuentran también 
no rara vez la muerte. No son pocos los 
casos que han sobrevenido de esta espe­
cie , y esto á vista y noticia de cual­
quiera. 

§. M C L X X X V . 

No faltan señales que nos dan lugar 
á temer un eminente aborto. L a emba­
razada padece dolores de cintura , que 
se extienden hasta los muslos , acompa­
ñados de empujes y esfuerzos, como ge­
neralmente suele acontecer en los ver­
daderos dolores de parto. Por lo común 
se encuentra el pulso freqüente , y la 
muger sufre dolor de cabeza junto con 
náusea. Los pechos se aplanan, y se de-
xan ver como caldos. Se presenta un flu-
xo no natural de sangre por las partes 
que sirven á la generación, ó fluya agua 
fuera del útero. A veces se presenta á 
la escena la lipotimia ó desmayo, y aun 
otros accidentes. 
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§. M C L X X X V I 

Puede haber dimanado el -que de la 
abertura acaso de una fuente, ó de otras 
causas semejantes á esta, se desembara­
zo antes de tiempo una muger dos ve­
ces seguidas de fetos vivos. Acaso tam­
bién es posible que la primera vez obra­
se el estímulo de la fuente , probable­
mente , en fuerza de su acción incita­
tiva ó revulsiva ; mas si la fuente se 
ha enxugado en seguida por sí misma, 
y ha sufrido la muger nuevamente, 
después de este suceso , un parto pre­
maturo , no hay duda que está deítios-
trada entonces manifiestamente h aste­
nia universal por la resecación espon­
tánea que ha acontecido en la fuente 
mísma. Marryat nos ha referido exacta­
mente este caso, 

§. MCLXXXVIL 

Tengo dicho arriba ya que los alí ' 
mentos entonantes, las bebidas corro­
borantes , los baños minerales calien­
tes , las medicinas calibeadas ó marda-
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Jes, y la externa aplicación de im em­
plasto ( t a l v . gr . como el emplasto im-

fer iaT)¡ ó fomentaciones corroborantes, 
son muy útiles para evitar el aborto. 
Son también muy ventajosas en estos 
casos la tintura nervina N ? V I , la de 
canela, el elíxir vitriolico de Mynsicht, 
y otros semejan teso 

J . M C L X X X V I I L 

Qualquiera puede comprehender 
muy fácilmente que ante todas cosas, y 
ademas del uso de los citados remedios, 
conviene desterrar, ó procurar suavizar 
todas las potencias enemigas proporcio* 
nadas para producir ó suscitar el abor­
to; y es cosa natural que esto se deba 
hacer con todo estudio y diligencia. Las 
embarazadas de constitución débil no 
deben dar grandes voces, ni gritar, no 
deben llevar con fuerza y celeridad 
sus brazos á lo alto, ni deben dar sal­
tos; y es necesario que tengan gran 
cautela en subir y baxar las escale­
ras &c, Plater ha visto producirse el 
aborto por un par de bofetones; y 
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Paulo por un puntapié en el trasero t. 

§. M C L X X X I X . 
Se conoce que está muerto el feto 

(que antes se habia movido ya) si la ma­
dre tiene una sensación de peso en la pel­
vis , ó encima del empeyne, y si el mis­
mo feto cae de improviso ó está colgan­
do como una masa muerta , y gravitando 
de una parte á otra. L a cara de la em­
barazada se pone pálida, y los pechos 
lánguidos ó aplanados; se sienten muy 
freqiíentemente escalosfrios, se presenta 
el deliquio ó desmayo , hay fuertes do­
lores de lomos, frialdad en el vientre, 
sudor frió, llamaradas de caloí , y seme­
jantes. 

§. M C X C 

Si no hay pérdida de sangre muy 
abundante, y si no fluyen las aguas, en 
este caso no hay necesidad de afanarse 

i S a c o m b e : n e v é T h e o r í e der G e b u r t s -
H - u l f e ; es dec ir , n u e v a T e o r í a d e l ar te obste-
t r i c i ü . 
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para acelerar el parto, aun quando se 
tenga toda sospecha para creer que es­
tá el niño muerto. Se dexa el negocio 
en las manos próbidas de la nñturaleza, 
porque esta lo llevará al término mu­
cho mejor que el arte 5 sé muy bien de 
casos de fetos muertos , que han estado 
tres ó quatro semanas en el útero de la 
madre sin inducir conseqüencia mala. 

§. MCXCI. 
E l aborto por lo común se experi­

menta hacia el tercer mes del embara-
20 , quando está muy baxo el útero. Ge­
neralmente pues la muger embarazada 
debe tener la mayor circunspección en 
todo género de cosas desde el mes ter­
cero hasta el séptimo. Ha de procurar 
permanecer constantemente con la r&a-
yor^ paz y tranquilidad en las pasiones 
de ánimo, es decir, debe siempre con­
servar un ánimo alegre, y procurar evi­
tar qualquiera causa que pueda debi­
litar su cuerpo. 
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§. M C X C I I . 

E n el instante en que se conoce que 
está próximo á venir el aborto, es ne­
cesario que la muger se ponga en cama, 
de modo que las extremidades inferiores 
estén mas elevadas que el cuerpo. He 
hablado ya muchas veces de las grandes 
utilidades que las mugeres que se hallan 
en este estado han conseguido con el 
emplasto entonante y astringente apli­
cado sobre el vientre. Este emplasto se 
compone , como se dixo, de dos partes 
de emplasto de Gálbano, y dos del de 
vexigatorio. E n los casos mas graves no 
tendrá duda alguna de hacer pronta­
mente su aplicación; y en los casos mas 
ligeros podía emplearse el de Gaubio 1, 

i E s t e e m p l a s t o se c o m p o n e de tres onzas 
d e e m p l a s t o de fens ivo r o x o y u n a d r a g m a de b á l ­
s a m o p e r u v i a n o , y de dos d r a g m a s de aceyte , por 
e x p r e s i ó n , de n u e z m o s c a d a . E l e m p l a s t o defen­
s i v o r o x o se c o m p o n e de l ibra y m e d i a de a c e y ­
te de h i p e r i c o n , de dos l ibras y m e d i a de cera a m a ­
r i l l a , d e o c h o o n z a s de b o l o a r m ó n i c o , y otras t a n ­
tas de m i n i o ; u n a o n z a de i n c i e n s o , y o t r a d e goma 
de l ent i sco , y de m e d i a o n z a de a l c a n f o r : se m e z ­
c l a todo j u n t a m e n t e , y se h a c e emplas to s e g ú n arte. 



ó también la pomada N ? I V . Durante 
cí embarazo se han usado los emplastos' 
corroborantes aplicados á la región lum­
bar : Q¿ m f l a s í o imperial'). 

M C X C I I L 

Debiendo hacer uso de los estimu­
lantes, empiezo á emplear los mas lige­
ros como se debe practicar en la debili­
dad directa \ y así al principio uso de la 
mixtura N ? V I , y de la quai se puede 
dar algunas veces una cucharada de me­
dia en media hora, y después en seguida 
Se dará esta dosis de dos en dos, ó de 
tres en tres horas. E n el intermedio del 
citado remedio se puede dar de quatro 
en quatro, ó de seis en seis horas una 
de las pildoras que se hallan recet adas 
en el N ? I tom. I I , y en el N ? X I I 
tom. I I I , ó se darán cada media hora 
quince granos de los polvos sedativos de 
Suecia ,cuya fórmula se encontrará en el 
N? X I I I tom. I I ; y en los casos mas pe­
ligrosos y urgentes se darán desde qua-
^nta hasta sesenta granos de una vez. 
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§. M C X C I V . 

Finalmente, se puede recurrir á la 
tintura de canela , tan famosa y alabada 
en los fluxos de sangre, dándola á veces 
hasta quaretita gotas y mas; también se 
puede usar de la fórmula del N ° V I , y 
de varios otros remedios bien conocidos. 
Se darán caldos substanciosos y vino, ya 
para corroborar la enferma, y ya para 
ir reemplazando poco á poco la cantidad 
de sangre que las mugeres van perdien­
do en semejantes circunstancias. 

§. M C X C V . 

No son apropiadas en este caso las 
fomentaciones de agua fria, ni se debe 
esperar de ellas provecho alguno, á pe­
sar de que se emplean todos los dias con 
tanta freqüencia. 

§. M C X C V I . 

Los defensores de las sangrías, y coa 
ellos el Doctor Monteggia , han objeta-
do que la causa del aborto no se debe 
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siempre buscar en el cuello ó boca del 
útero, porque tiene á veces su asiento 
en el fondo de la entraña.'Por esto quie­
ren hacer probable ó verosímil una lo­
calidad ó especie de estímulo local por 
recolección de sangre , supuesto que al­
gunas veces, en tiempo del embarazo, 
y se puede decir casi siempre en el parto 
hay una considerable hemorragia, 

§. M C X C V I I . 

Pero me parece que este estímulo 
local está poco asegurado y demostrado; 
como si v. gr. puntualmente se quibiese 
admitir ó suponer un estímulo local tal 
en las partes vecinas á la nariz en aque­
llas extraordinarias epistases {sangre dt 
narices) que de quando en quando se 
presentan en la práctica. Las hemorra­
gias presuponen la abertura de Jas bo­
quillas de los vasos, y ordinariamente 

I movimientos dequalidad espasmódica, ó 
I estímulos en los vasos, corno causas fun­

damentales. He conocido un hombre , al 
qual le venia una hemorragia de sangre 
por la nariz, siempre que se sentía en-

TOMO V I . 



ternecido y conmovido , asistiendo á la 
representación de una tragedia. 

§. M C X C V I I I . 

Así este estado es sin duda de espe-
cié asténica , y por tal le reconoce tam­
bién el mismo Zvíonteggia. Puede suceder 
ciertamente que en este caso una^ san-
gría dé otra dirección ó modificación a 
los movimientos de los vasos, y produzca 
al mismo tiempo un estímulo revulsivo, 
y solamente baxo de este aspecto po­
drá ser provechoso tal remedio; ó po-
dia ser acaso que la sangría^ debilite la 
fuerza del corazón y del sistema vas-
cular sanguíneo , de tal modo que con-
duxese ó llevase el uno ó el otro á un 
estado casi igual al deliquio , esto es,i 
una especie de quiete , de pausa, ó de 
torpeza ; ó aun se podia decir que algu­
na cosa semejante se produce en la con­
tractilidad del útero, 

§. M C X C I X . 
- I Ahora pues no estará también dea 

¿ido, en virtud de quanto hemos dicho ya 



^5 sise obra con mas fundamento, con mas 
segundad, y con mejor efecto, teniendo 
las miras y consideraciones posibles á la 
astenia universal el usar de ios estimu­
lantes revulsivos > que son también al 
mismo tiempo corroborantes j como son 
el emplasto alabado arriba, y el suminis­
trar los remedios antiespasmódicos, co­
mo d opio, la ipecacuana en pequeña 
dosis, y mezclada con el opio mismo ? 
A lo menos creo tener fuertes razones 
para estar persuadido de la preferencia 
de esta práctica* 

§. M C C . 

No hay duda que se deben excep­
tuar de esta regla aquellas mugeres sa­
nas y fuertes, que tienen razón para te­
mer un parto prematuro solamente por 
causa de violencia j de golpe , de caida, 
y de herida. En este caso será menester 
recurrir á la sangría , al método refrige­
rante , al agua fria, y semejantes, como 
en las otras contusiones y heridas* 

N 2 



^ C A P I T U L O C X V I I I . 

Par to dif íci l , distocia. 

§. M C C L 

S i se lee la nueva teoría del arte obs-
tetricio, publicada por Sacombe , casi se 
aprende.únicamente, que nuestros fa. 
mosos maestros de este arte han estado 
Aupados hasta ahora , ó han empleado 
una práctica , cuyo exercicio debe un 
dia avergonzar. ¡ Pero guárdeme el cie­
lo de que yo por mí mismo debiese de 
decir ó manifestar pensamiento seme. 
jante! 
j §. M C C I I . 

Sacombe desecha todas las tenazas, 
el tiratete, la operación cesárea, y la se­
paración de los huesos del pubis. Niega 
que el gran diámetro de la abertura su­
perior de la pelvis, y que el diámetro 
grande de la abertura inferior puedan 
estar viciosos en un grado tal , que sedij 
una oposición invencible para parir un 
feto que ha llegado a su madurez. 
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§. M C C I Í I . 

Ensena Sacombe que el niño debe 
tener en el seno de su madre el libre 
uso de sus movimientos; y desecha las 
expresiones de baxar ó descender dando 
la voltereta en el útero de su madre, 

§. M C C I V . 

Marriat llama la voltereta ó vuel­
ta de cabeza del niño hacia la boca 
del útero capricho francés; y dice, que 
no ha abierto cadáver alguno de emba­
razada , en qualqyiera período que estu­
viese de embarazo, en que no haya en­
contrado constantemente la situación 
misma del feto , en la qual se encuentra 
naturalmente quando se presenta el 
parto en el modo ordinario y acostunir 
brado. 

§. M C C V , 

Y o dexaré semejantes sofisterías 
y qüestiones á los profesores del arte 
obstetricio; pero entre tanto conviene 
decir que si Sacombe sostuviese la ver-
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dad , desde ahora en adelante tendría* 
mos que considerar una causa ménos de 
esta enfermedad, es decir, una grande y 
considerable razón del parto diíicil, qual 
es la estrechura de la pelvis y la exten. 
sion de la espalda del feto ^aunque Sa-
combe niega que el diámetro de la es­
palda sea mas extenso que el de la ca­
beza del niño). 

J . M C C V L 

' Para conducir el parto al termino, 
y facilitarlo , es necesario de todos mo­
dos que se aumente-la fuerza de los 
músculos del baxo vientre ^ y de los 
que sirven á la respiración. L a madre 
tiene precisión de hacer Qque quiera qm 
no quiera) freqüentes y fuertes contrac­
ciones ó esfuerzos, para que con ellos se 
halle forzado el feto á la salida, porque 
con estos medios debe superarse y ven­
cerse la resistencia de las partes que dan | 
lugar á la salida del feto. 
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§. M C C V I I . 

Por esta razón los errinos ó estornu­
tatorios han contribuido algunas veces 
mucho para promover el parto. He co­
nocido una muger que parió muchos hi­
jos,)^ no llegaba jamas á completarse el 
parto si no se promovía ella por sí mis­
ma el vómito. 

§. M C C V I I I . 

Pitcarnio , fundado sobre este prin­
cipio , ha recomendado ademas de una 
lavativa un emético en caso de parto 
difícil; porque , como él sostiene , este 
remedio aumenta el movimiento de los 
músculos del pecho y de los del baxo 
vientre. 

§. M C C I X . 

H a habido Médicos que , á toda 
costa, han querido atribuir el mal a l a 
bilis, si el vomitivo ha producido algún 
buen efecto. Han adelantado todavía 
mas, y , como Selle, han atribuido á la 
bilis aquella hemorragia, en la qLual ha 



200 
sido ventajosa una pequeña toma de 
hipecacuana. D e l mismo modo juzgan 
ellos también de un parto difícil, quan-
do cerca de él se ha dado un emético 
y ha producido alivio, 

§. M C C X . 

Baxo este modo de pensar pueden 
darse también , para estimular y corro­
borar la fuerza de los músculos del vien­
tre , aquellas medicinas que suelen em-
picarse para promover la orina y eva-
cuaciones mensuales de las mugeres; ó 
en general se pueden dar con real pro» 
vecho aquellos remedios que se llaman 
estimulantes, ó vulgarmente evacuantes. 

§. M C C X I , 

Los aromas ó cosas aromáticas pue­
den ser ventajosas en virtud del mis­
mo principio, y entre estas se alaba 
con preferencia la canela. „ U n a cu­

charada de las del café , dice Marriat, 
de la tintura de sabina dada por la no­
che ai irse á recoger, y empezando un 
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mes antes del tiempo supuesto y fixado 
para el parto , es uno de los remedios 
mas seguros y activos, según lo tengo 
experimentado yo mismo en un número 
muy grande de casos." 

§. M C C X I I . 

E l Doctor Pitcarnio dice 1 que en 
estas circunstancias ha encontrado ser 
muy útil el polvo de Heurnio, cuya 
composición se halla en el N ? V I H . E n 
general hace elogios grandes de la mir­
ra , del castor, del espíritu de cuerno 
de ciervo, del aceyte de ámbar ó succi­
no , del opio, de la melisa, de la arte­
misa, del poleo, y semejantes, 

§. M C C X I I L 

Pitcarnio aconseja y recomienda con 
mucha eficacia que no se empiece inme­
diatamente desde el principio con el 
liso de los medicamentos corroborantes 

i O p e r a o m n i a M e d i c a L u g d . B a t a v . 1737, 
p á g . 82 . 
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y cálidos. Es cierto y fuera de qüestion 
que es menester estar siempre bien aler­
ta en ei uso de los remedios muy esti­
mulantes ^ en aquellos casos en que -la 
causa primaria del mal consiste en la de­
bilidad directa. 

§. M C C X I V . 

Las mugeres embarazadas padecen 
algunas veces en los últimos meses de su 
embarazo , y aun hacia el tiempo del 
parto , dolores de vientre, que proba­
blemente dimanan de la presión , ex­
tensión , y aun acaso de aumentada in­
citabilidad del útero. Muchas veces he 
tenido ocasión de observar tales dolo­
res , ya en una , ya en otra parte del 
baxo vientre en el principio ó hácia el 
medio del embarazo. E n este caso apro­
vechan el opio , el castor, y semejan­
tes , dados interiormente; y tienen mu­
cha eficacia aplicados exteriomente los 
remedios que se encuentran señalados en 
los Números I V , V , I X , X , y otros 
semejantes. E n algunas mugeres será 
también provechoso el lavarlas con agua 



203 
caliente y xabon, ó un baño caliente de 
xabon : á veces ha » producido grande 
alivio la friega sola dada con aceyte ca­
liente ó con la pomada difusiva ] N ? X I V 
ó X V , tomo I I , Enfermedades universa­
les asténicas. Algunas veces ha sido su-
jnamente ventajosa la aplicación de un 
emplasto , como puche emoliente. 

§. M C C X V . 

E n el último mes, ó hacia el tiem" 
po del parto, quando se presentan es­
tos dolores , se les ha dado el nombre 
erróneo é insulso de dolores falsos. 

§. M C C X V I . 

Es una cosa que sorprehende ver la 
facilidad con que las mugeres en algu­
nas partes de Italia, y especialmente en 
Ñapóles , dan á luz sus niños. He cono­
cido varias Napolitanas que parían siem­
pre con mucha facilidad, no obstante 
hallarse estas en paises muy distantes 
de su patria. Creo que la causa de este 
fenómeno esté fundada en un grado mas 
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elevado de irritabilidad en sus múscti-
los. Los estambres musculares que tie­
nen mayor grado de irritabilidad poseen 
«na fuerza mayor , y mas grande pro­
piedad de~ contraerse ; y así se hallan 
determinadas á una acción mas pronta y 
mas viva por medio de los dolores del 
parto. 

í MCCXVIL 
E l Doctor Moscati ha demostrado 

que el estado de las parturientas y de 
las paridas generalmente es de especie as. 
ténica. E l Doctor Brown ha dicho muy 
a propósito y con fundamento : y, que 
en el parto difícil, que, en el mayor nú­
mero de'casos, es originado de debili­
dad , sucede constantemente que se ma­
nifiesta siempre tanto mas la debilidad, 
quanto mayor es la duración de la difi­
cultad de parir; y así se debe sostener la 
muger dándola un poco de vino; y 
quando el parto se hace mas molesto y 
difícil se debe suministrar de tiempo en 
tiempo el opio V Las mugeres de los 

i Brown. Elem. de Med. §. M C C X X X I V . 
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lugares han empleado hace mucho tiem­
po esta práctica, y ha sido ya común 
entre ellas 1 mucho ántes que se supiese 

i E l D o c t o r E r a s m o D a r w i n e n su obra i n ­
comparable , y que tantas veces h e m o s r i f a d o y 
á l a b a d o c o n just ic ia , Zoonomta cf the Lazcs of 
organic Life p a r t e I I , c lase I I , o r d e n I , g é n e ­
ro I , d ice c o n m u c h a s a b i d u r í a , que a u n q u e c i 
parto n o sea n a t u r a l m e n t e u n a e n f e r m e d a d , s i n o 
mas bien u n a f u n c i ó n ó a c c i ó n m u y n a t u r a l ; e s ­
to no obstante es á veces mas desgrac iado e n las 
mugeres de a l ta clase que en las de l a m e d i a é 
ínfima c lase . E n este i n f o r t u n i o t iene g r a n p a r t e 
el temor que sue len tener las s e ñ o r a s , y que n o 
raras veces l e I n d u c e n t a m b i é n aque l la s p e r s o n a s ' 
del arte , q u e t i enen p o r obje to los c o m u n e s fi­
nes lucra t ivos . H a y t a m b i é n , d ice , otras r a z o n e s 
que h a c e n d i f í c i l el p a r t o e n las s e ñ o r a s de f a c u l ­
tades y de q u a l i d a d , y es aque l la grande y genera l 
debilidad p r o d u c i d a p o r ¡a fa l ta d e l e x e r c i c i o d « 
su prop io c u e r p o , y que tanto c o n t r i b u y e á h a ­
cerlo v igoroso y e n é r g i c o . L a i g n o r a n c i a ó i n e x ­
periencia r e s p e c t i v a de las v a r i a c i o n e s d e l c a l o r y 
el f r i ó , y l o p o c o que h a c e n uso d e l a y r ^ e x t e r ­
n o , c u y o í n f l u x o b e n é f i c o es e n e l d ia m u y s a b i ­
do , estas y otras no p o c a s s o n las r a z o n e s q u e 
hacen d i f í c i l y labor ioso e l p a r t o e n t r e las s e ñ o ­
ras : q u a n d o p o r e l c o n t r a r i o m u c h í s i m a s o tras 
que v i v e n m a s c o n f o r m e s a l estado n a t u r a l p a ­
ren mas p r o n t o y c o n 'mucha m é n o s d i ñ e u l t a d . 
E l m o v i m i e n t o r e g u l a r y e l c o n v e n i e n t e e x e r c i c i o 
^an c ier to v i g o r a l c u e r p o , y de m o d o que se 
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y se acostumbrase entre las sanoras de 
las ciudades. 

e x e c u t a n c o n m a y o r e n e r g í a j p e r f e c c i ó n y regu­
l a r i d a d todas las f u n c i o n e s . L a s s e ñ o r a s de vida 
p o l t r o n a y p o c o arreg lada s é ¡ sue len hacer d é b i ­
les y p o n e r flacas; y as í v i e n e n á p a r i r d e s p u é s 
c o n m u c h o trabajo y fatiga. Q u a h d o e l aborto y 
e l par to d i f í c i l p r o v i e n e n de enf laquec imiento ó 
d e b i l i d a d , e s t á b i e n ind icado y es m u y ventajoso 
e l o p i o , y p o r tan to e s t á m u y r e c o m e n d a d o por 
u n gran . n u m e r o de p r á c t i c o s b ien exper imenta­
dos . P e r o c o n v i e n e adver t i r , c o m o l o advierte 
t a m b i é n e l D o c t o r D a r w i n , que es u n a prác t i ca 
m u y i n j u s t a e l d a r e l op io , y e n u n a dosis no 
p e q u e ñ a i n d i s t i n t a m e n t e , d e s p u é s d e l p a r t o na­
t u r a l , s in n e c e s i d a d a l g u n a . 
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F O R M O L A S M E D I C I N A L E S , 

indicadas en este tomo V I de las 
enfermedades locales. 

NUMERO I . 

JC. D e espíritu de vino muy rectificado 
una onza. 

D e aceyte de trementina dos drac~ 
mas, 

D e espíritu de sal amoníaco una 
dracma: mézclese. 

Con este espíritu se dan fr iegas en 
las partes edematosas dos 6 tres 'veces 
al dia. 

NUMERO I I . 

JC. D e aceyte de almendras dulces, 
De xarabe de adormidera blanca, 

de cada cosa dos onzas. 
De goma arábiga, dos 6 tres drac-

mas: mézclese. 
Se hace que se tome á veces media 

cucharada ó una entera. No r a r a vez. 
hago mezclar el aceyte de almendras 
dulces con l a yema de huevo j y de este 
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modo se hace l a mixtura mucho mas 
agradable. 

He usado muchas veces con ventaja 
de esta medicina quando los eméticos han 
obrado con mucha fuerza, ó quando los 
enfermos se hallaban afligidos de dolo­
res de ríñones á causa de cálculos , y 
también quando la orina era ardiente. 

NUMERO I I I . 

D e goma arábiga una onza. 
D e agua común ocho onzas, 
D e nitro puro un escrúfulo, 
D e xarabe balsámico, media onza'. 

mézclese. 
He suministrado con mucho prove­

cho en las toses violentas, ronqueras ó 
asperezas de la garganta y esputos de 
sangre esta disolución gomosa nitrada, 
dando algunas cucharadas de dos en dos 
horas. 

También la he suministrado con uti­
lidad á cucharaditas de las del café á los 
niños que estaban atormentados de tos 
seca y violenta, como v. gr. en los sa­
rampiones &c. A veces, en lugar de mez-



ciar el xarabe balsámico, he dispuesto 
<jue se mezcle el de adormidera blanca, 

NUMERO iv* 

JC. De xabon de Venecia tres onzas-, 
disuélvanse en dos libras de agua 
de cal viva : añádanse 

De espíritu de vino cinco onzas, 
De colirio blanco de Rhasis media 

onza. 
Se usa en forma de fomentación ca­

liente , mojando en esta un p dazo de 
lienzo , y exprimiéndole después. 

Se sabe ya que Piderit comunicó es­
ta fomentación para el uso de las pari­
das contra la infamación, después de un 
parto laborioso. Esta , dice Piderit, es 
resolutiva , y sirve para promover el 
sudor. 

He usado de ella en algunas infla­
maciones lentas ó asténicas, y paja ven­
cer las durezas que provienen de estas. 

efect0 ha sido excelente. He encon­
trado por exemplo útil esta disolución 
^ las inflamaciones antiguas, durezas é 
"Echazones de la uretra. 

TOMO V I . O 
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NUMERO Y . 

J^C. D e aceyte dé olivas una onza, 
De espíritu de cuerno de ciervo, 
D e espíritu de sal amoníaco, 
De láudano líquido de Sydenham, 

de cada uno dos dracmas : méz­
clense , y hágase linimento ó un­
tura. 

Con esta untura se dan friegas va­
rias veces al dia. E n los casos urgentes 
se dan de dos en dos horas. 

2V. B . Así como se produce suciedad 
en las partes en que se han dado las frie­
gas, así es menester por las noches la­
varlas con agua caliente y xabon. 

NUMERO vi. 

M i x t u r a nervina. 

Je . De quina en polvo una onza, 
D e raiz de serpentaria virginiana, 
D e corteza de naranja , de cada una 

tres dracmas : mézclense é in 
fúndanse en una libra de espíritu 
de vino en baño de arena por es-
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pació de seis d ías , y cuélese se­
gún arte. 

En cada onza de la tintura expresa­
da aquí se debe echar una dracma de es­
píritu de kbanda ó espliego. 

Se da por la noche y por la mañana 
una cucharada de esta tintura , mezclada 
con quatro ó cinco cucharadas de agua, 
quando hay debilidad del sistema gástri­
co y nervioso. 

. De veinte años acá he usado fre-
qiientemente de esta mixtura en el sino* 
co y en el tifo, dando una cuchara­
da, ó de quatro en quatro horas, ó de 
dos en dos, y aun de espacio en espacio 
mas corto á veces, en proporción de la 
debilidad. Esta mixtura debe preferirse 
con mucho exceso al cocimiento de qui­
na, tan poco útil en el tifo grave, y esto 
acaso en virtud del espíritu de vino y del 
espíritu de espliego que entran en ella. 

NUMERO V I I . 

^C. De espíritu de vitriolo una dracma, 
De agua de yerbabuena ó de cane­

la quatro onzas, 
O 2 
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D e xarabe de corteza de naranja 

una onza : mézclese. 
Se da de guando en quando una cu-

charada. 
NUMERO vm. 

^C. D e corteza de canela media drama, 
D e mirra ocho granos; 
D e .rubia de los tintoreros, 
D e castor, de cada cosa cincogranos) 
D e l bórax, 
D e azafrán, de cada uno dos granos'. 

mézclese. 
Se da toda esta dosis de una vez en 

suficiente cantidad de vino blanco. 

NUMERO I X . 

fC. De las especies cefálicas ^ me­
dia . 

Se cuecen dos libras de vino , se m-
funden ó se echan sobre las yerbas, se 
cubre el vaso, se dexan así por algunas 
horas, meneándolas á veces; y hecha la 
infusión, se cuela el líquido. Quando se 
quiere usar de esre vino, se calienta la 
porción que se necesita,, y se lavan las 
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partes. E n muchas enfermedades con de­
bilidad , hago lavar todo el cuerpo con 
este vino caliente. 

NUMERO x. 

JC. De espíritu de vino muy rectifíca-
do una onza, 

De aceyte de trementina dos drae-
mas, 

D e espíritu de sal amoníaco una, 
dracma: mézclese. 

Se darán friegas sobre los tumores 
aquosos con este espíritu tres ó quatro 
veces al día. 
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D E L T R A D U C T O R ESPAÑOL. 

C I R U G I A D E C E L S O . 

LIBRÓ I I I , Y V I I DE SU MEDICINA. 

P R E F A C I O N . 

D e la Cirugía > y de los que se han dis-
tinguido en-ellaj de las qualidades que 

debe tener., el. Cirujano, y de lo que 
se contiene en este libro. 

T e n g o ya propuesto, y lo sabe todo 
el mundo , que la tercera parte de k 
medicina es aquella que cura por medio 
del socorro de la mano. No por esto de-
xa de emplear los medicamentos y el 
régimen; pero su principal objeto es la 
operación de la mano, y su efecto esei 
mas evidente de todas las partes de la 
medicina. Porque en la curación de lai 
enfermedades, en las quales se hace es­
pecialmente uso del régimen , como el 
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acaso tiene muy glande parte en esto, 
y que algunas veces las mismas cosas ya 
son saludables, ya inút i les , puede llegar 
á dudarse si el enfermo ha recobrado 
su salud por el método que se ha segui­
do , ó por el beneficio de su cuerpo y 
bondad de su temperamento. Se puede 
decir igualmente lo mismo de las enfer­
medades en que se emplean particular­
mente los medicamentos; porque aun­
que el efecto de estos sea mas sensible 
que el del régimen , esto no obstan­
te, es evidente que se procura á veces 
en vano restablecer la salud por su me­
dio , y que á veces se recobra también 
sin ellos. Esto sucede todos los dias 
en las enfermedades de los ojos,.que se 
desvanecen ellas mismas , aun después 
que los Médicos han intentado inútil­
mente curarlas. Pero en las enfermeda­
des que piden el socorro de la mano, es­
tá claro que aunque las demás cosas, de 
las quales acabamos de hablar , contribu­
yen á la curación, sin embargo de esto, 
la operación de la mano tiene la mayor 
parte. Esta parte de la m edicina es la 
mas antigua de todas; y el padre de la 

JÉtfÉí 
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medicina Hipócrates la ha cultivado 
con mas cuidado que sus predecesores. 
Después que la cirugía se ha separado 
de las otras partes de la medicina, em­
pezó á tener sus maestros particulares. 
Hizo progresos en Egipto por medio de 
Filosene, que dió un tratado de los mas 
completos. Gorgias también y Sostrato 
los Hierones, los dos Apolonios, Ammo-1 
nio de Alexandría, y otros muchos hom. 
bres célebres han escrito sobre la Ciru-I 
gía , y cada uno la ha enriquecido con 
sus descubrimientos. También ha habí-1 
do en Roma , especialmente en estos 
tiempos úl t imos, Cirujanos hábiles y 
distinguidos en su profesión; tales han 
sido Trifon el padre, Evelpisto, hijo de 
Fleges, y Meges aun mas sabio que to­
dos ellos, como se puede juzgar por sus 
escritos. 

Un Cirujano debe ser joven, ó á lo 
menos de edad poco avanzada ; es me­
nester que tenga la mano firme, fuerte, 
y que jamas le tiemble ; que use de k 
mano izquierda como de la derecha; 
que tenga la vista clara y perspicaz; que 
sea de ánimo in t répido , desapiadado, 
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de modo que quiera curar al que se po­
ne entre sus manos, y que sin conmo­
verse de los gritos y lamentos, ni se ace­
lere demasiado, ni corte menos que lo 
que es menester, sino que haga su ope­
ración sin alterarse ó conmoverse , y co­
mo si los llantos del paciente no le hi­
ciesen impresión alguna. 

Se puede preguntar aquí quáles 
son las enfermedades que son propias 
del resorte de la Cirugía 1 , porque los 
Cirujanos reclaman la curación de mu­
chas heridas y úlceras, de las quales ten­
go ya hablado. Por lo que á mí hace, 
creo que un mismo hombre puede exe-

, i Cheh-omgia, C i r u g í a es l a parte de l a m e ­
dicina que c u r a c o n l a m a n o : v i e n e d e Cheir, que 
es lo i n i s m o que mano y emon que significa c h a . 
Se dice d e esta p a r t e de l a m e d i c i n a , que c u r a 
las enfermedades c o r t a n d o , q u e m a n d o , ó d e 
cualquiera o t r o m o d o que se h a c e c o n l a m a n o . 
DUta curan incipio, chirurgia tadet. C i c e r ó n 
Cartas a A t i c o , l ib . i v . c a r t a s> : Facciolatust 
septem l i n g u a r u m C a l e p i n u s . P a r a m a y o r i n s t r u c ­
ción sobre este p u n t o se p u e d e n v e r l a o b r a i n -
U}f̂  Le Brigandage de la Chirurgie , 6 la 
Medicina oprimida por el robo de la Ciriígia-, 
J la historia d e l a M e d i c i n a p o r Le Cien , p a r t e 
segunda, l ib . i , c a p . 9 . 



2l8 
cutar las tres profesiones; y en atención 
á que están divididas, yo alabo aquel 
especialmente que sabe mas de todas 
ellas. Mas yo dexo á la Cirugía las cu­
raciones en que el mismo Cirujano ha­
ce la herida, y no aquellas en donde ya 
la i encuentra hecha; y dexo también a 
este arte las heridas y úlceras que he 
creído que tienen mas necesidad de au. 
xilio de la mano que de los medicamen­
tos , y rodo lo concerniente á los huesos. 
Tra taré de estas diferentes enfermeda­
des en este libro, y hablaré de los hue­
sos en el siguiente, Empezaré por las 
enfermedades que nacen indistintamen­
te por todo el hábito del cuerpo, y pa­
saré después á las que son propias á cada 
parte. 

C A P I T U L O I . 

D e las contusiones. 

E n qualquiera parte del cuerpo que 
esté la contusión» se deben hacer en el 
instante incisiones con la punta^ del es­
calpelo en el sitio en donde está do­
lor , y quitar con el recazo del instru-
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niento la sangre que corre de estas inci­
siones. Si se llama un poco mas tarde, y 
se encuentra ya rubicunda con tumor, 
son excelente remedio estas incisiones 
sobre el tumor.mismo. Se aplican des­
pués encima los, astringentes, y se usa 
especialmente la lana mojada en aceyte, 
y el vinagre. Si la contusión es ligera, 
basta aplicar encima los remedios que 
acabamos de mendonar. Y si no hay 
otra, cosa,, se, puede emplear la ceni­
za, especialmente la del. sarmiento; y 
en caso de que no haya esta , se usa 
de qualquiera otra, amasada con vina­
gre y agua, 

CAEITULO I I . 
zopÉiî saa .:*OfC02d.G ¿oías asiiú 9ah : 
De hs tumafes^tye .%nenen por s í mis­

mos , y del modo con que se. han 
de abrir y curar. 

E s fácil, como acabamos de ver , re­
mediar las contusiones; pero no aconte­
ce lo mismo con los tumores produci­
dos por vicio interno, que tiran ordi­
nariamente á la supuración , porque es-
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tos son mas difíciles de curar. He dicho 
en otra parte que estos tumores eran 
otras tantas especies de abscesos, y he 
indicado los remedios idóneos para es­
tos. Resta pues ahora que hable de lo 
concerniente á la operación de la mano 
en estas especies de abscesos ó tumores. 
Antes que se endurezcan se deben apli« 
car encima ventosas sajadas, para hacer 
que salga todo él humor viciado y cor­
rompido que se ha recogido. Es bueno 
repetir dos ó tres veces esta operación, 
hasta que parezca que está la inflama­
ción enteramente disipada. Sin embargo, 
nada impide que después que se han 
usado las ventosas, se empleen otros re­
medios. Alguna vez , aunque rara, su­
cede que están estos abscesos encerrados 
ó contenidos en una bolsa. Los antiguos 
creian que esta bolsa rio era otra cosa 
mas que una membrana. Meges preten­
dió , que como toda membrana es ner­
viosa , no podia dexar de serlo la que 
sirve de cubierta á estos abscesos que 
destruyen las texturas de las carnes, y 
que el podre detenido allí durante largo 
tiempo forma una especie de callo. Esta 
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observación de Meges no es de utilidad 
alguna para el método curativo, cpe 
absolutamente es el mismo , ya sea una 
membrana ó un callo: ademas, que aua 
quando fuese un callo, nada hace paxa 
que no se le llame membrana, en aten­
ción á que sirve de cubierta; y no se 
puede negar que no sea una membrana á 
veces, quando el podre ó materia ha ve­
nido á un cierto grado de madurez. Ha 
los tumores embolsados ó enquistados no 
se pueden disipar los humores por me­
dio de las ventosas. Por lo demás es fá­
cil asegurarse si están embolsados ó no, 
porque en este ultimo caso no se obser­
va mutación alguna aplicando encima 
las ventosas. A s i , sea que.se haya hecho 
esta prueba, sea que esté ya duro el tu­
mor, no se debe esperar auxilio alguno 
de las ventosas, y como ya tengo dicho 
en otra parte , no queda otro partido 
gue tomar que apartar de allí el curso 
de los humores, ó de resolverlos, ó de 
hacerlos que vengan á supuración. Si Jos 
humores han sido apartados ó llamados 
a otra parte, no queda nada que hacer. 
w los abscesos considerables, que están 



222 
situados en las ingles, ó en los sobacos, no 
se debe usar de la lanceta sino rara vez, 
y lo mismo en los pequeños abscesos 
que no ocupan sino los tegumentos, ó 
que penetran poco en las carnes; y no 
abrirlas, á no ser que la debilidad del en­
fermo obligue á acelerar la curación. Bas­
tará aplicar encima cataplasmas, capa-
ees de facilitar mas materia, y hacer que 
se abra el absceso; porque casi no apa­
rece señal alguna de cicatriz después de 
un absceso, quando no se ha empleado el 
hierro. Si el absceso está muy profundo, 
se ha de examinar si el lugar en donde 
está situado es nervioso ó no. Si no lo es, 
es menester abrirlo con un hierro hecho 
ascua , para que la mediana abertura 
que se haya hecho pueda servir á k eva-
cuacion total del podre , estando largo 
tiempo abierta, y que sea muy peque­
ña la cicatriz que se forme. Si el lugar 
es nervioso, será peligroso abrirlo con el 
hierro hecho ascua , porque podrían ve­
nir convulsiones , y aun seria de temer 
que la parte permaneciese débil toda la 
vida; y asi es necesario recurrir á la lan­
ceta. También-se puede dispensar el es-
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perar que la materia esté enteramente 
madura para abrir los abscesos que no 
están situados en partes nerviosas. Mas 
en quanto á los que ocupan estas partes 
no deben abrirse antes de estar en una 
perfecta madurez, y que estén casi en­
teramente consumidos los tegumentos, 
para no tener precisión de introducir 
mucho la lanceta para encontrar la ma­
teria. Hay abscesos que deben abrirse en 
línea recta; tales son los que están si­
tuados en las carnes. Hay otros en que 
están tan ténues ó delgados los tegu­
mentos , que se necesita quitar toda la 
piel que los cubre. Siempre que se usa 
de la lanceta, se ha de portar de modo 
que las incisiones sean tan pequeñas y 
en tan corto número como sea posible, 
teniendo siempre consideración , tanto 
por lo que mira á lo grande como al 
número de las incisiones, la naturaleza 
del absceso; porque si los abscesos son 
ínuy considerables, es necesario que las 
incisiones sean mayores, y aun hacer 
también dos ó tres. E l absceso se debe 
abrir por la parte mas declive, para qué 
no quede dentro materia que pueda cor-
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roer las partes sanas y vecinas, y dar oca­
sión á que se formen senos. Hay tam­
bién casos en que es menester cortar 
mas porción de tegumentos, como quan-
do está viciado todo el hábito del cuer­
po , á consequencia de largas enferme­
dades , y quando el absceso ocupa un 
espacio considerable, y es pálido el co­
lor de los tegumentos que le cubren. 
Porque en este caso es una cosa mani­
fiesta que ya no tienen vida los tegu­
mentos, y que no servirían mas que de 
embarazo. Asi que es mejor cortarlos, 
con especialidad si el absceso está situa­
do en los alrededores de una articulación 
considerable; si el enfermo está acome­
tido de fluxo de vientre, y si nada le 
aprovecha el alimento que toma. E l cor­
te se debe hacer, en el fragmento de te­
gumentos que se cortan, en forma de ho­
jas de arrayan , para que se cure mas fá­
cilmente la herida :yesta es una regla 
constante , y de la que jamas se debe 
apartar el Cirujano siempre que esta 
obligado , por qualquiera razón y en 
qualquier sitio que esto pueda ser, a 
cortar un pedazo de tegumentos. Quan-
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do el podre está ya evacuado, si el abs­
ceso está situado en los sobacos ó en Jas 
ingles, no hay necesidad de hilas, sino 
que se aplica encima una esponja moja­
da en vino. E n los abscesos de otras par­
tes en que es inútil la hila , se echa en­
cima de ellos un poco de miel para lim­
piarlos, y se aplican los aglutinativos. Sí 
se necesita la hila se debe siempre po­
ner encima una esponja empapada en 
vino. Hemos referido en otra parte los 
casos en que se necesita la hila , y en 
los que no es necesaria. L o demás de la 
curación del absceso, abierto con el bis­
turí, es lo mismo que el del absceso que 
se abre por medio de los medicamentos. 

C A P I T U L O m . 

Be las buenas 6 malas señales de l as 
supuraciones. 

H a y señales que dan á conocer quan-
do está ya hecha la supuración, y de lo 
que se debe esperar ó temer del méto­
do curativo. Estas señales son , poco 
mas ó menos, las mismas que las que 
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hemos referido en el artículo de las he­
ridas. Las buenas señales, tanto en los 
abscesos como en las heridas, son, que 
duerma el enfermo , que respire con fa­
cilidad ; que no padezca mucha sed, 
que no tenga astío á la comida, y que 
cese la calentura, si la habia antes; que 
el podre ó materia sea blanca, de su­
perficie lisa, y que no tenga mal olor. 
Por el contrario son malas señales la 
vigilia , la dificultad de respirar , la sed 
considerable, el fastidio á la comida , k 
calentura, y el podre ó materia negra 
ó cenagosa, y de mal olor. También es 
señal perniciosa que sobrevenga hemor­
ragia durante e l método curativo; que 
los bordes del absceso se pongan callosos, 
ántes que las carnes se reengendren en̂  
teramente ; y si las que se reproducen 
no son firmes, y no parecen estar bas­
tante vivas ; la mas peligrosa señal de 
todas es que caiga en síncope el enfer­
mo en el mismo tiempo de la operación, 
ó inmediatamente después. También 
hay razón para temer, si desaparece re­
pentinamente la enfermedad después de 
hecha la supuración, ó quando subsiste 
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estando enteramente evacuada la mate­
ria. También es un motivo para temer 
si los cáusticos aplicados sobre los te­
gumentos para abrirlos no excitan sen­
sación alguna de dolor. Por lo demás, 
sea que las señales sean buenas ó malas, 
la obligación del Cirujano es hacer to­
dos sus esfuerzos, para que el enfermo 
recobre su salud. Siempre que tenga 
que abrir un absceso debe limpiarlo con 
vino y agua de lluvia mezclados, ó con 
el agua en que hayan cocido hojas de 
lentejas j si es necesario oponerse á la 
abundante formación de materia , es 
menester limpiar el absceso, primero 
con vino mezclado con miel , y después 
con los remedios que acabamos de de­
cir. Quando ha cesado ya la formación 
del podre ó materia, de modo que se 
conozca que el absceso no suministrará 
ya mas, y después de suficientemente 
limpio, se debe pensar en la regeneración 
^ las carnes. Para esto se llenará la ú l ­
cera de vino y mie l , partes iguales mez­
cladas , y se aplicará encima una espon­
ja empapada en vino y aceyte rosado. 
Sm embargo de todo esto, se debe es-

P 2 



perar mas ¿e un buen régimen de vida 
para encarnar las úlceras, que de todos 
los medicamentos. T a l es el que se debe 
seguir E l enfermo se bañara , pero 
rara vez , después que se haya quitado 
k calentura , y que baya vuelto el 
apetito; hará todos los dias exercicio sua-
ve en coche, litera ó á caballo Los ali-
mentes, tanto sólidos como líquidos, 
han de ser muy nutritivos, y propios 
para reparar las pérdidas que el mal ha 
ocasionado. Este género de bida o re-
gimen conviene igualmente en la cura­
ción de los abscesos que se abren por 
medio de los medicamentos; y si hemos 
dexado de hablar hasta el presente es 
porque hay pocos abscesos considerable| 
que puedan curarse sin el auxilio del 

¿ierro. ^ ^ TXT 
C A P I T U L O I V . 

D e las f í s tu las . 

S i las fístulas penetran tanto , que K 
^posible llevar la tienta hasta a f o ^ 
s i s ó n tortuosas, y si tienen diferen 
senos, se debe esperar mayor auxm 



229 
con la operación que con los medica-
jiientos. L a operación es menos difícil 
de hacer quando las fístulas se extien­
den transversalmente baxo la piel, que 
quando se introducen perpendicular-
mente en las carnes. Así que, si la fístu­
la es transversa, se introducirá interior­
mente una sonda, y se abrirá la fístula 
cortando la piel y la carne que están so­
bre la sonda. S i tiene senos se abrirán 
del mismo modo , y también los dife­
rentes canalltos ó conejeras que se pue­
dan encontrar. Quando se ha llegado al 
fondo se cortará todo lo calloso que hay 
al rededor de la fístula, y se reunirán 
después los bordes por medio de unía es­
pecie de sutura entrecortada, y de los 
medicamentos aglutinativos. Si la fístula 
desciende perpendicularmente, se intro­
ducirá una sonda hasta el fondo, se abri­
rá después, como acabamos de decir , y 
se usará igualmente déla sutura y délos 
remedios aglutinativos para reunir los 
bordes. Si el fondo de la úlcera esta 
sórdido, esto es , sucio (cosa que suce­
de algunas veces estando viciado el 
hueso), se empieza primero á curar el 



23° 
vicio ó caries del hueso, y después se 
emplean los supurativos. 

2? D e las f í s t u l a s de los costados. 

Se forman algunas veces fístulas en­
tre los costados. E n este caso es menes­
ter cortar y quitar la parte de la costi­
l l a , á la qual corresponde la fístula, pa-
ra no dexar nada viciado en lo interior. 
Sucede también que estas fístulas pene­
tran interiormente los costados, y lle­
gan hasta el diafragma, que suelen tara-
bien viciar. Se reconoce que penetran 
las fístulas hasta el diafragma, por el b 
gar que ocupan en los costados, por la 
violencia del dolor que las acompaña, 
por el humor espumoso que sale con el 
ayre del pecho, especialmente quando el 
enfermo retiene su aliento. Estas espe-
cies de fístulas son absolutamente incii-
rabies. E n las fístulas curables de los 
costados no se deben emplear medica­
mentos algunos grasos ó mantecosos por 
ser absolutamente contrarios ó dañosos; 
sino que se ha de usar de otros remedios 
^que tenemos indicados para la curación 
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¿e las heridas. N o se puede emplear 
cosa mejor que la hila seca, que se em­
papa en mie l , si hay alguna cosa que 
limpiar. 

3? D e las f í s t u l a s del vientre» 

Aunque no hay hueso baxo los tegu­
mentos del vientre , esto no obstante, no 
hay lugar en donde sean mas perniciosas 
las fístulas; de modo que Sóstrates pre­
tendió qUe eran incurables. Masía expe­
riencia ha hecho ver que no siempre es 
esto verdadero. L o que puede parecer 
muy de admirar es que las fístulas cor­
respondientes al h ígado , al bazo y al 
estómago son menos peligrosas que las 
que corresponden á los intestinos; no 
porque sean estas mas perniciosas ó de 
peor carácter , sino porque dan lugar a 
otro peligro. Algunos autores, admira­
dos de la grande reputación de Sóstra­
tes, han creído como él que eran incu­
rables todas las fístulas del baxo vientre; 
pero este modo de pensar es extremado; 
porque sucede á veces que el baxo vien­
te se halla penetrado por un dardo, y sa« 



len los intestinos por la boca de la heri­
da , y sin embargo se ponen los intes­
tinos en su)lugar, se reúnen los bordes 
de la herida con la sutura, y cura el en­
fermo. Explicaré mas abaxo como se ha­
ce esto. Se debe intentar la operación 
de las fístulas del baxo vientre quando 
son poco considerables , y reunir los 
bordes por medio de la sutura. Mas si 
esta fístula tiene grande abertura inte­
riormente , queda después de la opera­
ción un agujero muy ancho, que no se 
puede coser sino con mucho trabajo, es­
pecialmente hacia el lado del peritoneo, 
que es una membrana que viste lá ca­
pacidad del abdomen , por lo que pue­
de suceder que quando se empiece á an­
dar y á moverse puede romperse la su­
tura que se haya hecho para reunir los 
bordes de la fístula, y que los intesti­
nos salgan de modo que corra riesgo de 
la vida : sin embargo, este accidente no 
es absolutamente desesperado, y por es­
ta razón no se debe dispensar de llegar 
á la operación en las fístulas poco con* 
siderables del baxo vientre. 
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4? D e las f í s t u l a s del ano. 

L a curación de las fístulas del ano 
tiene algo de particular ; en primer l u ­
gar es menester introducir una sonda 
hasta el fondo , hacer en este lugar una 
incisión, por la que se pueda sacar la 
sonda por su punta, y hacer que pase 
por la misma abertura un hilo de dos 
ó tres dobles, que se haya atado á la 
otra extremidad de la sonda, que está 
agujereada determinadamente para esto. 
Se toman después los dos cabos del hilo, 
atándolos de modo que queden floxos, 
y no compriman ó aprieten la piel que 
está sobre la fístula. Este hilo debe ser 
crudo , y estar bien retorcido. Sin em­
bargo , el enfermo podrá asistir á sus ne­
gocios y pasearse y bañarse, y comer co­
mo sí estuviera en perfecta salud. Bas­
tará desatar. este hilo dos veces al dia, 
y tirar de é l , ó guiarlo de modo, que 
la parte que está fuera entre en la fístu­
l a ; y es menester cuidar de que este hi ­
lo no se pudra. Para evitar este incon­
veniente se atará de tres en tres dias un 
bilo nuevo á la extremidad del viejo, 
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que se quitará , y en cuyo lugar se de-
xará el nuevo. D e este modo la carne y 
la p i e l , que están entre los dos cabos ó 
puntas de este hilo , se consumen poco 
á poco, y el lado que toca el hilo se 
corroe mientras que se cura el otro que 
no lo toca. Esta curación es Jarga ver­
daderamente ; pero no hay dolor en ella. 

Los que se aceleran mas á curar 
aprietan mucho mas el hilo, y aun du­
rante la noche introducen un pequeño 
clavo en la fístula, para que los tegu­
mentos que la cubren, hallándose mas 
tirantes ó ensanchados, se corten mas 
prontamente. Pero esto no puede hacer­
se sin que cause dolor. Se abreviará to­
davía la curación, bien que se aumenta­
ra al mismo tiempo el dolor si>~se baña 
el hilo y la tienta introducida en la fís­
tula con algún medicamento corrosivo 
propio para consumir la callosidad. Sin 
embargo, Jiay casos en que es indispen­
sable venir al uso del escalpelo, como 
quando la fístula se abre interiormente, 
ó que tiene diferentes senos. Véase pues 
aquí el modo conveniente de portarse. Se 
empieza introduciendo una sonda hasta 
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el fondo de la fístula, y después se ha­
cen sobre la piel dos incisiones parale­
las , cercana la una de la otra, para que 
entre las dos se pueda meter una correi-
ta que impida el que se reúnan los bor­
des prontamente ó del todo, y para que 
dé lugar á introducir un poco de hila 
en la herida: lo restante de la curación 
es el mismo que en la de los abscesos. 
Pero si hay muchos senos que vienen á 
terminar en la misma abertura , es me­
nester abrir con el escalpelo la primera 
fístula que va en línea recta , é intro­
ducir después un hilo de lino en los 
otros senos. S i la fístula estuviese situa­
da en partes en que fuese peligroso lle­
var el yerro , se introducirá un clavo ó 
lechino. 

E n la curación de las fístulas exe-
cutada ó por la mano ó con los medica­
mentos , se deben usar los alimentos re­
frigerantes y humectantes , y beber 
abundantemente. E s necesario usar lar­
go tiempo únicamente del agua. Quan­
do las fístulas empiezan á encarnarse se 
podrá bañar de tiempo en tiempo , y 
tomar alimentos mas nutritivos. 
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C A P I T U L O V . 

D e l método de sacar los dardos 
6 saetas del cuerpo. 

uAu veces cuesta mucho mas trabajo sacar 
ios dardos que han quedado en el cuerpo; 
se encuentran dificultades 01 iginadas de 
la especie de los mismos dardos, y hay 
otras que vienen de la naturaleza de las 
partes en que han penetrado. E n gene­
ral los dardos se sacan , ó por la parte 
por donde han entrado, ó por aquella 
hacía donde ellos tiran ó se dirigen. En 
el primer caso el mismo dardo se ha he­
cho el camino por donde se le ha de sa-
car: en el segundo es menester abrirlo 
con el escalpelo, cortando la carne fren­
te á frente de la punta del dardo. Si es­
te no ha entrado muy adelante, y ha 
quedado en el borde de las carnes, ó 
quando ménos si no pasa por lugares en 
donde hay nervios ó vasos grandes, no 
se puede hacer cosa mejor que sacarlo 
por donde entró. Mas si hay mas trecho 
para sacarle por este lado que por aquel, 
por el qual seria menester executar la 
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extracción , y que haya penetrado mas 
allá de algún nervio ó de algún vaso 
grande, en tal caso seria mejor abrir lo 
que resta, y sacarlo por esta abertura. 
Este pues es el camino mas corto y mas 
seguro. S i la parte en que está detenido 
el dardo es considerable-, y está pene­
trada ó abierta mas de la mitad, se de­
be abrir enteramente , porque los me­
dicamentos se podrán aplicar entonces 
todo lo largo de la herida, y harán que 
se cure mas fácilmente. Quando se de­
termina á sacar el dardo por el lado ó 
sitio por donde ha entrado, es necesario 
dilatar ántes la herida para que salga 
con mas facilidad , y que sea ménos con­
siderable la inflamación que sobrevenga, 
porque seguramente se aumentaría si al 
sacar el dardo llegasen las carnes á dila­
cerarse. Se debe executar lo mismo en 
la contra-abertura , que se debe hacer 
por el lado opuesto quando se quiere 
sacar el dardo por la ¡parte opuesta á 
aquella por donde entró ; y debe ser 
también bastante ancha para que pueda 
pasar fácilmente el dardo. E n uno y 
otro modo de sacar los dardos se debe 
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tener mucho cuidado de no cortar ner­
vio, ni vena , ni arteria considerable; si 
se encuentra alguno de estos, se debe 
coger con un gancho ó como anzuelo 
obtuso, y se le apartará del escalpelo. 
Después que ya se ha cortado y dilata­
do suficientemente, se saca el dardo to­
mando las mismas precauciones y medi­
das para no ofender parte alguna de las 
que acabo de hablar. 

2? D e l modo de sacar las flechas. 

Hasta aquí hemos hablado única­
mente de la extracción de los dardos en 
general ; pero hay ciertas especies de 
ellos que no se pueden sacar sino por 
métodos particulares que vamos á se­
ñalar. Ninguna cosa penetra con tanta 
facilidad ni tan adelante en el cuerpo 
como la flecha, tanto porque es lanzada 
con fuerza, como porque es larga y del­
gada. Por esta razón hay muchas veces 
necesidad de sacarla por el lado opuesto 
á aquel por dondd en t ró , y tanto mas 
como que las alas ó lengüetas , que por lo 
común tiene, despedazarían mas las car-
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nes sí se tirase hácia a t rás , que haciendo 
que salga adelante. Quando se quiere ar­
rancar ó extraer una flecha , después de 
haber hecho una incisión en la parte, es 
menester apartar las carnes con un ins­
trumente de yerro que tenga la forma 
de una v griega, y quando se ha descu­
bierto la punta se ha de examinar si es­
tá inherente á la madera, y en este caso 
empujarla hasta que se pueda coger por 
el extremo grueso y extraerla; si el pa­
lo ó la madera no está unido , sino que 
el yerro permanece solo en la herida, 
se ha de tomar por la punta con los de­
dos ó con pinzas, y sacarlo de esta suer­
te. E l método es el mismo quando se 
tiene por mas conveniente sacar la fle­
cha por la parte qiie en t ró , porque des­
pués de haber dilatado la herida se ar­
ranca ó extrae la madera, si la hay, ó el 
yerro solo , del modo que se acaba de 
decir. Si se advierten algunas puntas ó 
espinas, ó barbillas cortas, y tenues ó 
delgadas, se romperán con las pinzas, 
y se sacará después la flecha sola ; si 
estas especies de barbas son largas y 
gruesas, se cubrirán ó introducirán en un 



240 . , 1 
cañón de pluma de escribir abierto en 
dos , 'y se sacarán de este modo para 
no despadazar y dislacerar las carnes. 
Esto pues es lo concerniente á la extrac­
ción de las flechas. 

3? D e l modo de extraer' los dardos, 
cuyo hierro es ancho. 

Si un dardo, que tiene el hierro an­
cho , ha quedado en las carnes, de nin­
gún modo conviene sacarlo por el lado 
opuesto á su entrada, porque esto seria 
añadir herida á herida. Es menester pues 
extraerlo con un instrumento de hierro, 
que los Griegos Vízmangrafisco de Dio-
ele s, uno de los mas sabios y mas céle­
bres Médicos de la antigüedad ; este ins­
trumento se compone de una lámina de 
hierro ó de cobre, y del qual un ex­
tremo está armado por una y otra par-
te de un gancho encorvado y doblado 
por los lados, y ligeramente inclinado a 
la parte abaxo , en que hay una escota­
dura, y también á esta, en la qual hay 
un agujero. Se mete ó introduce este ins­
trumento transversalmente lo largo del 
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dardo hasta su punta : quando ya se 
ha llegado á ella , se le hace volver un 
poco para que entre el dardo en la 
abertura; y quando ha entrado, en el 
instante coge el Cirujano con dos de­
dos el otro cabo,ó extremidad por sus 
ganchos ó anzuelos, y saca el instrumca-
to con el dardo. 

D e l modo de extraer algunas otras 
especies de dardo ó armas. 

Algunas veces hay también necesi­
dad de extraer balas de plomo, piedras, 
y otros cuerpos semejantes, que están en­
teramente metidos dentro de las carnes. 
En tales casos es menester dilatar k he­
rida, y sacar el cuerpo extraño con las 
pinzas por el lugar o sitio por donde 
entró. L a operación es mas difícil si el 
cuerpo extraño se ha introducido en Un 
hueso, ó si está colocado en una arti­
culación. E n el primer caso es menester 
moverlo ó agitarlo suavemente hasta 
que sea conmovido, ó se mueva , como 
se hace quando se quiere sacar una mue-
la; y entonces se saca con los dedos ó 
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con las pinzas. Rara vez sucede que no 
salga quando esto se executa; mas si 
resiste, se empleará algún instrumento 
para desalojarlo. E l último medio que 
se debe practicar quando han sido inúti­
les todos los demás , es hacer una inci­
sión en las carnes por el lado opuesto, 
agujerear después el hueso con un tala­
dro , y quando está agujereado, cortar­
lo en forma de la v de los Griegos, de 
modo , que tirando dos l íneas, vayan 
hacia el cuerpo extraño, y por cuyo me­
dio no dexa de conmoverse y sacarse fá­
cilmente. 

S i el dardo está colocado entre los 
dos huesos de una articulación, es me­
nester atar á los dos miembros, cerca ó a 
los alrededores de la herida, cordones ó 
correas , y por este medio tirar cada 
miembro en sentido contrario f y entón* 
ees estos dos huesos dexarán entre ellos 
mayor espacio , y se sacará sin dificultad 
alguna el cuerpo extraño. Se ha de ob­
servar, sacando estas especies de dardos, 
quanto hemos dicho mas arriba para no 
ofender los nervios, las venas ni las ar­
terias. 
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¿? D e l modo de extraer los dardo* 
envenenados. 

Se deben hacer las mismas cosas; pe­
ro con mucha mas prontitud, si es posi­
ble , para sacar los dardos envenenados. 
Se necesita á mas usar de aquellos reme­
dios que hemos aconsejada contra ei ve­
neno y la mordedura de los animales ve­
nenosos.-Quando ya se ha sacado el dar­
do, la curación , tanto en este caso co­
mo en los demás, es la misma que la de 
las heridas simples, y de las quales he­
mos hablado ya suficientemente en otra 
parte. 

C A P I T U L O V L 

los ganglios , del melüérides , del 
ateroma y del esteatoma y tubérculos 

de l a cabeza. 

L a s enfermedades, de las quales he­
mos hablado y a , se pueden encontrar en 
jjualquiera parte del cuerpo que sea: ha-
olarémos al presente de las que son pro­
bas de cada parte, y empezaremos por; 
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las de la cabeza, en donde se forman dî  
ferentes tumores que se llaman ganglios^ 
melicérides > ateromas, y algunos otros, 
á los quales ciertos autores dan nombres 
diferentes; mas yo me contentaré con 
añadir á los que acabo de señalar el es­
teatoma. Aunque estos tumores acome­
ten también el cuello, los sobacos y cos­
tados , no he creido deber hablar en otra 
parte, porque se diferencian poco entre 
ellos : no son peligrosos, y su método 
curativo es casi el mismo. Estas diferentes 
especies de tumores son en el principio 
muy pequeños; se aumentan después 
poco á poco, y durante largo tiempo, 
Tiene cada uno su bolsa ó saco. Los hay 
que son duros y renitentes; otros que 
son blandos, y ceden quando se apoya 
•sobre ellos : algunos se presentan en 
donde se caen los cabellos ; otros en 
donde no se caen , y comunmente no 
están acompañados de dolor ; ántes de 
abrirlos se puede conjeturar quál espe* 
cié de materia contienen ; pero no se 
tiene entera seguridad hasta que ya se 
han abierto. Es muy común encontrar 
en los que son duros y renitentes una 
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especie como de piedreeilla ó cabellos 
Unidos y enlazados los unos' con los 
otros. E n los que son blandos se encuen­
tra una materia semejante á la miel ó á 
una especie de puche blando, ó como á 
raspaduras de ternilla, ó á carnes muer-
tas y ensangrentadas. Estas materias son 
de diferentes colores. Los ganglios casi 
siempre son duros : el ateroma contiene 
materk semejante al puche tenue. E i 
melicérides contiene humor mas líquido, 
y por esto cede quando se le aprieta ó 
comprime. E n el esteatoma se halla ma­
teria semejante á la grasa; ocupa comun­
mente un volumen muy considerable, y 
relaxa de modo la piel que lo cubre, 
que está íloxa ó laxa , quando, por el 
contrario, está muy apretada y tensa 
en los demás tumores que acabamos de 
mencionar. Para extirpar estos tumores 
|e empieza afeytando los cabellos que 
los cubren, si no se han caído anterior­
mente , después se abre por enmedio 
Para evacuar toda la materia que se ha-
^ recogida. E n el esteatoma es menes-
^ extraer ó cortar la bolsa, porque se 
aprende con dificultad de la piel y de 
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las carnes que ^stan debaxo: en los otros 
no hay necesidad dé tocarla. Así que, 
en la operación del esteatoma, después 
de haber abierto ios tegumentos, si SQ 

' percibe que el saco es blanco, y está ti-
rante, se separa de la piel y de las car-
nes con el mango del escalpelo, y se qui­
ta con todo lo que contiene. Sin embar­
go, en caso de que estuviese adherido 
debaxo á algún músculo, para no lasti­
mar este, convendría cortar la parte su­
perior de la bolsa , y dexar la otra. 
Quando se saca ó extrae toda la bolsa, 
es menester acercar los bordes de la he­
rida , mantenerlos reunidos por medio 
de la sutura entrecortada , y aplicar en-
cima remedios aglutinativos. Mas quan­
do hay pj-ecision de dexar toda la bol­
sa , ó solamente una parte, es menestei 
aplicar encima medicamentos supura­
tivos. 
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J)e los 'vicios 6 enfermedades de los ojos 
que se curan con el escalpelo, ú oj;e~ 

ración de la mano» 

L a s enfermedades que acabamos de re­
ferir no se diferencian mucho entre ellas, 
ni por su naturaleza, ni por el modo de 
tratarlas. Mas no suceáe lo mismo con 
respecto á las enfermedades de los ojos 
que piden la operación, porque son muy 
diferentes las unas de las otras, y tiene 
cada una su método curativo particular. 
Algunas veces se forman sobre los pár­
pados superiores ciertas vexigas grasas 
y pesadas, que con dificultad dexan le­
vantar los ojos; y atraen ó afluye enci­
ma un corriente de pituita, ligero es 
verdad, pero que no cesa. JLos niños son 
los que están casi sujetos a este mal ; y 
para curarlos es menester apoyar dos áe-
dos sobre el ojo, y después que se ha 
puesto estirada la piel de los párpados, 
cortarla transversalmente con el bisturí, 
pero muy ligeramente, por el temor de 
HO ofender la vexiga • hecha la incisión 
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se coge con los dedos por la parte que 
mas sobresale, y se arranca fácilmente; 
después se aplica sobre el párpado al­
guno de los colirios que se emplean en 
los ojos lagañosos ¡ y así se forma una 
cicatriz pequeña al cabo de algunos dias. 
Es una cosa mas molesta , si se ha ha-
bierto la vexiga al tiempo de la opera­
ción ; porque se escapa entonces el hu­
mor que contiene, y como es' muy del­
gada su túnica no se puede ya coger. 
E n tal caso es menester aplicar sobre el 
párpado alguna de aquellas cosas que 
promueven la supuración. 

2,? D e l orzuelo de los parpados. 

Se forman sobre los párpados , un 
poco mas baxo de las pestañas , un tu-
morcillo ó tubérculo pequeño , que los 
Griegos llaman crite , por la semejan­
za que tiene con un grano de cebada. 
Contiene una materia, que cuesta mu­
cho trabajo el hacer que se supure. Es 
menester aplicar encima, ó pan caliente, 
o cera caliente. Sin embaj go , es me­
nester atender á .que no esté inuy ca-
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líente , y que la parte lo pueda sufrir 
con facilidad. D e este modo se llega a l ­
gunas veces á conseguir que se resuelva 
el orzuelo, ó que venga á supurarse. S i 
se supura, formado ya el podre , es 
menester abrir el orzuelo con la lanceta, 
y exprimir todo el humor que contiene, 
y después se aplica encima el pan ca­
liente , hasta que esté curado. 

3. D e l granizo. 

Sobrevienen también á los párpados 
tumorciílos ó tubérculos , que se dife­
rencian poco del precedente; pero que 
no son de la misma figura, y son movi­
bles. Los Griegos los llaman chalados, 
porque se parecen al granizo. S i están 
baxo la pie l , se abren exteriormente é 
interiormente ; si están baxo la ternilla, 
se separan después de las partes sanas 
con el mango del escalpelo. Se usa pri­
mero de la untura emoliente, y des­
pués de otra un poco mas ácre , quando 
la incisión se ha hecho en la parte de 
adentro ; mas si la incisión se ha hecho 
por fuera, se aplica encima un emplasto 
aglutinativo. 



2^0 

4? De l a uña del ojo 6 de los ojos. 

L a u ñ a , que los Griegos llaman pte* 
rjgion, es una membranilla nerviosa, que 
se íoimcf en el ángulo grande del ojo, 
que IK'ga algunas veces hasta la abertu­
ra de la prunela ó niña, y que impide la 
visión. A veces también toma su princi­
pio del lado de las narices, y algunas ve­
ces del lado de las sienes. Quando la uña 
es reciente , no es difícil de resolver, 
aplicando los medicamentos propios pa­
ra atenuar las cicatrices de los ojos; mas 
si es envejecida, de modo que ha adqui­
rido ya cierta consistencia , es menester 
extirparla por medio de la operación, 
que se hace del modo siguiente. Des­
pués de haber estado á dieta el enfermo 
por espacio de un dia, se sienta sobre 
una silla frente á frente del que ha de 
hacer la operación , ó se echa boca arri­
ba apoyada la cabeza sobre el pecho del 
Cirujano que está detras. Algunos quie­
ren que el enfermo esté colocado del pri­
mer modo si la uña se halla en el ojo iz­
quierdo , y del segundo, si está en el 
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derecho. E n el primer caso , el ayudan­
te tiene el párpado superior abierto y 
el Cirujano el inferior : en el segundo 
ha de ser todo al contrario. Después de 
esto, el Cirujano lleva un gancho ó an-r 
zuelo agudo, cuya punta está un poco 
encorvada, sobre la extremidad de la 
uña , y en la qual lo clava. Entonces, 
haciendo que el ayudante tenga los dos 
párpados, coge el gancho ó anzuelo el 
Cirujano , eleva la uña , y después de 
haber pasado por debaxo un aguja enhe­
brada con hilo , quita esta aguja, toma 
los dos extremos ó puntas de hilo , con 
las quales tiene elevada la u ñ a , para po­
der desprender con el mango del escal­
pelo las diferentes adhesiones que pue­
de tener con el ojo : continua elevando 
y baxando alternativamente el hilo has­
ta que haya llegado al origen de la uña, 
y al fin ó extremidad del ángulo. Pero 
hay dos inconvenientes que evitar, el 
primero de rio dexar nada de la una, 
porque entonces lo que queda se ulce­
ra , y casi no se puede curar ; el segun­
do en no quitar la carúncula que está si­
tuada en el ángulo del ojo, y que ha-
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bria-íiesgo de desprender si se tírase la 
uña con mucha aspereza. Si se ha llega­
do á quitar la carúncula queda una aber­
tura , por la qual se hace una destilación 
de lágrimas que dura toda la vida,"y 
que los Griegos llaman ryade. Se debe 
conocer bien el verdadero sitio en don­
de se termina el ángulo ; y quando se 
está seguro de haber llegado á é l , sin 
tirar mucho de la uña , es menester cor­
tarla con el escalpelo , teniendo mucho 
cuidado de no quitar ó cortar nada del 
ángulo. Hecha ya la operación , se apli­
ca sobre la herida la hila mojada en miel, 
y se pone encima un liencecito , ó una 
esponja, ó lana grasa ó sucia. Todos los 
dias se debe hacer que se abra el ojo 
mientras dura el método curativo, por el 
temor de que los párpados no se peguen 
ó conglutinen juntamente, y este es un 
tercer inconveniente que se debe evitar 
Se continúa curándo la herida con la h i ­
la , como acabamos de decir , y hácia el 
fin se emplea un colino propio para ci­
catrizar las úlceras. 

Esta operación se debe hacer en la 
primavera , ó á lo menos ántes del in-
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vierno : esta es una consideración que 
se debe tener en muchos casos, y de la 
qual basta hablar una vez , porque en 
general hay dos especies de operaciones. 
En las unas no se es dueño de escoger 
el tiempo , sino que es menester obrar 
inmediatamente como en las heridas y 
las fístulas. E n las otras, en que nada ur­
ge , es mas cómodo y mas seguro espe­
rar , como en las enfermedades que cre­
cen lentamente, y no están acompaña­
das de dolor. Entonces se debe dilatar 
la operación hasta la primavera , ó si no 
se puede esperar hasta esta estación, es 
mejor hacerla en otoño que en invierno 
ó en estío. Y aun se debe esperar has­
ta el medio del otoño, quando ya han 
pasado los grandes calores, y no han ve­
nido todavía los grandes frios. L a ope.-
racion es tanto mas peligrosa quanto mas 
esenciales á la vista la parte sobre la qual 
se executa : á veces es tanto mas nece­
sario observar lo que hemos dicho, res­
pecto á la estación, quanto mas consi­
derable es la operación que se ha de 
hacer. 
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5? D e l a encántide. 

L a operación de la u ñ a , si no se ha 
hecho con todas las precauciones posi­
bles , produce algunas veces, como ya 
he dicho, ciertos accidentes, que tam­
bién pueden venir de otras causas. A l ­
gunas veces, ó porque no se ha cortado 
suficientemente la uña , ó por otra qual-
quiera razón, se forma un tubérculo en 
el ángulo del ojo, el qual impide que 
se abran los párpados. Los Griegos lla­
man encantis ó encántide este tumor. 
E s menester cogerlo con un gancho y 
quitarlo, cortando todo alrededor, pe­
ro con precaución para no cortar ó da­
ñar algo del ángulo. Después se echa so­
bre un poco de hila el polvo de cadmía ó 
de vitriolo, ó sea tinta de zapatero, que 
se introduce en el ángulo del ojo, apar­
tando ó entreabriendo los párpados , y 
se mantiene esta hila por medio de un 
vendage. E n los dias siguientes se cura 
la herida, como en el primero , fomen­
tando la parte con agua tibia ó fria. 
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5? ZV/ anchylohléfaro. 

Los párpados se unen á veces de 
modo que no se pueden abrir los ojos; 
á este primer mal sobreviene á veces 
otro, y es quando los párpados se pe­
gan al blanco del ojo. Estos dos males 
son efectos de las úlceras de los párpa­
dos, ó de la conjuntiva , quando han si­
do despreciados ó mal curados; porque 
no habiéndose tenido la precaución de 
tener separadas las partes que podian y 
debian estarlo , se han unido ó pegado 
la una á la otra en el tiempo de la cu­
ración de las úlceras. Los Griegos l la­
man estos dos males con el nombre de 
anchylobléfaro. Quando los párpados es-
tan únicamente unidos ó pegados el uno 
con el otro , no es difícil separarlos, 
aunque algunas veces es en vano , por­
que vuelven á reunirse: mas esto no obs­
tante, es menester executar la opera­
ción , porque á veces produce el efecto 
deseado. E l modo de hacerla es el si­
guiente: se introduce entre los párpa­
dos una tienta a versa 6 socavada , y por 
cuyo medio se separan : se aplican des-
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pues entre ellos unas especies de plan­
chuelas, hasta que haya finalizado la ul­
ceración. Mas si el párpado está pegado 
con lo blanco del ojo , aconseja Heracli-
des de Tarento que se haga la separa-
cion con el corte del escalpelo , usando 
de la economía posible , y el mayor cui-
dado para no cortar ni del globo del ojo, 
ni del párpado ; mas en caso de que es­
to sea necesario , es mejor que se corte 
del párpado. Se usan después los coli­
rios que tengo señalados en la curación 
de la aspereza de los párpados; y es 
menester cuidar todos los dias de des­
volver el párpado , no solo para que ss 
introduzca el colirio sobre la úlcera, si­
no para impedir también que se pegue 
de nuevo , y se debe encargar también 
al enfermo que le levante á veces con 
los dedos. Por lo que á mí hace , jamas 
he visto ninguno que se haya curado 
con este método. Meges confiesa tam­
bién que ha tentado muchos medios pa­
ra curar este mal , sin haberlo podido 
conseguir jamas, porque el párpado se 
reúne siempre con el globo del ojo. 



7, D e l egílope, 6 f í s t u l a 
lacrimal. 

Se forma también una pequeña fís­
tula en el ángulo grande del ojo; se 
produce por diferentes causas; fluye de 
ella continuamente un humor pituitoso 
ó flemático. Los Griegos llaman egi-
lopê  esta úlcera. Mientras dura está 
continuamente padeciendo el ojo; cor­
roe algunas veces el hueso llamado un-
guis ó u ñ a , y penetra hasta las narices: 
aveces se acerca también á la naturale­
za de carcinoma; sus venas están enton­
ces hinchadas,.encorvadas; la piel está 
dura, pálida, y no puede tocarse sin i r ­
ritarla^ las partes vecinas están encarna­
das é inflamadas: seria peligroso tocar 
esta especie de egí lope, que participa 
de la naturaleza de carcinoma, y habría 
riesgo de acelerar la muerte del enfer­
mo. En este mal no se debe hacer cosa 
alguna quando penetra hasta dentro de 
las nances, porque entonces es incura-
Ue; Mas quando no acomete mas que 
el ángulo grande puede emprenderse la 
curación, teniendo siempre presente 

TOMO V I . X 
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que no es fácil conseguirla^ Quanto mas 
cerca está la úlcera del ángulo grande, 
es tanto mas difícil la operación, porque 
hay ménos espacio ó lugar para llevar ó 
poner la mano. S i el mal no hace mas 
que empezar, se cura con. bastante fací-
lidad. E s menester coger con un gancho 
la parte superior de la úlcera, y cortar 
después hasta el hueso , como ya tengo 
dicho en el artículo de las fístulas , todo 
lo que está contenido ó encerrado en su 
cavidad i quemar el hueso con el caute­
rio actual después de haber cubierto bien 
el ojo y todas las partes vecinas. Quan-
do está cariado el hueso, para que no 
se haga una exfoliación mayor, aplican 
algunos, encima medicamentos cáusticos, 
tales como el vitriolo,. ó tinta de. zapa­
tero , ó la calcitis, ú el cardenillo raspa­
do. Mas este media no es tan propio co­
mo el primera * m produce el mismo 
efecto. L o restante de la. curación es el 
mismo que el de las otras quemaduras. 
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8? D e los pelos de las p e s t a ñ a s . 

Las pestañas pueden desarreglarse 
de dos modos, é irritar y picar los ojos. 
El primero es quando la piel exterior 
de ios párpados se relaxa y se abaxa sin 
que la ternilla mude de situación , esto 
hace quê  la punta de las pestañas se 
vuelva hacia el globo del ojo. L a segun­
da es quando baxo la primera hilera de 
pestañas se forma una segunda , cuya 
punta se vuelve igualmente hacia el 
globo del ojo. Si se ha formado una h i ­
lera segunda de pestañas, es menester 
calentar al fuego una aguja de hierro 
plana en forma de espátula, y quando 
está caliente desvolver el pá rpado , de 
modo que las pestañas que están mal 
dispuestas se presenten á la vista del 
Cirujano, y entonces se pasa la aguja 
por un ángulo del párpado, bástalas tres 
partes de su extensión, todo lo largo de 
la raiz de estas pestañas. Se vuelve á pa­
sar segunda y aun tercera vez hasta el 
otro ángulo, y de este modo se quema 
la raiz de las pestañas, y caen. Hecha 
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esta operación se unta el párpado con 
una untura propia para impedir la in­
flamación. Quando ha caido la escara no 
tarda en formarse la cicatriz, porque es­
ta especie de quemadura se cura fácil-
mente. Algunos aconsejan agujerear de 
parte á parte lo exterior del párpado 
en el lugar de las pestañas con una agu-
ja enhebrada con un cabello de muger, 
que se pase baxo la pestaña, cuya pun­
ta está mal vuelta ; se quita después la 
aguja , y luego se dobla el cabello , que 
se toma por los dos cabos, y de este 
modo se desvuelve la pestaña sobre la 
parte superior del párpado en donde 
se le pega. Se cicatriza el agujero he­
cho al párpado con los' medicamentos 
convenientes. L a punta de la pestaña que 
se ha enderezado así se lleva después 
de esto hácia afuera. Mas esta operación 
no puede tener lugar sino en quanto las 
pestañas sean muy largas, y por lo co­
mún son muy cortas. Ademas, si hay 
muchas pestañas cuya punta esté des­
vuelta hácia dentro , es preciso que se 
padezca largo tiempo , porque es me­
nester hacer otras tantas picaduras, y 
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cada una de ellas ocasiona una inflama­
ción considerable. Finalmente, habién­
dose irritado el ojo por la picadura de 
las pestañas, y también por los agujeros 
que se han hecho en el pá rpado , se lle­
ga á llenar de serosidad, y es casi impo­
sible que no se diluyan los remedios 
agluíinativos que se han empleado para 
mantener las pestañas pegadas al párpa­
do , y que lá punta de las pestañas que 
se ha levantado ó enderezado con tan­
to trabajo no se vuelva nuevamente ha­
cia adentro. N o sucede así en la opera­
ción que se practica quando el desarre­
glo de las pestañas dimana de la reía-
xíicion del párpado , porque el suceso es 
cierto quando está bien hecha la opera­
ción. Véase el modo con que se executa: 
después de haber cubierto el ojo con 
el párpado, sea este el superior ó sea el 
inferior, se coge por el medio con los 
dedos, y se levanta para examinar lo 
que es menester quitar para volverlo á 
dexar en su estado natural. Pero hay 
que evitar dos inconvenientes en esta 
operación; el primero es no cortar mu­
cho , para evitar que el párpado no pue-
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da cubrir enteramente el ojo ; y el se­
gundo de no cortar lo suficiente , y ha­
llarse luego precisado á repetir la ope-
ración. Se señala con tinta entre dos lí-
neas aquello que se debe cortar. Se de­
be dexar un poco de distancia entre los 
bordes de las pestañas y la línea que 
está mas cercana para poder dar los 
puntos necesarios. Dispuestas así las co­
sas se corta con el escalpelo lo que está 
contenido entre estas dos líneas j si el 
párpado superior es el que está afecto, 
se hace la incisión un poco mas arriba 
de las pestañas, y si es el inferior, se ha­
ce debaxo mas cerca de las pestañas; si 
la operación se hace en el ojo izquierdo 
se empieza á cortar por el ángulo pe­
queño, y por el grande si la operación 
se hace en el derecho. Se reúnen después 
los bordes de la herida con una sutura 
simple, y se hace que se cierre el ojo; 
si el párpado no desciende lo suficiente 
se tiene un poco mas floxo ó laxó; si 
desciende demasiado, se le tiene mas 
apretado , ó se corta aun una tirilla al 
borde que está encima. Cortado ya to­
do lo que conviene, se dan nuevos pun-
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tos cíe sutura, y no conviene hacer mas 
de tres. Ademas de lo que acabamos de 
decir, si el mal está en el párpado supe­
rior, se debe hacer todavía una incisión 
todo lo largo de las pestañas, para que 
estando desprendidas del lado de su raiz 
se lleve su punta hácia afuera; y aun á 
veces basta esta sola incisión si el párpa­
do no está muy desvuelto hacia aden­
tro ; en el párpado inferior no es necesa • 
ría. Hechas estas cosas se aplica sobre el 
ojo una esponja mojada en agua fría , y 
se mantiene allí por medio de un ven­
daje. A l otro dia por la mañana se pone 
un emplasto aglutínativo; en el dia quar-
to se quitan los puntos de la sutura , y 
se untan los párpados con una untura 
propia para calmar la inflamación. 

9 ? D e Ja Jagoftaímia. 

Sucede algunas veces, que después 
de la operación que acabamos de referir, 
quando se ha cortado mucho del párpa­
do , no puede cubrir el ojo. Los Grie­
gos llaman á este mal con el nombre de 
lagoftalmon, y que puede también pro-
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venir de otras causas: sí falta mucho del 
párpado es irremediable, y solo se pue* 
de remediar quando falta poco. Para es-
to es menester hacer una incisión un po. 
co mas abaxo de la ceja en forma de 
media luna ó alzapaño, y cuyos cuer­
nos ó puntas estén vueltas hacia abaxo. 
L a incisión debe penetrar hasta la terni­
lla ; pero de modo que no llegue á da­
ñarla , porque entonces se baxaria el 
pá rpado , de modo que seria imposible 
levantarlo. Así que, se debe contentar 
con cortar solamente la piel, para que 
quedando abierta la herida que se ha 
hecho, descienda mas el párpado hacia el 
borde inferior del ojo. Se introduce des­
pués hila entre los bordes de la incisión, 
para impedir que no vuelva á juntarse 
Ja piel que se ha separado , y que se 
forme entre ellos la carne, que llene el 
vacío que se ha hecho, y de este modo 
se facilite al párpado el cubrir entera­
mente el ojo, y que quede su acción re­
gular. 
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I o. D e l ectropio. 

Así como el vicio del párpado supe­
rior consiste en que baxa poco, y por 
tanto no cubre el ojo, así el vicio del 
párpado inferior es el que no suba lo 
suficiente, sino que por el contrario se 
desvuelve hacia fuera , y permanece en­
treabierto , sin poderse juntar con el su­
perior. También este vicio proviene al­
gunas veces porque se ha cortado dema­
siado del párpado , y también á veces 
viene á causa de la vejez. Los Griegos 
llaman este vicio ectropion. E n el pri­
mer caso la curación es la misma que la 
del trastorno del párpado superior; úni­
camente se debe cuidar que las puntas 
de la incisión miren hácia las mexillas, y 
no hácia el ojo. E n el segundo caso, es­
to es, quando es efecto de la vejez , es 
menester quemar con el cauterio actual 
toda la parte exterior del párpado en el 
sitio del trastorno ; al cabo de quatro 
dias se ha de untar con miel, se fomen­
ta con el vapor del agua caliente , y se 
emplean después los cicatrizantes. 
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11. D e l estafiloma. 

Por lo común los males que aca­
bamos de referir no acometen mas que 
]as partes exteriores del ojo, como son 
los ángulos y los párpados; pero se pre­
senta á veces sobre el globo del mismo 
ojo una pielecilla ó túnica en forma de 
grano de uva, y por la qual los Gr ie ­
gos le han dado el nombre de estaíiloma. 
Este tumor no se presenta jamas sino á 
conseqüencia de la rotura ó de la rela-
xacion de algunas membranas interiores 
del ojo. Este mal se cura de dos modos, 
el primero es agujerear por debaxo el 
estaíiloma en su medio con una aguja 
enhebrada de dos hilos de lino , y des­
pués atar entre ellos los dos cabos de un 
hilo hácia lo alto, y los dos cabos del 
otro hácia lo baxo del estaíiloma. Por 
este medio se va cortando poco á poco, 
y se le consume enteramente. E l segun­
do es cortar como lo grueso de una len­
teja de la parte mas elevada , y aplicar 
después encima la tucia ó la cadmia. 
Después de haber hecho una ú otra de 
estas operaciones, se debe cubrir el glo-
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bo del ojo con lana empapada en clara 
de huevo , fomentarlo después con el 
vapor del agua caliente , y aplicar un­
turas dulcificantes. 

12. D e los clavos ó callos de los ojos. 

Se llaman clavos aquellos tubércu­
los callosos que se forman sobre el blan­
co del ojo, y toman el nombre de su fi­
gura. Es menester agujerearlos con una 
aguja en la extremidad de su raiz y cor­
tarla. Después se cura la herida con los 
medicamentos lenientes ó dulcificantes. 

13. D e l a naturaleza de los ojos. 

He hecho ya mención en otra parte 
de la sufusion ó catarata. Quando es 
reciente puede resolverse á veces con el 
auxilio de los medicamentos; pero quan­
do es envejecida pide el socorro de la 
mano. Esta operación es una de las mas 
delicadas de la Cirufgía; y antes de ha­
blar de ella creo deber dar en pocas pa­
labras la descripción del ojo, que se 
necesita conocer para muchas operado-
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nes, y mucho mas principalmente para 
esta. E l ojo tiene dos membranas ó túni­
cas principales. Los Griegos llaman la 
primera, que es la exterior, con el nom­
bre de ceratoides. Es bastante densa ó 
gruesa en su parte blanca, y mas del­
gada en el lugar de la pupila ó nina. A 
esta se ¡unta la membrana interior, que 
está agujereada en su centro. Esta aber­
tura se llama prunela ; es'bastante del­
gada en este sitio, y mas gruesa en su 
parte posterior. Los Griegos la llaman 
con el nombre de coroides. Estas dos 
membranas ciñen ó aforran todo lo inte­
rior del ojo, y vienen á reunirse deba-
xo , en donde después de haberse con­
fundido ó unido la una con la otra, pa­
san por el agujero ó fosa orbital que es­
tá entre los huesos, y van ó llegan á la 
membrana del celebro, y se adhieren ó 
unen á el la , dexando un vacío en su 
parte interior en aquella parte que está 
la pupila ó niña. Debaxo de estas mem­
branas hay otra tercera quie parte del 
fondo de la órbita, que es muy delgada, 
y no se extiende hasta el medio del ojo. 
Hei'ófilo la llamó aracnoide; contiena 
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una materia, que llaman los Griegos 
hialodes por la semejanza que tiene con 
el vidrio. Esta materia ni es líquida ni es 
sólida, sino que forma como uná especie 
de humor congelado ó coagulado. D e l 
color de este humor depende el de la 
pupila ó niña , que es negra ó parda, 
miéntras que la de la membrana exte­
rior es blanca. Detras de la ceratoides 
y la coroides, y encima de la aracnoi-
de, que cubre el humor vitreo, hay otro 
humor que se semeja al blanco del hue­
vo, cuya figura es redonda, y que los 
Griegos llaman eristaloides, y en don­
de existe la facultad de ver. 

14. De l a sufusion 6 catarata . 

E l humor que está colocado debaxo 
de la ceratoides y de la coroides en el 
sitio en que he dicho que había un va­
cío ó hueco, se espesa algunas veces á 
conseqüencia de alguna enfermedad ó 
de algún golpe, se endurece , y se opo­
ne á la visión; y esto es lo que se llama 
catarata. Las hay de muchas especies; 
unas son curables, y otras incurables. S i 
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la catarata es poco considerable, sí está 
inmóvil, sí es del color del agua del mar, 
ó de hierro reluciente, si dexa pasar 
aun algunos rayos de luz sobre sus la­
dos , puede tener buen efecto la opera­
ción ; mas por el contrario si es conside­
rable , sí está mudada la figura natural 
de la pupila ó niña,. si es de un color 
verdoso ó cerúleo, ó amarilla , seme­
jante al oro , y si está movediza, es casi 
imposible remediarla» E l buen efecto de 
la operación es todavía muy dudoso sí 
la catarata ha venido á nacer á conse-
qüencia de alguna enfermedad conside­
rable , de grandes dolores de cabeza , ó 
de algún violento golpe en el ojo. L a 
vejez no es edad propia para la opera­
ción de la catarata, porque á mas de 
qualquier otro desorden está entonces la 
vista muy debilitada. Tampoco es edad 
proporcionada la de la infancia : la edad 
mas propia de todas es la edad media: 
un ojo pequeño ó cóncavo no es tampo­
co ventajoso para esta operación. L a ca­
tarata debe tener cierto grado de ma­
durez ; y así es menester esperar que el 
humor que la forma no esté fluido, sino 
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que haya adquirido cierto grado de con­
sistencia. 

Para la operación se debe disponer 
el enfermo comiendo poco, no beber si­
no agua por espacio de tres días, y estar 
sin tomar cosa alguna la víspera de la 
operación. Preparado así el enfermo, se 
debe sentar en una silla T en lugar bien 
claro , vuelta la cara al lado de la luz. 
E l operador se pone frente á frente, y 
debe estar sentado un poco mas elevado; 
ha de estar detras del enfermo un auxi­
liante para tenerle la cabeza, é impe­
dir que la mueva, porque el menor mo­
vimiento que pudiese hacer le pondría 
en peligro de perder la vista para siem­
pre. Para afirmar mas el ojo , sobre el 
que se debe hacer la operación, será 
también á propósito aplicar lana sobre 
el otro , que se tendrá atada por medio 
de un vendaje. Si la catarata está sobre 
el ojo izquierdo se debe hacer la opera­
ción con la mano derecha, y si está en 
el derecho con la izquierda. Preparadas 
así las cosas, toma el Cirujano su aguja, 
que debe ser plana y cortante, y la in­
troduce perpendicularmente en lo blan-
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cipales membranas, entre la uvea y el 
ángulo pequeño , como hacia el medio 
de la altura de la catarata, para no ofen­
der los vasos. Debe meterla sin temor 
hasta que haya llegado al sitio en que 
hay un vacío; y quando está seguro de 
haber llegado , cosa que el ménos hábil 
no puede errar , porque no experimen­
ta resistencia alguna , baxa después un 
poco su aguja , y la mete en la catarata 
misma, la agita ó la vuelve suavemen­
te , la desprende poco á poco, y la baxa 
insensiblemente baxo de la prunela; en­
tonces apoya mas fuerte sobre la catara­
ta, para que permanezca en el sitio adon­
de la ha baxado. Quita después su agu­
ja , y si la catarata permanece allí , la 
operación está hecha; pero si vuelve d 
subir, es menester cortarla en muchas 
partes qon el cortante de la aguja. D i v i ­
didas así estas partículas, permanecen 
mas fácilmente en el sitio, ó si suben 
ofuscan ménos la vista. Hecho esto saca 
el Cirujano su aguja en línea recta / apli­
ca sobre el ojo lana muy suave bañada 
en clara de huevo, y encima de esta la-
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na los medicamentos propios para impe^ 
dir la inflamación. Se mantiene sujeto 
todo por medio del vendaje. E l enfef> 
mo debe descansar después, y estar á 
dieta , sin darle primero otra cosa qu© 
alimentos líquidos, para que no traba­
jen las quixadas , y puede empezar , á -
dársele alimento sólido al otro dia .des­
pués de la operación; se le aplican enci­
ma de los ojos medicamentos lenicntcsj 
yquando se ha pasado la inuamaeion se 
pone al régimen que hemos prescrito 
para las heridas. Es necesario que du­
rante largo tiempo no beba sino agua* 

15. D e la j lema 6 lagaña* 

Tengo hablado ya de diferentes es* 
pecies de fluxiones lagañosas que aco­
meten los ojosj y que se pueden curar 
con el auxilio de los medicamentos. Ha­
blaré ahora de las que piden la opera­
ción. Hay personas que no tienen jamas 
los ojos enxutos, sino que los tienen, con­
tinuamente bañados de un fluido acre y 
tenue, cosa que conserva ó fomenta la 
ulceración de los párpados, y excita in-

TOMO V I . S 
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flamaciones y oftalmías por la mas ligera 
causa. Este mal dura algunas veces tan­
to como la vida. Hay casos en que es in­
curable , y hay otros en que se puede 
sanar. Conviene pues discernir bien es­
tas especies de casos, para prestar auxilio 
en los unos, y no h?cer nada en los otros. 

E n primer lugar, es inútil hacer la 
operación á los que padecen este mal 
desde la infancia, porque necesariamen­
te dura hasta la muerte. Tampoco sirve 
de nada la operación quando la flema ó 
pituita que fluye de los ojos no es abun­
dante, sino acre : los medicamentos y el 
arreglo de vida, propio para dulcificar y 
espesar la pituita, curan este mal ordina­
riamente. Es muy difícil curar este mal 
á las personas que tienen la cabeza an­
cha. Es muy importante examinar por 
qué venas viene el humor que se espar­
ce sobre los ojos, y saber si viene por 
aquellas que están entre el cráneo y los 
tegumentos, ó por las que están entre 
el cráneo y la membrana del celebro. 
Las primeras vienen por las sienes, y van 
á esparcirse en las partes exteriores del 
ojo; las últimas acompañan las membra-
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ñas que van desde los ojos al celebro. 
En el primer caso se cura este mal; y 
en el segundo no se puede curar. Tam­
poco es posible curarlo si va el humor 
aun tiempo por los dos lados, poroue 
quando llegase á conseguirse el impedir 
ó remediar el fluxo de la pituita por un 
lado, continuaría fluyendo por el otro. 

Qual de estos sea el mal se conoce 
de este modo. Primeramente es menes­
ter afeytar la cabeza, y aplicar encima 
de las cejas hasta la coronilla ó alto de 
la cabeza las cataplasmas que se acos­
tumbran emplear para suprimir el fluxo 
de la flema ó humor lagañoso : si los 
ojos empiezan á enjugarse , es una prue­
ba de que el humor viene por las venas 
que están baxo los tegumentos; pero si 
subsisten aun húmedos j es una cosa cla­
ra que el mal viene por los vasos situa­
dos baxo el hueso, ó en la parte inte-
nordei cráneo. Sí se disminuye la flu­
xión, pero sin que totalmente se quite 
«1 mal, proviene de la una y de la otr,a 
Cílusa. Sin embargo , como la mayor par-
ie de las fluxiones rebeldes y tenaces 
b̂re los ojos provienen de las venas ex-

S 2 
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teriormente situadas, comunmente se 
cura el mayor número de los que se ha­
llan acometidos. Las diferentes opera­
ciones que se practican para curar este 
mal, y de las quales vamos á hablar, no 
solamente^ están celebradas ó acredita­
das entre los Griegos, sino también en 
otras naciones, y se puede decir que no 
hay parte alguna de la medicina que se. 
haya cultivado con mas cuidado que es­
ta entre qualesquiera naciones. 

Algunos en la Grecia hadan nueve 
incisiones sobre los tegumentos de la cal 
beza; dos paralelas sobre el colodrillo, y 
otra transversal sobre estas; dos encima 
de las orejas; otra transversal entre estas 
últimas; y finalmente , otras tres, tam­
bién paralelas, entre la coronilla de la ca­
beza y la frente. Otros hacían estas inci­
siones en línea recta desde la coronilla 
hasta las sienes; antes hacian que movie­
sen las quixadas para reconocer el origen 
de los músculos que sirven para mover­
las , y no cortaban sino ligeramente la 
piel de estos sitios; separaban después 
con ganchos obtusos los bordes de las m* 
cisiones que habían hecho, y las llenaban 
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de hila, para que las primeras extremi­
dades de la piel no se pudiesen juntar, 
y que se formase entre los dos bordes la 
carne que comprimiese los vasos , que 
llevaban el humor pituitoso á los ojos. 
Otros señalaban ó hadan con tinta dos 
líneas, que tiraban desde la mitad de una 
oreja hasta la mitad de la otra, y des­
pués de haber trazado otra línea igual­
mente desde la nariz hasta la coronilla 
de la cabeza , hacían una incisión en el 
sitio en donde se entrecruzaban estas lí­
neas. Hecha esta incisión, dexaban salir 
sangre por algún tiempo , y quemaban 
después el hueso del cráneo en este mis­
mo sitio. Igualmente quemaban con un 
hierro hecho ascua las venas que sobre­
salían sobre las sienes, la frente y la co-» 
ronilla de la cabeza. 

L a curación mas freqüente es que­
mar las venas de las sienes, que por lo 
común están hinchadas en estas especies 
<íe fluxiones: sin embargo, para hacer 
que se hinchen todavía mas, y que so­
bresalgan mas á la vista, es bueno hacer 
una ligadura al rededor del cuello, y 
apretarla moderadamente. Después se 
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queman las venas con hierros delgados y 
obtusos, hasta que ya no fluya nada de 
los ojos. Así que, quando el fluxo de la 
pituita está ya detenido, es una prueba 
de que están tapados ya los conductos 
que la llevaban, 

Todavía e$ mas poderosa la medích 
na ó curación, si quando las venas son 

.tan pequeñas, y están tan profundas que 
no se pueden descubrir, se hace una li-
gadura al rededor del cuello, como he 
acabado de decir, obligando al enfermo 
á contener su aliento para hacer que se 
hinchen estas venas, y hacerlas mas vi­
sibles ; se señalan después con tinta las 
que se muestran sobre las sienes, la co­
ronilla y la frente ; y después de haber 
quitado la ligadura se abren estas venas, 
y se dexa correr la sangre ; quando ha 
salido ya suficientemente , se queman 
con hierrecillos pequeños ó delgados. 
L a quemadura debe ser superficial en el 
sitio de las sienes, para no ofender los 
músculos que salen y van a la quixada; 
pero debe ser mas profunda entre la 
frente y la coronilla para que se des­
prenda una escama o lámina del hueso, 
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Todavía es mas eficaz el1 método de 

los africanos, que queman la coronilla 
¿c la cabeza, desde los tegumentos has­
ta el hueso , de modo que se separe una 
escama ó lámina del hueso. Pero no hay-
cosa mejor que lo que se practica en la 
Galla cabelluda, en donde se hace cier­
ta elección de las venas situadas sobre 
las sienes y la coronilla. Tengo hablado 
en otra parte del modo de tratar las que­
maduras ; añadiré aquí únicamente, que 
después de estas especies de quemadu­
ras , no se debe apresurar á hacer que se 
desprendan las escamas, y á encarnar las 
úlceras, para que no se siga una hemor­
ragia , ó se suprima demasiado pronto 
el fluxo de la materia; porque el fin que 
aquí se propone es, que se sequen ó en-
xuguen estas partes por medio de las 
úlceras artificiales, y no el de privarlas 
enteramente de sangre por una hemorra­
gia. Sin embargo , si sobrevinipse la he­
morragia, seria menester aplicar sobre 
los vasos abiertos medicamentos que de­
tienen la sangre , sin que produzcan es­
cara. E n el artículo de las venas de las 
piernas se hallará el modo de hacer la 



aradura de las venas, y el método 
eperar después de hecha la atadura, 

C A P I T U L O V I I I . 

D e las enfermedades del oído que se cu* 
ran con l a mano y con el escálfelo. 

3 L a s enfermedades del oído que piden 
la operación son en muy corto número, 
si se comparan con las de los ojos, en 
que es necesario el auxilio de la mano. 
Sucede pues algunas veces que s© halla 
tapado el oído de modo que no se oye 
nada, ya sea que este mal venga de na­
cimiento , ya sea que sea conseqíiencia 
de alguna úlcera, y ya sea que se haya 
formado en el oido alguna cicatriz que 
llene enteramente la cavidad. L o prime­
ro que se debe hacer es ver por medio 
de un estilete si está lleno el conducto 
casi en toda su extensión , ó si no lo esta 
sino á la entrada. Si está casi en toda su 
extensión, no se puede introducir el esti­
lete j si no lo está sino á la entrada , se in­
troduce fácilmente. En el primer caso 
nada hay que executar, porque correrla 
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en convulsiones y muriese, sin la menor 
esperanza de buen efecto. En el segun­
do caso el remedio es fácil, ó se cura 
fácilmente. Se introduce algún cauterio 
potencial en el conducto del oido , ó se 
abre con el cauterio actual mismo, ó 
finalmente, se abre ó se corta con el es­
calpelo. Quando esta ya bien abierto, y 
suficientemente limpia la úlcera , se in­
troduce en la cavidad algún medicamen­
to propio para cicatrizar. Después se 
mete un clavo ó lechino cargado de es­
tos mismos medicamentos, para que la 
herida se cicatrice en toda" su extensión; 
después de esto se saca el clavo y se oye. 

Si el conducto del oido está abier­
to , pero que las paredes se tocan en al­
gún sitio , basta hacer que pase rápida­
mente una aguja hecha ascua , para u l ­
cerar ligeramsnte los bordes; también 
se puede ulcerarlo con el cauterio po­
tencial : se limpia después la úlcera , se 
encarna, y se cicatriza. Si la abertura del 
oido es muy grande, como se encuentra 
comunmente en los que llevan grandes 
pesos sobre la cabeza, es menester hacer 
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una incisión en la parte superior del con­
ducto auditivo, raspar ó raer con el escal­
pelo los bordes de la incisión , coserlos, 
y aplicar encima un emplasto aglutina-
tivo.Hay todavía otra tercera operación, 
que se hace para llenar ó remediar la 
oreja quando es muy corta ; pero como 
esta operación es la misma que la que se 
hace para los labios y la nariz, únicamen* 
te haremos un capitulo para estas tres 
partes. 

C A P I T U L O I X . . 

D e l modo de componer 6 remediar las 
orejas, los labios y l a nar iz quando 

son muy cortas. 

S e pueden remediar las orejas, los la­
bios y la nariz quando son muy cortas, 
no siendo con mucho exceso; porque 
esto seria imposible, ó á lo menos au­
mentarla la deformidad en lugar de cor­
regirla. L a nariz y las orejas cortadas no 
tienen otro inconveniente que la defor­
midad; pero no sucede lo mismo, con 
respecto á los labios, porque si son muy 
cortos casi no pueden ser de uso algu* 
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no, se hace muy difícilmente la mastica­
ción, y no se puede hablar con distin­
ción y claridad. Por lo demás no es un 
nuevo cuerpo el que se crea aquí , sino 
que una porción de una parte vecina 
se lleva sobre aquella que es muy cor­
ta. Si lo corto ó mutilado es poco consi­
derable, se puede remediar de modo 
que parezca que ni se ha quitado ni 
añadido nada; cosa que no puede hacer­
se quando lo corto ó mutilado es mu­
cho. Esta operación no se debe hacer en 
las personas de avanzada edad, ni en las 
mal humoradas, ni en las que las heri­
das se curan con dificultad; porque no 
hay caso en que el cáncer venga mas 
prontamente , y en donde sea mas difí­
ci l de curarlo. 

Véase pues el modo con que esto 
se hace : se empieza á poner quadrado 
é igualar lo que está corto, ó ^como 
quiere L e Clerc , His to r ia de l a Me­
dicina') se corta la cicatriz de un golpe 
con una navaja, haciendo luego incisio­
nes transversas desde sus ángulos inte­
riores, para separar la carne y la piel de 
abaxo de la de arriba. Se toman des-
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pues las partes que se se han despren­
dido ó abierto de este modo, y se van 
llevando sobre la parte que se quiere 
remediar ó añadir; si los bordes no ?e 
juntan lo suficiente, es menester hacer 
otras incisiones en forma de media luna 
ó alzapaño , cuyas puntas estén vueltas 
hacia la herida , y que no penetren mas 
allá de la piel. Por este medio se pro­
longa mas fácilmente, y quanto es ne­
cesario, el fragmento abierto , que no se 
debe tirar con fuerza, sino suavemente, 
y de modo que se adapte con la parte 
que se quiere componer ó añadir. 

Sin embargo, sucede algunas veces 
que no habiéndose baxado lo bastante 
la piel de un lado, dexa deformidad en 
el sitio que no cubre; para remediar es­
te inconveniente se hará una incisión en 
el lado en donde la piel se haya tirado 
menos, y que no toque la otra parte. 
No se debe cortar nada, ni en la parte 
inferior de la oreja , ni del medio, ni ex­
tremidad de la nariz , ni en los ángulos 
de los labios, sino en los lados quando 
falta alguna cosa á estas partes. Algunas 
veces están inutilizadas ó cortas en dos 
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sitios; pero la operación es la misma en 
uno que en otro caso. Si en el fragmen­
to ó parte que se ha hecho la incisión se 
halla un poco de ternilla j es menester 
cortarla, porque impedirla que se unie­
sen las carnes, y por otro lado seria pe­
ligroso pasarla con la aguja. Sin embar­
go , es menester no hacer la incisión muy 
profunda, por el temor de que no se for­
me un cumulo de materia en dos sitios 
diferentes entre los bordes de la piel que 
está intacta. Hecho ya todo quanto acaba­
mos de decir, se unen los bordes el uno 
al otro , y se les cose juntamente agu­
jereando la piel de una parte y de otra. 
Se deben hacer también suturas del lado 
de las primeras incisiones. Bastará aplicar 
sobre las partes secas, tales como son las 
narices, una untura hecha con el litargi-
rio de plata; se meterá hila éntrelos bor­
des de las incisiones interiores, y hechas 
en forma de media luna ó alzapaño, para 
tenerlas separadas, y con el fin de que en­
tre las dos nazcan carnes que las llenen. 
Se tomarán todas las precauciones posi­
bles para que no se forme algún cancro 
en el sitio de las suturas. Se tendrá cui-
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dado de fomentar la parte de tres en 
tres días con el vaho ó vapor del agua 
caliente, y se aplicará encima la misma 
untura de litargirio de plata. L a reunión 
se hace comunmente al cabo de siete 
dias, se quitan entonces las suturas, y 
se encarna y cicatriza la úlcera. 

T 

C A P I T U L O X . 

D e l pólipo. 

engo ya dicho en otra parte que eí 
mejor remedio que se podia emplear con­
tra el pólipo que nace en las narices era 
la operación, lis menester separarlo del 
hueso con un instrumento cortante en 
forma de esfata (especie de bisturí) , cui­
dando bien de no ofender la ternilla que 
está debaxo, porque costana muchísimo 
trabajo curarla. Después de cortado ya, 
se hará la extracción con un gancho ó 
gaifio de acero. Después se detiene la 
hemorragia , introduciendo en las nari­
ces una especie de clavo ó lechino for­
mado con la hila, y mojado en un licor 
conveniente. Detenida la hemorragia se 
limpiará la herida con hila, y estando ya 
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suficientemente limpia se introducirá 
nuevamente en las narices, como hemos 
dicho mas arriba que era menester ha­
cer en las enfermedades del oido, un cla­
vo ó lechino cargado de algún medica­
mento propio para cicatrizar , dexándo-
lo dentro hasta que se perfeccione la cu-
ración. 

C A P I T U L O X I . 

N 
D e l ozena. 

ó he encontrado en las obras de los 
grandes Cirujanos el modo de curar el 
ozena , mediante la operación, quando 
no cede á los medicamentos. Creo que 
no hayan hablado, por no haber servido 
de efecto alguno bueno, y que no de-
xa de ser muy dolorosa. Sin embargo, 
aconsejan algunos que se introduzca 
en las nances una sonda sutil hueca, ó 
bien una pluma de escribir bien lisa, y 
que se introduzca hasta el hueso. Se ha­
ce que pase después atravesando la ca­
vidad de la sonda ó de la pluma un 
hierro hecho ascua, que se lleva al hue­
so. Se limpia la quemadura con el ver­
de gris y la miel, y quando ya está lim-
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pía se cura con el ¡icio hasta su perfec­
to restablecimiento. Dicen también que 
se puede abrir la nariz desde su extre­
midad inferior hasta el hueso , para que 
se pueda descubrir mejor el lugar vicia­
do, y aplicar sobre él un hierro hecho 
ascua. Se cose después la nariz , se cura 
la quemadura del modo precedente, y 
se aplica sobre la sutura ó costura, ó el 
litargirio de plata, ó algún otro reme­
dio glutinativo. 

C A P I T U L O X l l . 

D e los vicios 6 males de l a hoca qüe ss 
curan con l a mano y el hierro. 

i ? D é las muelas. 

H a y ciertos males de la boca que nê  
cesitan el auxilio de la mano. E n primer 
lugar hablarémos de las muelas: algu­
nas veces se menean las muelas, ó por­
que sus raices están dañadas ó débiles, 
ó porque las encías, están íloxas y des­
carnadas. E n uno y otro caso es menes­
ter tocar las encías con un hierro hecho 
ascua; pero sin dexarlo apoyar encima. 



289 
Se unta después con miel la quemadu­
ra, se limpia con el mulso ó agua miel, 
y quando están bien limpias- las ulceras, 
se aplica encima algún polvo adstrin-
gente. 

Mas si lá muela causa dolor, y se 
juzga conveniente sacarla por no apro­
vechar nada los medicamentos, es me­
nester antes descarnarla y menearla, con­
tinuando así hasta que ya vacile bien^ 
porque hay un peligro extremo en ar­
rancar una muela que está firme en su 
alveolo, y se conmueve también á ve­
ces toda la quixada. Pero es todavía ma-
yor el peligro quando la muela que se 
ha de sacar esta en ía quixada superior, 
y es de temer que se lastime ,• y llegue 
el daño basta las sienes y á los ojos. 
Quando está vacilante la muela ^ se ha 
de sacar, si es posible, con los dedos, y 
en caso de que no se pueda conseguir se 
saca con el gatillo,-

Si la muela está cáfiada se debe lle­
nar antes el agujero con hila Ó ploma 
acomodado para esto, por el temor de 
que no se rómpa la muela baxo del ga­
tillo. Este se ha de sacar perpendicuiar-
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mente, por el temor de que las raices de 
la muela no lleguen á encorvarse, y tray. 
gan tras sí una astilla del hueso espon­
joso de la quixada, en el qual está cla­
vada la muela. Esto se hace muy de te­
mer, especialmente quando las muelas 
son cortas, y que por lo común tienen 
raices mas largas que las otras. A veces 
quando no se puede coger bien la mue­
la con el gatillo, ó se escapa después de 
haberla cogido, coge el gatillo la quixa­
da , y quita una astilla. 

Si sale sangre en mucha quantidad, 
se puede estar seguro que se ha roto al­
guna parte del hueso de la quixada; y 
es menester buscar con una sonda la as­
tilla que se ha desprendido, y sacarla 
con las tenazas: si no se puede conse­
guir, se ha de hacer una incisión en la 
encía, para descubrir la astilla y sacarla. 
S i no se puede conseguir esto por enton­
ces, porque sobreviene á la quixada una 
hinchazón considerable , que impide 
abrir la boca , es menester aplicar sobre 
el carrillo una cataplasma caliente , he­
cha con harina y los higos: se continua 
con el uso de esta cataplasma hasta que 
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supure la encía , y se abre después. S i 
fluye mucha materia , es señal de que 
hay fractura en el hueso de la quixada, 
y es cosa muy á propósito sacar la asti­
lla que está desprendida. Algunas ve­
ces hay fisura ó rajadura en el hueso, 
y entonces basta raerla ó rasparla en es­
te sitio. 

Si las muelas ó dientes están negros 
y cubiertos de tártaro, es menester qui­
tar el tártaro y negrura con un instru­
mento conveniente, y frotar deápues los 
dientes ó muelas con una opiata com­
puesta de hojas de rosa, trituradas con 
una quarta parte de nuez de agalla , y 
otro tanto de mirra; también es menes­
ter enxuagarse á veces la boca con vino 
puro. Se ha de tener la cabeza bien cu­
bierta , pasearse mucho , hacer que le 
den friegas sobre la cabeza, y evitar to­
dos los alimentos acres. 

Si por algún golpe ó caída vacilan 
«gunos dientes, es menester afirmarlos 
atándolos con un hilo de oro con los 
?ue están firmes. Se debe tener fre-
lüentemente en la boca algún licor as-
engente, como v. gr. el vino, en el 
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que haya cocido la corteza de granada 
y en el que se haya echado una nuez de 
agalla hecha ascua. Quando en los chi» 
eos empieza á salir un diente , impelien­
do ántes que haya caido el primero, es 
menester arrancar este , y frotar con el 
dedo todos los días el que sale, hasta 
que haya adquirido cierta magnitud. 
Quando queda en el alveolo la raiz de 
una muela que se ha arrancado, es me­
nester sacarla en el instante con el ins­
trumento ó gatillo propio para esto, 
que los Griegos llaman r izagra . 

2? D e l escirro ó endurecimiento de ¡di 
tonsilas • ó g lándulas de las fauces. 

Si las tonsilas ó glándulas , que los 
Griegos llaman antiades , han quedado 
escirrosas á conseqüencia de una infla­
mación, como no están cubiertas sino de 
una túnica muy delgada , es menester 
desprenderlas todo al rededor con los 
dedos y arrancarlas. Si esto no se pue­
de conseguir as í , es menester cogerlas 
con un garfio, y cortarlas con el bistu­
rí : se limpia después la herida con vina-
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gre, y se unta con medicamentos pro­
pios para detener la hemorragia. 

3? T)e l a wva 6 campanilla. 
SI la campanilla está dolorosa, hin-

cbada ó inflamada , hay un gran peligro 
en cortarla con el escalpelo, porque aca­
so sobrevendría una hemorragia conside­
rable , y así es mejor recurrir á los re­
medios que hemos indicado en otra par­
te. Pero si sin estar inflamada desciende 
mas de lo que debería , porque está lle­
na ó abrumada de pituita, si está del­
gada, puntiaguda y de un color blanco, 
es menester cortarla. L o mismo se pue^ 
de hacer si está lívida ó morada, y grue­
sa por baxo, y delgada por arriba. Para 
esto no hay cosa mejor que cogerla con 
las pinzas, y cortar por encima lo que 
se juzga á propósito quitar. No se está 
expuesto de este modo á cortar mas ó 
menos que lo que se necesita, porque 
está en la mano no dexar debaxo de las 
pinzas lo que hay de inútil ó excesivo; 
y por tanto de no cortar sino lo que ex­
cede de su longitud ordinaria. Después 

la amputación se han de hacer las 
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mismas cosas que en la extirpación de las 
tonsilas. 

4? JD<? l a lengua. 

L a lengua se halla en ciertos sugetos 
desde su nacimiento pegada ó adherida 
de modo á las partes que están debaxo 
de ella, que es imposible hablar. En 
este caso es menester coger la punta de 
la lengua con las pinzas, y cortar la 
membrana que está debaxo , teniendo 
mucho cuidado de no herir ó lastimar 
Jas venas que están al lado ; porque so­
bre vendria una hemorragia que podría 
tener conseqíiencias fatales; lo demás 
de la curación es lo mismo que lo de los 
artículos precedentes. Se ve que hablan 
muchos en el instante que han curado 
de esta operación. Sin embargo, he co­
nocido una persona, á la qual se le habla 
hecho esta operación, y que no podía 
hablar, aunque llevase su lengua mas 
allá de los dientes. Tan cierto es que en 
la medicina no corresponde siempre el 
efecto á lo que hay motivo de esperar, 
aun quando se hace generalmente todo 
lo que conviene hacer. 



^? D e l absceso que se forma 
baxo de l a lengua. 

Algunas veces se forma baxo la len­
gua un absceso, que comunmente está 
embolsado, y causa mucho dolor. Si es­
te absceso es pequeño, basta hacer una 
incisión con la lanceta ; pero si es consi­
derable , es menester abrir todos los te­
gumentos hasta la bolsa , coger después 
de una parte y de otra con garfios los 
bordes de la incisión, y separar la bol­
sa que está adherida de todos lados. E n 
esta operación se debe tener gran cuida­
do de no abrir ó herir algún vaso grande. 

6? De los labios. 

Los labios se hienden ó abren á ve­
ces, y a mas del dolor que acompaña 
este mal, hay también la incomodidad, 
que impide el hablar ; porque quando 
se quieren proferir algunas palabras so 
aumenta el dolor, se abren ó hienden 
mucho mas los labios, y sale ó fluye 
sangre. S i estas hendiduras ó grietas: 
son superficiales, se curan fácilmente 
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con las unturas convenientes en las úl­
ceras de la boca; pero si son profundas, 
es necesario quemarlas con un instru­
mento de hierro delgado, hecho en 
forma de espátula que se hace as­
cua, y se pasa todo lo largo de los la­
bios sin apoyar encima de ellos, y se 
curan después como las quemaduras de 
las narices. 

C A P I T U L O X I I I . 

D e las enfermedades de l a 
garganta. 

Carece en la garganta, entre la piel y 
la traquearteria, un tumor que llaman 
los Griegos broncocele , que contiene 
unas veces-carne indolente, otras'un hu­
mor semejante á la miel ó al agua, y 
otras pelos mezclados con huesós pe-
qneñítos. Qualquiera que sea la materia, 
contenida en las túnicas de este tumor, 
se puede curar con remedios cáusticos, 
íos quales después de haber corroido los 
tegumentos exteriores, y la tánica o 
cubierta del tumor , dan salida á la nía-
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teria, que sale por ella misma, si es un 
humor, ó que se puede sacar con ios de­
dos, si es de una substancia mas firme. 
Después se cura la herida con la hilaj 
pero el camino mas corto es el del bis­
turí. E n medio del tumor se hace una 
incisión longitudinal, que penetra has­
ta la bolsa, que se desprende ó arranca 
después de las partes sanas con los de­
dos , y que se saca toda entera con las 
materias que contiene. Hecho esto , se 
lava la herida con vinagre, en el que 
se puede mezclar o sal ó nitro. Se re-
unen los labios de la herida con una sim­
ple sutura, se aplica el aparato, usado 
en estas especies de casos, y se asegura 
todo con un vendaje, que no se debe 
apretar mucho, por temor de que inco­
mode la respiración. Si no se ha podido 
arrancar la bolsa, se introducen en su ca­
vidad los cáusticos, que la consumen, y 
se cura la herida con la hila y los supu­
rativos. 
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C A P I T U L O X I V . 

D e los 'vicios del ombligo. 

& e forman á los alrededores del om-
igo muchas enfermedades , y sobre 

cuya naturaleza están poco de acuerdo 
los autores; y esto verosímilmente nace 
de que siendo muy raras estas enferme­
dades , cada uno habló de las que cono­
cía, y nada ha dicho de las que no ha­
bía visto: en general todos convienen 
en la hernia del ombligo; pero varían 
sobre sus diferentes especies. Meges 
cuenta tres de estas, una de las quales 
es causada por el intestino , la otra por 
el omento ó redaño, y la tercera por un 
cumulo de humores. Sóstrates nada di­
ce del omento; pero á las otras dos ana-
de otra tercera producida por las carnes 
superfinas, que están algunas veces sa­
nas , y otras veces carcinomatosas. Gor-
gias no habla tampoco del omento j pe-» 
ro admitiendo las otras tres, hace men­
ción de otra quarta causada por el vien­
to. Heron añade otras dos á estas qua-
tro, y son la de omento, y la que se 
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produce á un tiempo por la caída del 
omento y del intestino. 

Qual sea de estas la que se halle 
presente, véanse aquí las señales. Si es 
el intestino el que ha descendido, el tu­
mor ni es duro ni blando; se disminuye 
con el frió, se aumenta con el calor y 
la respiración detenida: algunas veces 
suena una especie de ruido ; quando el 
enfermo está boca arriba vuelve á subir 
el intestino , y el tumor disminuye. S i 
es el omento el que ha caido, á mas de 
las señales que acabamos de mencionar, 
y son enteramente las mismas, el tumor 
es mas blando, va siempre disminuyen­
do hasta su punta ó cima: si se pone la 
mano, se siente que se resvala abaxo el 
redaño; quando está este y el intestino 
son mixtas las señales, de modo que el 
tumor tiene el medio entre la blandura 
y la dureza. Quando hay excrecencia 
carnosa es mas duro el tumor, perma­
nece igualmente grueso, y quando el 
enfermo está boca arriba no cede, aun 
quando se le toque, mientras que los 
tres primeros ceden fácilmente. S i están 
viciadas estas carnes, las señales son las 
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mismas que las del carcinoma. Si es un 
cumulo ó colección de humores, se sien­
te la fluctuación quando se apoya en« 
cima. Si es un cúmulo de flato ó de ay-
re, cede el tumor quando se comprime} 
pero se vuelve á presentar en el instan^ 
te que se dexa de comprimir. 

Ademas de esto, no muda de figura 
quando el enfermo está echado boca ar­
riba. Entre estas diferentes especies de 
hernias no se puede curar la que se ha­
lla producida por el ayre : también es 
peligroso tocar la que dimana de carnes 
carcinomatosas. Si las carnes están sanas, 
es menester cortarlas, y curar la herida 
con la hila. Si es un cúmulo ó colección 
de humores, según algunos, es menes­
ter evacuarlo haciendo una incisión en la 
parte superior del tumor , y curar la he­
rida como acabamos de decir. Por lo 
respectivo á la curación de otras espe­
cies de hernias, hay diversidad de pare­
ceres. Se conoce bien, sin que haya ne­
cesidad de decirlo, que el enfermo debe 
estar echado boca arriba, para que el 
intestino ó el redaño pueda volver a 
caer en el vientre. E n quanto al saco 
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umbilical que queda, y que está enton­
ces vacío j algunos aconsejan que se ha­
gan dos ligaduras, y que se aprieten lo 
mas que sea posible, y dexar que caiga 
de esta suerte. Otros lo agujerean en su 
parte inferior con una aguja enhebrada 
con dos hilos, y con los que aprietan 
después en sentido contrario el saco um­
bilical, como se practica en la opera­
ción del estafiloma. Por este medio se 
destruye la parte del saco , que está so­
bre la ligadura. Otros quieren que an­
tes de atar el saco se haga una incisión 
en la parte superior para poder repeler 
con el dedo mas fácilmente lo que con­
tiene , y después hacen su ligadura. Pe­
ro basta mandar al enfermo que conten­
ga su respiración, para que el tumor 
venga á hacerse de este modo lo mas 
eonsiderable que sea posible. Después 
se tira una línea con tinta en su extre­
midad inferior , se hace poner el enfer-f 
mo boca arriba, se pone la mano sobre 
el tumor para hacer que entre , compri­
miendo con los dedos lo que no ha cal­
do ; y quando todo ha entrado y a , se 
tira el saco umbilical, y se hace una l i -
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gadura fuerte en el sitio que se ha seña­
lado con la tinta; se cauteriza después 
con los cáusticos, ó con el cauterio ac­
tual , todo lo que se encuentra encima 
de la ligadura hasta que llegue á caer, 
y se cura luego la úlcera como las de-
mas quemaduras. Este método sale per­
fectamente , no solo en la caida ó des­
censo del intestino ó del redaño, ó del 
uno y del otro, sino aun en la que es 
producida por un cumulo de humor. 

Mas antes de llegar á la operación 
es menester ver si hay peligro en hacer­
la. No se debe intentar ni en un niño ni 
en un hombre que está ya en la fuerza 
de la edad, ni tampoco en un viejo. L a 
edad mas propia es desde seis años á ca­
torce; es menester que el sugeto esté 
sano, y sea de un buen temperamento, 
que no se halle mal humorado, ni ten­
ga empeynes ni salpullidos, ni otra en­
fermedad semejante. Ademas de esto es­
te método solo es bueno en los tumo­
res ligeros; pero es peligroso en los con­
siderables. Esta operación no se debe 
emprender en otoño ni en invierno, sino 
en la primavera, que es la estación mas 
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ventajosa de todas, ó al principio del 
estío. L a víspera de la operación debe 
mantenerse á dieta el enfermo, ponién­
dole algunas lavativas, para que las par­
tes que están fuera vuelvan á entrar con 
mas facilidad en el vientre. 

C A P I T U L O X V . 

D e l modo como se saca el agua 
d los hidrópicos. 

D i x e en otra parte que era menester 
evacuar el agua en la hidropesía. Me 
queda que decir ahora el modo como 
se ha de hacer esta evacuación. Algu­
nos agujerean los tegumentos en la par­
te izquierda, á quatro dedos de distan­
cia del ombligo; otros hacen el agujero 
en el ombligo mismo; algunos cauteri­
zan primero los tegumentos exteriores, 
y después agujerean la membrana inte­
rior del vientre, porque la reunión de 
las carnes se hace con menos facilidad 
en las partes sobre las quales se ha apli­
cado el fuego. E n la paracentesis es me­
nester introducir el instrumento con mu-
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algún vaso. Este instrumento debe estar 
hecho de modo que su corte tenga co­
mo la tercera parte de ancho de un de-
do. Es menester meterlo bastante aden­
tro para agujerear los tegumentos y el 
peritoneo: se introduce después en la 
abertura una cana de plomo, de bronce 
ó de latón, cuyos bordes estén encorva­
dos exteriormente en la parte superior, 
ó que esté provista todo al rededor de 
un circulo que la impida meterse ente­
ramente en el vientre. L a parte que se 
introduce en el vientre debe ser un po­
co mas larga que la que está fuera , .pa­
ra que pueda pasar mas allá del perito­
neo. Se dexan que salgan las aguas al 
través de esta caña .hasta que se haya 
evacuado la mayor parte; se tapa des­
pués la caña con lienzo, que se introdu­
ce dentro, y se dexa en la herida quan-
do no se ha usado el cáustico. Los días 
siguientes se vuelve otra vez á evacuar 
como cosa de media azumbre de agua 
cada vez, hasta que no quede nada. 
Otros quieren, aun quando no se haya 
empeleado el cáustico, que se saque W 
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cana prontamente, y que se aplique al 
sitio de la puntura ó agujero una espon­
ja mojada en agua fria ó en vinagre; se 
tiene allí la esponja por medio de un 
vendaje conveniente , y al otro día por 
la mañana vuelve nuevamente á in­
troducir la caña, apartando un poco los 
bordes de la herida, que está todavía re­
ciente, y evacúan lo que ha quedado 
de agua; porque estos hacen que salga 
toda en dos veces. 

C A P I T U L O X V I . 

D# las heridas del vientre que penetran 
en lo interior, y de l a herida 

de los intestinos. 

'as heridas del vientre penetran algu« 
ñas veces en lo interior, siguiéndose de 
esto que salgan fuera los intestinos. 
Quando esto sucede, es menester en el 
instante examinar si están heridos los in­
testinos, y si conservan su color natu­
ral. Si están heridos los intestinos del­
gados, he dicho ya que no hay remedio 
\}a experiencia ha mostrado después 
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Jo contrario). Los intestinos gruesos se 
pueden coser, no obstante que sus he­
ridas no se curan siempre; pero curán­
dose, como se curan algunas veces, es 
mejor intentar la curación, aunque du­
dosa , que abandonar el enfermo á una 
muerte cierra. Si los intestinos delgados 
ó los gruesos están lívidos, ó pálidos, ó 
negros, y por consiguiente privados de 
sentido, son superfinos todos los auxi­
lios. Mas si conservan su color natural, 
es menester obrar en el instante, y no 
perder tiempo; porque estando expues­
tos al ayre exterior, y al qual no están 
acostumbrados, pueden viciarse de un 
instante á otro. Se hace poner el enfer­
mo boca arriba con los muslos elevados, 
se dilata la herida, si no es bastante an­
cha , para que vuelvan á entrar con co* 
modidad los intestinos; si parece que es-
tan secos, se les lavará con agua, á la que 
se haya añadido un poco de aceyte. En­
tonces un auxiliante apartará suavemen­
te los labios de la herida con los dedos 
ó con dos ganchos, que se adaptarán al 
peritoneo. E l Cirujano empezará enton­
ces á hacer volver á entrar los intesu* 
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nos que han salido los últimos, procu­
rando conservar sus circunvoluciones ó 
giros. Quando todo ha entrado y a , es 
menester conmover y agitar suavemen­
te el enfermo, para que se coloquen los 
intestinos en su situación natural, y que 
permanezcan en ella i después de la re-
dü'ccion de los intestinos, es menester 
examinar el omento o redaño, y cortar 
con las tixeras las partes que estén v i ­
ciadas, volviendo á reponer suavemente 
lasque están sanas. No basta coser sim­
plemente la piel o el peritoneo, sino que 
es menester recoserlos los dos , y aun 
con hilo doble , y aprerar los puntos 
mas que en las otras heridas, porque no 
hay sitio en que pueda romperse mas 
fácilmente la sutura, á causa del movi­
miento del vientre, y que por otro la­
do no hay que temer que sobrevenga 
alli inflamación considerable. Se román 
pues tos agujas, enhebrada cada una con 
su hilo; se tiene una en cada mano, y 
empezando por el peritoneo, que se de­
be coser el primero, se pasa la aguja de 
'a mano izquierda al lado derecho de la 
herida á su extremidad, y la aguja de 
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la derecha al lado izquierdo ; se guía el 
peritoneo de dentro hácia afuera, para 
que la punta de la aguja esté siempre 
apartada ó distante dd los intestinos. Co­
sidos así los bordes de la herida por un 
punto de sutura , se mudan las agujas 
de la mano , de modo que se tenga con 
la derecha la que se tenia ántes en la iz­
quierda , y la de la izquierda la que se 
tenia en la derecha. Se hace un segundo 
punto de sutura con estas dos agujas 
como la primera vez ; se hace después 
una tercera, quarta, y así consecutiva­
mente , mudando á cada punto de sutu­
ra las agujas de la mano hasta que esté 
enteramente cosida y cerrada la abertu­
ra del peritoneo. Después de esto se pa­
san los mismos hilos y las mismas agu­
jas por la piel, y se cose como el peri­
toneo , observando siempre llevar la 
punta de la aguja desde dentro afuera, 
y de mudar las agujas de mano á cada 
punto que se da. Finalizadas las dos su­
turas, se aplican encima medicamentos 
glutinativos, se . cubre con una esponja 
ó lana sucia mojada en vinagre; cosa 
que se entiende bastante sin que sea ne-
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inedio de un vendaje, que se hace al re­
dedor del vientre, teniendo cuidado de 
no apretarlo mucho. 

C A P I T U L O X V I I . 

D e l a rotura del peritoneo. 

E l peritoneo se rompe algunas veces 
sin que se hallen los tegumentos exte¿ 
riores, ó la piel, con vicio alguno ó he­
rida , cosa que proviene , ó de algún 
golpe en el baxo vientre, ó de haber­
se detenido largo tiempo la respiración, 
ó porque se ha llevado un peso niuy 
grande. L a extensión muy grande del 
útero en las mugeres produce muchas 
Veces la rotura del peritoneo , y esto 
sucede especialmente cerca de las ingles. 
Como los tegumentos exteriores son 
muy blandos , y se extienden fácilmen­
te , se forma en este sitio un tumor á 
conseqüencia de la rotura del peritoneo. 
Sobre este particular, esto es, sobre la 
curación de esta especie de hernia hay 
diversidad de opiniones. Algunos qLuie-
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ren que se agujeree el tumor en su base 
con una aguja, haciendo una ligadura 
con do? hilos, como en la operación de la 
campaíiilla y de la hernia del ombligo, 
con el fui de que caiga la parte del sa­
co que está encima de la ligadura: otros 
quieren que se haga una incisión en me­
dio del tu mor en forma de hoja de arra­
yan, que es el método que tengo ya 
dicho que debe siempre observarse, 
reuniendo después los bordes de la he­
rida con una sutura. Pero lo mas seguro 
es hacer que esté echado boca arriba el 
enfermo ^ y poner después encima la ma­
no sobre el tumor para descubrir el sitio 
en donde resiste ménos, y allí es segu­
ramente en donde se debe encontrar la 
rotura del peritoneo; porque necesaria­
mente se debe encontrar el tumor mas 
renitente en los sitios en donde se en­
cuentra entero y sin lesión. Descubierto 
así el sitio en donde corresponde la ro­
tura del peritoneo, se ha de hacer una 
incisión que penetre hasta dentro de la 
cavidad del baxo vientre, y cortar el 
medio del tumor, para que sea reciente 
la incisión hecha en el peritoneo, por-
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que los puntos ele la sutura no pueden 
mantenerse en los bordes de una herida 
antigua. Si sucediese que después de 
hecha la incisión quedase algo de los an­
tiguos bordes de la rotura del perito­
neo, sena menester cortar con el bistu­
rí todo lo largo una tirilla muy delga­
da, y que no hiciese mas que desflorar­
los. En quanto á lo demás, se ha de con­
ducir del mismo modo que en la hernia 
del ombligo. 

2? D t las varices del vientre. 

Se forman también algunas veces 
várices ó hinchazones de venas en el 
vientre; pero como su curación no es di­
ferente de la curación de las várices de 
las piernas, no diré cosa alguna hasta 
que hable de esta última. 
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C A P I T U L O X V I I I . 

D e l a naturaleza 6 estructura de los 
testículos, y de sus enfermedades. 

oy á hablar de las enfermedades que 
atacan las partes vergonzosas, y que 
suelen presentarse en los testículos. Mas 
para que se comprehenda mejor lo que 
haya de decir, daré ántes una corta des­
cripción de los testículos. Su substancia 
es algo semejante á la glandulosa, porque 
no contiene sangre, y está privada de 
todo sentido; si se experimenta dolor es 
•quando las membranas que los visten ó 
rodean están magulladas ó inflamadas* 
Los testículos están pendientes baxo las 
ingles, y sostenidos por dos músculos 
que los Griegos llaman cremasteres. 
Cada uno de estos músculos está acom­
pañado de dos venas y de dos arterias. 
Todas estas partes están cubiertas de una 
membrana muy delgada, nerviosa, que 
no contiene sangre, que es blanca, y 
que los Griegos llaman elitroide. Por 
encima de esta túnica hay otra mas es­
pesa, gruesa, que está fuertemente ad-
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herida á la primera por su parte infe­
rior , y que en griego se llama dartos. 
Hay ademas muchas producciones mem­
branosas muy delgadas, que entrelazan 
las venas, las arterias espermáticas y los 
músculos cremasteres, y que vienen á 
reunirse en muy gran número en la par­
te superior de los testículos entre la tú­
nica elitroide y la dartos. A mas de es­
tas dos cubiertas propias á cada testícu­
lo , hay una tercera exterior y común á 
los dos, que nosotros llamamos escroto 
y los Griegos oscheeon.Usta última túni­
ca está ligeramente adherida por abaxo 
á la de en medio; pero no hace mas que 
cubrirla por encima. 

Baxo del escroto se forman las di­
ferentes enfermedades que voy a descri­
bir , y que se producen algunas veces 
por la rotura de las membranas que he­
mos dicho venir de las ingles; y que-
también se presentan algunas veces sin-
estar estas membranas rotas. E l perito­
neo , que separa los intestinos de las par­
tes inferiores, está también sujeto á in­
flamarse , á relaxarse , ó finalmente á 
romperse, á causa de algún golpe vio-. 
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lento recibido en el baxo vientre; enton­
ces el epíploon ó redaño, ó los intesti­
nos desprendidos de la presión del peri­
toneo, caen por su propio peso en la ín« 
gle, en donde encuentran una abertura, 
en la qual se deslizan ó se meten, y ha­
ciendo esfuerzo desde allí contra las par­
tes inferiores, apartan poco á poco las 
membranas nerviosas, y caen en él es­
croto. L a caida del intestino en el escro­
to se llama en griego enterocele, y la de 
el epiploon ó redaño se llama epiploce-
le. Entre nosotros se seña;a la una y la 
otra baxo el nombre general y poco de­
cente de hernia. 

Si ha caído el epiploon, el tumor que 
está en el escroto no disminuye nada, 
sea que esté el enfermo en ayunas, sea 
que se vuelva y se coloque de diferen­
tes modos, y aun quando se retenga la 
respiración , no aumenta mucho el tu* 
mor; es desigual al tacto, blando y res-
valadizo. 

Quando el intestino ha descendido, 
el tumor está sin inflamación; se aumen­
ta unas veces, otras se disminuye, por 
lo común no es doloroso, y desaparece 
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algunas veces enteramente , si el eníer-
mo permanece tranquilo, ó está echado 
boca arriba; ó á lo ménos se disminuye 
de modo que no se perciben sino algu­
nos restos ligeros en el escroto: se au­
menta quando se grita con fuerza, quan-
do se come mucho, ó quando se lleva 
algún gran peso : se contrae con el trio, 
y se dilata con el calor : entonces está 
tirante, redondo y liso al tacto: el tumor 
que se siente debaxo es resvaladizo; si 
se comprime con la mano, cae nueva­
mente hacia abaxo haciendo algún rui­
do. Esto es lo que sucede quando el 
mal es ligero. Pero si los intestinos que 
han caido están llenos de materia fecal, 
el tumor es de un volumen mucho mas 
considerable, y es imposible volverlo á 
hacer entrar. Se sienten dolores en el es­
croto , en las ingles y en el baxo vientre, 
y es también muy común que esté afec­
tado , ó se resienta el estómago, en cu­
yo caso vomitan cólera los enfermos, 
primeramente amarilla, después verde, 
y algunas veces negra. 

Algunas veces se presenta también 
un humor en el escroto , sin que se ha-



ya roto ó relaxado el peritoneo. Este tu-
mor se produce por un cumulo ó colec­
ción de agua , y es de dos especies; por­
que unas veces se recoge el agua entre 
las túnicas de los testículos, y otras ve­
ces entre las producciones membranosas 
que entretexen ó enlazan las venas y las 
arterias espermáticas. Quando vienen á 
ponerse callosos estos vasos, á conse-
qüencia de,alguna enfermedad , el agua 
que se recoge entre las túnicas del tes­
tículo no ocupa siempre el mismo sitio; 
porque unas veces está entre la túnica 
exterior y la del medio, y otras veces 
entre esta y la interior. Los Griegos lla­
man uno y otro de estos tumores con el 
nombre de hídrocele. En quanto á nues­
tros autores, que no se han dedicado bas­
tante á distinguir estas diferentes espe­
cies de enfermedades , les dan el nom­
bre de hernias, como á las primeras. 

Las hernias tienen señales que les 
son comunes, y otras que les son propias. 
Las primeras sirven para conocer que 
son producidas por un cúmulo ó colec­
ción de humores, y las segundas para 
distinguir el sitio en donde se hallan es-
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tos mismos humores. Tenemos seguri­
dad de que hay una colecion de agua sí 
el til mor no desaparece enteramente, y 
si viene únicamente á hacerse mas pe­
queño quando el enfermo'está sin haber 
comido, de modo que tiene hambre , ó 
que tiene un poco de calentura, espe­
cialmente en los niños y muchachos. E l 
tumor es blando, si no hay mucha agua 
estancada; pero es renitente ó resiste al 
tacto , si hay mucha abundancia , como 
si fuera un cuero ó vexiga muy llena y 
bien apretada. Las venas del escroto es-
tan también infladas, y si lo compri­
mimos con los dedos ceden las aguas á 
la presión , se esparcen á los alrededo­
res, que no están comprimidos y los hin­
chan ; entonces se ve al trabes del es­
croto, como se ve al través de un v i ­
drio ó de un cuerno trasparente, y no 
es doloroso el tumor por el mismo. E l 
modo de conocer el sitio del tumor es el 
siguiente: se toma el tumor en la ma­
no , se comprime con dos dedos, v si el 
agua está entre la túnica superior y la 
del medio, se siente Imctuar suavemente 
entre los dos dedos. E l escroto está mas 
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blanco y menos tenso; no queda encima 
la presión de los dedos, ó no queda sino 
muy poca, y no se puede sentir ni percibir 
el testículo que está en este lado. Si las 
aguas están contenidas ó encerradas ba-
xo la túnica del medio, el escroto se hin­
cha mucho mas, y el miembro está casi 
enteramente escondido baxo del tumor. 

A mas de estas diferentes especies 
de hernias hay otra aun que no se pro­
duce ni por la relaxacion , ni por la ro­
tura del peritoneo, sino por la dilata­
ción varicosa de las venas espermáticas, 
llamada por los Griegos con el nombre 
de circocele. Las várices ó hinchazones 
de venas están algunas veces situadas en 
la parte superior del escroto, y ocupan 
las venas de este ó las de la membrana 
de en medio, ó las de la membrana inte­
rior : algunas veces también están situa­
das baxo la túnica interior, sobre el cuer­
po del testículo mismo y el músculo cre-
master. Las várices del escroto se distin­
guen á la misma vista; pero las de la tú-
nica de en medio y de la inferior no es-
tan á la verdad tan aparentes, por estar 
mas escondidas ó metidas, y porque ade-
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mas de que hay un tumor que es mas ó 
menos grueso, según lo grande y ex­
tenso de las venas, y también muy re­
nitente al tacto, se perciben desigualda­
des sobre el cuerpo mismo de las venas; 
y el testículo de este lado está colgando 
mas abaxo que el otro. Si estas várices 
están situadas sobre el cuerpo mismo del 
testículo y del músculo cremaster, cuel­
ga mucho mas abaxo de lo que debería 
el testículo , y es mas pequeño que el 
otro, porque recibe menos nutrimento, 
ó le ha perdido. 

También se forman alguna vez,aun­
que rara, excrecencias carnosas entre las 
túnicas: á esta especie de hernia llaman 
los Griegos sarcocele. 

E l testículo mismo se inflama y sp 
hincha también á veces, y está acompa­
ñado de calentura; si la irtflamacion no 
se termina prontamente, se extiende el 
dolor hasta las ingles é hijares; estas 
partes se inflan, y el músculo que sos­
tiene el testículo se pone hinchado y se 
endurece. 

También sobrevienen hernias en la 
,ngle, que los Griegos llaman bubonocele. 



C A P I T U L O X I X . 

D e l a curación general de las enfer­
medades de los testículos y primeramen­

te de l a incisión y curación de l a ingle, 
y del escroto. 

'espues de la menuda descripción que 
acabamos de hacer de las diferentes es­
pecies de hernias, pasaremos al presente 
á su curación particular y general. Em­
pezaré por la curación general, y habla­
ré de aquellas en que se emplea el bis­
turí . Y en quanto á las q̂ ue piden otro 
método ó son incurables, se hablará 
quando se trate de la curación de cada 
especie en particular. L a incisión se ha­
ce unas veces en la ingle, y otras en el 
escroto. Se ha de disponer el enfermo 
no dexándole beber sino agua por el es­
pacio de tres días antes , y se le ha cíe 
prohibir que tome alimento alguno sóli­
do en el dia ántes. Dispuesto todo ya 
pará la operación, se hará que esté el 
enfermo echado boca arriba, y si se ha 
de hacer l a incisión en la ingle, afey tan-
do el pubis, si está ciíbierto de peta; 
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te la piel de la ingle, se hará la incisÍDn 
debaxo del vientre, en aquel si t io en 
que las túnicas del testículo vienen á 
reunirse al abdomen ; se introducirá 
con audacia el escalpelo hasta que haya 
llegado á la túnica exterior, que es la 
del escroto, y se haya abierto la túnica 
media. Hecha la incisión , se encontrará 
debaxo una abertura, en la qual se ha 
de introducir el dedo índice de la mano 
izquierda, para apartar las membranas, 
y desprender el saco hemiario. Enton­
ces cogerá un ayudante con la mano iz­
quierda el escroto, lo elevará tirando 
hacia é l , y io apartará lo mas que pue­
da de la ingle con el testículo, entre 
tanto que el Cirujano corte con el brsr 
íurí todas las producciones membrano­
sas que cubren la túnica media, si no 
puede separarlas con los dedos. Hecho 
esto, el ayudante dexará el testículo, 
para que venga á presentarse á la aber­
tura de Ja incisión , y que se pueda co­
locar sobre el vientre con sus dos túni­
cas. Si se percibe alguna cosa viciada, se 
cortará. Cómo hay muchas venas que 
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corren , no solamente sobre el testículo, 
sino también sobre sus túnicas, se cor­
tarán en el instante con el bisturí las mas 
pequeñas, y en quanto á las mayores, 
se hará ántes una ligadura con hilos muy 
largos para precaver la peligrosa hemor­
ragia que podria sobrevenir. 

Si la túnica media estuviese dañada, 
ó si el mal está situado debaxo, se ha­
brá de cortar de modo que llegue á lo 
alto de la ingle; sin embargo, no se cor-
tará enteramente por su parte inferior, 
porque habria un peligro extremo en 
cortarla en la base del testículo , en don­
de está fuertemente adherida con k 
túnica inferior. ^ 

L o mismo se hará en la túnica infe­
rior si se presenta en mal estado; pero 
no se hará la incisión en la parte mas 
alta de la ingle, sino un poco mas baxa, 
para no ofender el peritoneo, cosa que 
podria traer una inflamación considera­
ble. Sin embargo, no se ha de dexar 
una porción muy grande, por el temor 
de que lo que quedase no viniese a ha­
cerse fistuloso, y diese lugar al mis­
mo mal. 
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Limpio ya así el testículo, se le vol­

verá á meter muy suavemente ett él es­
croto con sus venas, sus arterias y su 
imiscuío j y se ha de ver y cuidar qué no 
caiga sangre en la cavidad del escroto, 
ni dexár coágulo alguno de sangre en 
ningún sitio. Sí él Cirujano ha tenido 
precisión de hacer la ligadura dé algu­
nas venas ̂  dexará colgando fuera de la 
herida las extremidades ó puntas del 
hüo con qué las haya atado. Estas ve­
nas caerán por ellas mismas con la liga­
dura sin causar dolor alguno ^ formada ó 
establecida ya la supuración. Se reuni-
rán después los bordes dé la herida con 
dos suturas entrecortadas j y se aplica-
fail encima medicamentos aglutinativos; 

Algunas veces es necesario hacer 
una incisión en uno de los bordes de la 
herida ^ para que séá mas fuerte y mas 
extensa la cicatriz. Éñ este caso ilo se 
necesita qué la hila apoyé mucho sobré 
la herida , sino que no haga j por decirlo 
asi , mas qué estar como sobrepuesta; sé 
pondrán ertcimá médieamentos propios 
Para impédir la inflamación, como v. gr. 
13 lana sucia ^ ó uná esponja mojada en 

x 2 
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vinagre: por lo demás se procederá co­
mo en los demás casos, en los que se ne­
cesita establecer la supuración* Quando 
se ha de abrir el escroto, se hará igual-
mente que el enfermo esté echado boca 
arriba; se cogerá después fuertemente 
el escroto por debaxo con la mano iz­
quierda , y se hará la incisión. Si el mal 
es pequeño no se abrirá sino como una 
tercera parte; si es muy considerable, 
se hará mayor la incisión , de modo que 
solo quede la parte de abaxo en donde 
está apoyado el testículo. Es menester 
primeramente tener el bisturí derecho, 
y no apoyar sino es muy ligeramente, 
para no abrir mas que el escroto; des­
pués se inclinará un poco la punta del 
instrumento para cortar las membranas 
transversas, que están entre la túnica del 
escroto y la túnica media del testículo. 
H a s si el mal está colocado sobre esta 
túnica, no se abrirá esta; si está debaxo, 
se abrirá igualmente que la; tercera si el 
mal está situado ó encerrado debaxo. En 
qualquiera sitio que esté el asiento del 
mal , hallado que sea, es menester que 
«n auxiliante tire suavemente el esao-
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to, mientras que el Cirujano con la 
punta del dedo ó el mango del bisturí 
separe la túnica en su parte inferior. 
Quando está separada, la saca fuera,y 
la abre después con un instrumento, que 
se llama pico de cuervo por razón de su 
semejanza: la incisión debe ser bastante 
grande, para que pueda pasar el dedo 
de en medio y el índice. Hecha esta in­
cisión se corta lo restante de la túnica 
con el escalpelo, que se hace meter en­
tre los dedos, y se quita todo lo que es^ 
tá viciado. 

Qualquiera que sea la túnica que se 
ha abierto es menester también cortarla: 
si es la de en medio se cortará, como 
tengo dicho arriba, en lo alto de la in­
gle; y mas baxo si es la última. Por lo 
demás, antes de cortarla, es menester 
hacer una buena ligadura igualmente 
que en las venas, en donde sea esta ne­
cesaria , y dexar que cuelguen fuera de 
la herida las puntas ó cabos del hilo. 

Hecho esto, se coloca el testículo 
en su lugar, y se reúnen los bordes de 
^ incisión con las suturas, que no de-
tai estar muy distantes las unas de las 



326 
otras por el temor de que los bordes no 
se junten bien, y que dure la curación 
mucho mas largo tiempo : tampoco de­
ben estar muy unidas ó cercanas para 
que no se aumente la inflamación. Es 
menester también atender á que no que­
de nada de sangre en el escroto, y apli­
car encima de las. suturas medicamentos 
aglutinad vos. 

Si ha caído algo de, sangre dentro del 
escroto, Q han caido algunos coágulos, es, 
menester hacer una incisión por debaxo, 
en el sitio en donde está la sangre, y 
después de haberla quitado se aplica so­
bre la incisión una esponja mojada en 
vinagre muy fuerte. E n estas especies 
de operaciones no se debe levantar el 
apaiato hasta el dia quinto, si no hay 
dolor: bastará rociar dos veces al dia 
con vinagre; h lana Q la esponja que se 
ha aplicado encima. Si hay dolor se le­
vantará ^n el día tercero, y si son sutu­
ras entrecortadas las que se han hecho, 
se cortarán, ó si no se ha hecho mas 
que poner la hila, se quitará, y se 
pondrá otra nueva, que se mojará en 
aceyte rosado ó en vino. Si se aumenta 
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la inflamación, se añadirá á estos prime-
ios remedios una cataplasma hecha con 
lenteja y miel , ó con la corteza de gra­
nada cocida en vino austero, ó con to­
dos estos Ingredientes juntamente mez­
clados. Si aun con esto, no se suaviza la 
inflamación, se fomentará la herida des­
pués del dia quinto con agua caliente, 
hasta que el escroto, esté mas delgado ó 
deshinchado , y mas cubierto de arru­
gas; y entonces se usará una cataplasma 
hecha con la harina de trigo, y un poco 
de resina de pino, que se cocerá en v i ­
nagre si el enfermo es robusto, ó en 
miel si es delicado.. De qualquiera espe­
cie que sea el, mal, si la inflamación es 
considerable , no hay que dudar que es, 
menester aplicar los supurativos. 

Si se ha formado materia en el es--
croto mismo, se debe hacer una peque­
ña incisión para dar salida á esta mate-
na, y na aplicar mas hila que la que se 
necesita para cubrir la incisión ó abertu­
ra. Acabada la inflamación se usará * 
por razón de los nervios,, de la última 
cataplasma mencionada, y después del 
cerato. Estas son propiamente las cosas 
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eme pertenecen á estas especies de heri­
das. En quanto á lo demás de la cura­
ción y régimen de alimento que se debe 
seguir, es absolutamente el mismo C|UQ 
en las demás especies de heridas, 

C A P I T U L O X X 

JOe l a curación del descenso 6 caidá 
del intestino en A escroto. 

ropuesta así la curación general de 
las hernias, pasaremos á la curación par­
ticular de cada especie. Si el intestino 
ha caído en el escroto en un niño, an­
tes de echar mano del bisturí, es menes­
ter experimentar el braguero ó vendaje; 
para este efecto se hace un braguero, a 
cuya extremidad se cose una como pelota 
hecha de lienzo, que se aplica para repe­
l e r é impedir que el intestino pueda des­
cender del vientre; se aprieta fuerte-
mente el resto del braguero al rededor 
del cuerpo. Muchas veces se consigue 
esto por medio de un vendaje, que im^ 
pide que salga el intestino del vientre, 
y se remedia la rotura ó relaxacion del 
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peritoneo. Si siendo ya mas grande el 
niño vuelve nuevamente á caer el intes­
tino, y es en grande porción, cosa que 
se puede juzgar por lo grueso del tu­
mor, hay peligro en emplear el bisturí, 
con especialidad si la hernia está acom­
pañada de dolor y de vómito (acciden­
tes que casi siempre se ocasionan por la 
detención de las materias fecales en este 
sitio del intestino), y en cuyo caso no se 
ha de cuidar mas que de palear y sua­
vizar el mal, y hacer que vuelva á en­
trar el intestino por otros medios. 

Se debe sangrar del brazo, y si las 
fuerzas lo permiten , mandar que el en­
fermo esté á dieta tres dias, ó á lo me­
nos lo mas que se pueda, con respecto 
á las fuerzas del cuerpo. A l mismo tiem­
po se aplicarán cataplasmas hechas con 
la simiente de lino cocida en vino mez­
clado con miel, y después con harina 
de cebada y la resina. También se pon­
drá el enfermo en baño de agua calien­
te , al qual se le haya añadido aceyte; 
y solo tomará algún alimento ligero y 
caliente. Algunos mandan lavativas; es­
tas pueden penetrar basta los intestinos 
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que han caído en el escroto; mas no 
pueden hacer que salga nada de él. Si 
¿espues de haberse suavizado el mal, 
con los remedios que acabamos de men­
cionar , vuelve nuevamente, el dolor % se 
repetirán las mismas cosas.. 

Si ha caido en el escroto una gran 
porción de intestino sin que haya dolor 
alguno, es también inútil emplear el bis­
turí ; no porque no se pueda por este 
medio hacer que salga del escroto la 
porción de intestino que ha caido, por­
que esto únicamente lo impediría una 
inflamación muy considerable, sino por­
que aun después que se hubiese repeli­
do de allí , se detendría en la ingle,. y 
formaría un tumor, de modo que el 
mal no haría mas que mudar de lugar, 
sin que por esto hubiese curación. 

Mas en los, casos, en que se deba em­
plear el escalpelo, es, menester quando 
se ha negado á, la túnica media , que la 
coja un auxiliante por los bordes, y la 
eleve con dos ganchos, mléntras que el 
Cirujano las separa de las diferentes 
membranas, que la tienen adherida á la 
túnica inferior; porque seria peligroso 
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abrirla sin estas precauciones, y habría 
riesgo de herir el intestino que está 
debíixo. Desprendida ya enteramente, 
se abrirá después la ingle hasta el testí­
culo , que se cuidará mucho de no ofen­
der, y después se cortará la túnica. Es ­
te pues es el método que casi siempre 
se debe seguir quando el enfermo es 
muy joven y es ligero el mal. 

Si es un hombre robusto, y el mal 
muy considerable, no se debe extraer 
tampoco el testículo, sino que se debe 
dexar en su lugar, y obrar del modo si­
guiente, Se hace una incisión en la ingle 
del modo que acabamos de decir, y que 
penetre hasta la túnica media , que se 
cogerá del mismo modo con dos gan­
chos; pero de suerte, que aquel que es­
tá 4 U izquierda apoye sobre el testí­
culo, para impedir que salga pot la he­
rida. Se abrirá después por baxo esta 
túnica con el bisturí, se llevará el dedo 
índice de la mano izquierda hacia aba-
xo á la base del testículo, para compe­
lerlo hacia la abertura de la herida : des­
pués de esto se separará con el dedo pul­
gar y el índice de la mano derecha la 
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vena, la arteria, el músculo y h túni­
ca que los ctibre, de la túnica superior. 
Si lo impiden algunas membranas adhe­
ridas se cortarán con el bisturí, para que 
se presente totalmente á la vista la tú­
nica media. Quando se ha cortado todo 
lo necesario, y vuelto ya á poner en su 
lugar el testículo, se corta una pequeña 
tira de la incisión hecha en la ingle, 
para que sea mayor la abertura, y que 
crezca mas carne, para que se forme una 
cicatriz mas fuerte. 

C A P I T U L O xxr. 

D e l a curación de la ca ída del omento 
ó redaño en el escroto. 

S i el omento ha caido en el escroto se 
ha de hacer del mismo modo una inci­
sión en la ingle , y separar las túnicas 
del modo que tenemos dicho. Se debe 
examinar si es grande ó pequeña la por­
ción de redaño que ha caido. Si es pe­
queña , se debe impeler otra vez hacia 
el vientre, haciendo que pase por la 
abertura de la ingle, ó con los dedos , ó 
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con el mango del escalpelo : si es consi­
derable, es menester dexar que cuelgue 
tal como ella es, y frotarla con los cate-
¡Teticos ó cáusticos hasta que se seque, 
7 cayga Por e^a niisma. Algunos la pa­
san con una aguja enhebrada con dos 
hilos, y hacen una ligadura, apretando 
fuertemente los dos cabos ó extremos 
de cada hilo en sentido contrario. De 
este modo se seca la porción de redaño, 
y cae también, aunque mas tarde. L a 
curación se abreviará si se aplican sobre 
el omento, encima de la ligadura, los 
medicamentos que consumen las carnes 
sin corroerlas, y que los Griegos lla­
man sépticos. Ha habido Cirujanos que 
cortaban el omento con las tixeras, cosa 
que no es necesaria , quando es peque­
ña la porción que ha caido, y cosa que 
puede ocasionar una hemorragia si es 
considerable la porción; porque êl omen­
to ó redaño está sembrado de venas, y 
aun muy gruesas; ni hay que tomar 
por exemplo para esto lo que hemos 
dicho hablando de las heridas del vien­
tre, estoes, que era menester cortar con 
las tixeras la porción de redaño que ha-
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bia salido, porque el caso es enteramen­
te diferente, en atención á que en las 
heridas del vientre aquella porción de 
redaño está muerta, y por otro lado no 
se puede cortar por medio alguno mas 
seguro. Vuelto ya á hacer entrar el re­
daño en el baxo vientre, se reunirán 
los bordes de la herida con una sutura: 
si la porción fuese muy considerable para 
hacerle que pueda volver á entrar ^ y si se 
há dexado secar fuera, se hará una inci­
sión sobre los bordes de la abertura, y 
se cerrará, como hemos dicho arriba. 

2? D é l a curación de. í a hcrnid 
aquosa¿ 

Si ía hernia dimana de un cúmulo 
ó colección de agua , se debe hacer una 
incisión en la ingle, quando se halla en 
un niño, á no ser que se Oponga la mu­
cha cantidad de licor encerrado en el 
tumor. E n los hombres se debe hacer 
esta incisión en el escroto, y siempre 
que hay mucha agua extravasada ó es­
tancada. Después, si se ha abierto la 
ingle, se tiran las túnicas por la abertu-
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ra que se ha hecho, y se hace salir el 
agua: si la incisión se ha hecho en el 
escroto, y el mal está enteramente de-
baxo,no hay mas que evacuar el hu­
mor: si está encerrado en las membra­
nas , es menester cortarlas ó abrirlas, y 
se harán después en el escroto para lim­
piarlo xeringatorios ó inyecciones con 
el'agua, en la qualse haya disuelto sal 
ó nitro : si el humor está encerrado ba-
xo la túnica media ó inferior, es me­
nester sacarlas del todo fuera del es­
croto , y extirparlas* 

C A P I T U L O X X I I . 

Curación del cir'socek. 

S i el cirsocele está situado sobre el es­
croto mismo i es menester cauterizarlo 
con hierrecillos sutiles y agudos que se 
introducen en las venas varicosas, cui­
dando mucho de no quemar nada sino 
estas venas: especialmente es menester 
usar de estos hierrecillos quando las ve­
nas están entrelazadas ó enroscadas las 
unas en las otras, y forman como es-
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pedes de pelotones: después se aplica 
encima una cataplasma de harina he­
cha con agua fría, y se asegura por me­
dio de un vendaje , que conviene, como 
tengo dicho, en las enfermedades del 
ano : al dja.tercero se usa de una cata­
plasma hecha con la lenteja y la miel; 
después, de haber caido las escaras, se 
limpian las ulceras con miel, se encar­
nan con el aceyte rosado, y se cicatri-
jzaa con la hila seca. Si las varices están 
situadas sobre ,1a membrana media , es 
menester hacer una incisión en la ingle, 
hacer que salga fuera la túnica, y sepa­
rar con los dedos,; ó con el mango del 
bisturí, las venas varicosas, y se hará 
una ligadura con un hilo de lino por 
encima y por debaxo en los sitios .en 
que estén, ellas adheridas; y después de 

.haberlas cortado por baxo de la ligadu­
ra , se vuelve á poner en su lugar el 
testículo. Pero si eLcirsocele ataca la 
tercera tíinica , es preciso cortar la se­
gunda y después, si no hay mas que 
dos ó tres venas varicosas sobre la tú­
nica inferior, y está en buen estado la 
n-uyor parte de esta túnÍGa , es menesteí 
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hacer ligaduras en estas venas arriba y 
abaxo, y cortarlas, como acabamos de 
decir, y se vuelve á colocar después el 
testículo. Mas si hay várices por toda 
la extensión de esta túnica, es preciso 
introducir el dedo índice por la abertu­
ra de la incisión, pasarlo por debaxo de 
ks venas varicosas, é impelerlas, levan­
tándolas hacia arriba, hasta que el tes­
tículo de este lado esté á la misma altu­
ra del otro : se hacen después en los bor­
des de la incisión suturas entrecortadas, 
que comprehendan también las venas va­
ricosas. Esto se hace de este modo: se me­
te por lo exterior, esto es, por uno de los 
bordes de la incisión, una aguja, no en la 
vena misma, sino al través de su mem­
brana , y después se viene á pasar con la 
misma aguja el otro borde de la incisión: 
no se deben picar las venas, por el temor 
de una hemorragia , sino la membrana 
<|ue las separa siempre las unas de las 
otras, y de este modo no puede sobre­
venir hemorragia, hallándose suficiente-
mente sujetas las venas por el hilo que 
se ha pasado al través de su membrana. 
No hay necesidad mas que de dos sutu-

TOMO V I . ¥ 
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ras. Se meten después con el mango del 
bisturí todas las venas que se hablan sa-
cado. Se quitan las suturas acabada ya 
la inflamación y limpia ya la llaga, pa-
ra que los bordes de la incisión y las ve­
nas se hallen cicatrizadas las unas con 
las otras. 

Mas quando el cirsocele está deba* 
xo de la túnica inferior, y ataca el tes-
tículo mismo y su músculo , no hay mas 
que un medio de remediar este mal y 
es el de cortar el testículo, que enton­
ces es enteramente inútil para la gene­
ración , y que está siempre colgando mu­
cho mas abaxo que el otro, y aun cau­
sa algunas veces dolor; pero para esto 
es menester hacer una incisión en la in­
gle , sacar fuera la túnica media , y cor­
tarla ; hacer lo mismo con la túnica in­
ferior , y cortar después el músculo que 
sostiene el testículo. Hecha la amputa­
ción se hace la ligadura en las venas y 
las arterias en lo alto de la ingle, y se 
cortan por debaxo de la ligadura. 
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C A P I T U L O X X I I I . 

Del sarcocele ó carne dura que hay en-
iré las túnicas y los testículos, y del 

músculo endurecido. 

Si se ha formado un sarcocele entre las 
túnicas del testículo, no queda duda que 
se debe cortar; pero en esta ultima ope­
ración es mucho mejor hacer la incisión 
en el escroto. Quando está endurecido 
el músculo no se puede curar, ni con 
los medicamentos, ni con la operación 
de la mano. E l enfermo tiene una calen­
tura ardiente, vomita humores verdes ó 
negros; se halla atormentado de una sed 
insufrible; su lengua está seca y áspera, 
y comunmente desde el dia tercero de 
la enfermedad evacúa por el vientre bi­
lis espumosa, que corroe los sitios por 
donde pasa. N i puede tomar alimento, 
ni contenerlo: las extremidades vienen á 
ponerse prontamente frías, viene tem­
blor, se estiran ó extienden involuntaria­
mente las manos, y se cubre la frente de 
ün sudor frió, al que se sigue la muerte. 

Y 2 



C A P I T U L O X X I V . 

T)el cirsocde de l a ingle. 

(guando el cirsocele está situado en la 
ingle, si el tumor es moderado basta ha­
cer una sola incisión; si es mayor se de­
ben hacer dos, y cortar lo que está en­
tre estas dos incisiones. Después, sin sa. 
car fuera el testículo , como he dicho 
que se hacia esto algunas veces en el 
descenso del intestino , se han de coger 
las venas, y se han de atar en el sitio 
en que están adheridas á las túnicas, y 
cortarlas por debaxo de la ligadura. La 
curación de esta herida no requiere na­
da de ouevo particular. 

C A P Í T U L O X X V . 

D e l modo de cubrir l a glande. 

D e las enfermedades de los testículos 
pasaremos á las del miembro. Si tiene al­
guno la glande descubierta, y por de­
coro quiere que se cubra, es una cosa 
que se puede hacer, aunque mas fácil-
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jiiente en un chico que en un hombre; 
con mas facilidad en aquel en quien es­
te vicio es natural, que en el que ha si­
do circuncidado , según que esto se prac­
tica entre ciertas naciones, y mas fácil­
mente en una persona que tiene la glan­
de pequeña, circundada de mucha piel 
arrugada, y el miembro corto, que so­
bra otra en quien todas estas son con­
trarias. En ías que tienen la glande des­
cubierta naturalmente es. menester exe-
cutar lo siguiente: se debe tirar del pre­
pucio por su extremidad, extenderlo 
hasta que cubra la glande , y después 
de haberlo! atado , cortar eircularmenr 
te toda la. piel en la parte superior del 
miembro, evitando con mucho cuidado 
no ofender el conducto de la orina , ni 
las venas que están allí al rededor. He­
cho esto seítira suavemente la piel hacia 
abaxo, de modo que lo que se halla des­
cubierto én lo alto del miembro forme 
una especie de círculo, y después se apli­
cará todo al rededor la hila, para que 
entre los bordes de la incisión crezcan 
las carnes que llenen este espacio, y den 
á la piel de abaxo la facilidad de exten-
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¿derse lo suficiente para cubrir la glande. 
Se debe dexar la ligadura hasta que es­
té formada la cicatriz, y sin que quede 
mas que una pequeña abertura para dar 
paso á la orina. E n los que han sido cir­
cuncidados se ha de desprender la piel 
del miembro, haciendo una incisión to­
do al rededor de la glande. Esta opera» 
cion no es enteramente dolorosa, por­
que desprendida la piel al rededor de la 
glande con el escalpelo , se la puede se­
parar con la mano de abaxo arriba, y 
¿el cuerpo mismo del miembro hasta el 
pubis, sin efusión alguna de sangre. Des­
prendida así la piel, se tira hacia abaxo, 
de modo que venga á cubrir la glan­
de. Concluida la operación se mete el 
miembro en agua fria, y se cubre luego 
con un emplasto propio para moderar la 
violencia de la inflamación. No se debe 
tomar alimento alguno los días siguien­
tes, hasta que se sienta , por decirlo así, 
desmayarse de hambre, por el temor 
de que si comiese no sobrevengan erec­
ciones. Pasada la inflamación se quitara 
el aparato, se cubrirá la glande con un 
emplasto, y se extenderá el prepucio 
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por encima de este emplasto , para que 
ia piel se reúna con las carnes baxo la 
corona de la glande, y que se cure por 
Ja parte superior sin que forme adhe­
rencia alguna. 

2? D e l modo de descubrir l a glande 
quando es tá cubierta. 

Se debe descubrir la glande, por el 
contrario, quando se halla cubierta de 
modo que no se puede desnudar ó des­
volver el prepucio. Los Griegos llaman 
áeste mal con el nombre de fimosis. E l 
modo de hacerlo es el siguiente : se ha­
ce una incisión longitudinal por debaxo 
del prepucio desde lo alto hasta el fre­
no, y de este modo la parte que está ar­
riba se halla suficientemente relaxada, 
y puede desvolverse el prepucio. Si no 
es suficiente esta incisión, porque es de­
masiado estrecho el prepucio, ó porque 
tiene alguna dureza en su parte de arri­
ba , es menester hacer debaxo una inci­
sión triangular, de modo que la punta 
^el triángulo esté mirando hacia el fre­
no, y la base hácia lo superior del pre-
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pucio. Se cura después la herida con la 
hila, y otros medicamentos convenien­
tes; Es menester guardar quietud hasta 
que esté bien formada la cicatriz, por­
que el movimiento ocasiona sobre la úl­
cera frotaciones que la vuelven sórdida. 

3? De la sutura 6 infibulacion. 

Algunas veces se hace la infibula­
cion en los jóvenes para conservarles la 
salud ; y esto se hace del siguiente mo­
do. Se tira el prepucio, y se señala á 
derecha é izquierda con tinta el sitio 
que se quiere agujerear, y después se 
vuelve á dexar caer el prepucio. Si las 
señales caen, ó se hallan encima ó fren­
te á frente de la glande, es una señal de 
que se ha tomado demasiado el prepu­
cio , y se deben hacer mas baxas; si se 
encuentran debaxo de la glande, allí es 
en donde se debe hacer la infibulacion, 
cosiendo el prepucio con una aguja en­
hebrada de hilo. Después se anudan los 
(ios cabos de este hilo, y se remueven 
todos los días hasta que estén firmes las 
cicatrices de. los agujeros. Entonces se 
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quita el hilo, y se pasa 6 pone una. fíbu­
la , que será tanto mejor quanto sea mas 
ligera. Esta operación se debe colocar 
mas entre las cosas inútiles que entre las 
necesarias. 

C A P I T U L O X X V I . 

D i l a dificultad 6 retención de l a orina, 
y de su curación. 

A i gunas veces hay precisión , no solo 
en los hombres sino también en las mu-
geres, de la operación de la mano para 
hacer que salgan las orinas que están re­
tenidas ^ ya porque el conducto de la 
orina se ha puesto flácido ó aplanado 
por la vejez, ya sea porque haya algu­
na piedra ó algún grumo de sangre que 
tapa la abertura, ó sea porque alguna 
ligera inflamación, como sucede algu­
nas veces, impide que se orine natural­
mente. Para este efecto se hacen unos 
cañoncitos de bronce ó latón , y el C i ­
rujano no debe tener nunca menos de 
tres para los hombres, y dos para las 
niugeres, para poder usar de ellos en 
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todas especies de personas grandes ó pe-
quenas. E n quanto á los cañoncitos des­
tinados para los hombres, el mayor es 
de quince dedos de largo , el mediano 
de doce, y el mas pequeño de nueve: 
respecto á los de las mugeres, el mayor 
es de nueve dedos de largo, y el mas 
pequeño de seis. Estos cañoncitos, espe­
cialmente los de los hombres, deben ser 
un poco corvos, muy lisos, y que ni sean 
muy gruesos ni muy delgados. 

Quando se ha de hacer la operación 
en un hombre se ha de colocar boca ar­
riba sobre un banco, ó sobre una cama, 
como en la operación de la piedra. E l C i ­
rujano se coloca al lado derecho, coge el 
miembro con la mano izquierda, é intro­
duce el cañoncito con la derecha en la 
uretra ; quando ya ha llegado al cuello 
de la vexiga , es menester inclinar un po­
co el cañoncito para encontrar el pliegue 
de la uretra, y que entre en la vexiga, y 
quando ya ha salido la orina se saca el 
cañoncito. E n quanto á las mugeres, no 
es menos necesaria á veces que en los 
hombres; pero es mas fácil en ellas la 
introducion del cañoncito, porque tle-
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nen el conducto de la orina mas dere­
cho y mas corto. Su orificio, que se pa­
rece á una pequeña carúncula ó carno­
sidad, está situado encima de la vu lva 
entre los grandes labios. 

E l cálculo ó piedra cae algunas ve­
ces en el cañoncito, en donde viniendo 
á romperse, queda atrancado en la ure­
tra muy cerca de la salida de este canal. 
Es menester sacarlo, si es posible, con 
un limpia ó escarba-oido, ó con el ins­
trumento que se usa en la operación de la 
piedra. Si esto no se puede coseguir así, 
es menester tirar el prepucio lo mas que 
se puede, y después de haber abierto la 
glande, hacer una ligadura: después se 
hace una incisión longitudinal al lado 
del miembro, y se saca la piedra. He ­
cho esto, se afloxa el prepucio , y la par­
te de la piel que está intacta cubre la 
incisión hecha en el miembro, y así to­
ma la orina su camino natural, y se cu­
ra la incisión sin trabajo. 
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2? De l a curación que se hace á los que 
tienen cálculos, ó sea de l a operación 

de l a ta l la . 

Hab iendo hecho ya mención de la 
vexiga y del cálculo ó piedra , parece 
este lugar á proposito para hablar de la 
operación que se debe hacer á los que 
se hallan acometidos del mal de piedra, 
quando no se íes puede curar de otro 
modo: jamas se debe acelerar para lle­
gar á esta operación, porque es muy pe­
ligrosa ; no se debe hacer en todo tiem­
po, m en toda edad, ni en todas espe­
cies de casos. Unicamente se debe execu-
tar en la primavera , y en los niños des­
de la edad de nueve años hasta catorce, 
quando el mal es tan violento que no 
puede ceder á los otros remedios , y que 
el enfermo está amenazado de perecer 
prontamente si se retarda la operación; 
no porque no haya necesidad algunas 
veces de arriesgar algo en la medicina, 
sino porque hay mas peligro en esto que 
en otras cosas, y que esta operación es­
tá acompañada de diferentes especies de 
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accidentes que sobrevienen en diferen­
tes tiempos, y que se referirán descri­
biendo la operación misma. 

E n fin, quando ya se ha resuelto á 
tentar el último recurso, y llegar á la 
operación, es menester preparar el en­
fermo algunos dias ántes , no dándole 
mas que alimentos saludables, ligeros y 
en pequeña quantidad , y sin dexarle 
beber mas que agua. Durante todo este 
tiempo debe pasearse, para que de este 
modo se acerque mas y mas la piedra al 
cuello de la vexiga. También se puede 
conocer por medio de los dedos, como 
enseñaré en la curación , si la piedra ha 
caido ó está en el cuello de la vexiga; 
quando ya se está asegurado, se le hará 
ayunar al muchacho , y al otro dia por 
la mañana , en un lugar caliente , se ha­
rá la operación del modo siguiente. 

Un hombre vigoroso y perito se sien­
ta en una silla alta, toma después el 
muchacho y le pone sobre sus rodillas 
doblándole las piernas , y mandándole 
que ponga las manos en sus corvas, que 
las haga apartar lo mas que pueda, y 
que se mantenga él mismo en esta sitúa-
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cion. Si el muchacho es fuerte, se ponen 
dos asientos ó sillas , la una contra la 
otra, y se hace que se sienten en ellas 
dos hombres vigorosos. Se atan después 
estas sillas la una á la otra de modo 
que no se puedan apartar. Después de 
esto se coloca el muchacho del modo que 
acabamos de decir sobre las rodillas de 
estos dos hombres, y el uno le aparta 
la pierna izquierda, el otro la derecha, 
según están colocados, mientras que él 
mismo tiene sus corvas fuertemente 
agarradas. Y a sea que no haya mas que 
un hombre, ya sea que haya dos que 
tengan el muchacho, sus espaldas de­
ben apoyar sobre su pecho. Por medio 
de esta situación la piel que está enci­
ma del píibis ó empeyne, entre los ilios, 
está bien tensa y sin arruga, la vexiga 
se encuentra contenida ó compelida en 
un espacio mas estrecho, y de este mo­
do es mas fácil coger la piedra. También 
es bueno hacer que se pongan á los la­
dos otros dos hombres vigorosos que im­
pidan que aquel ó aquellos que tienen 
el muchacho vacilen o se meneen. 

Dispuestas asi todas estas cosas, el 



351 
Cirujano, que debe tener bien corta­
das las uñas, después de haber metido 
el dedo índice, y medio de la mano iz­
quierda en aceyte, los introducirá en el 
ano, y apoyará suavemente la derecha 
sobre lo baxo del vientre, por el temor 
de que si los dedos viniesen á apoyarse 
de una parte y de otra muy fuertemen­
te sobre la piedra, no rasgase ó dilace­
rase la vexiga. N i se ha de acelerar ú 
obrar precipitadamente en esta opera­
ción como en la mayor parte de las otras, 
sino que la ha de hacer con la mayor se­
guridad posible: porque si se hiere ó 
dislacera la vexiga sobrevienen convul­
siones, que ponen el enfermo en peli­
gro de muerte. Se debe empezar á bus­
car la piedra al rededor del cuello de la 
vexiga, y si se encuentra , es menos difí­
cil de sacarla. Por esta razón dixe que 
no se debia hacer la operación sino quan-
do se está seguro que existe la piedra 
en este lugar, porque si no lo está, ó 
que está mas adelante , es menester lle­
var los dedos hasta el fondo de la vexi­
ga , y continuar apoyando suavemente' 
la mano derecha. 
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Encontrada ya la piedra (que no 

puede ménos de encontrarse con los de­
dos) es menester conducirla hácia el 
cuello de la vexiga, y con tanta mayor 
precaución quanto sea mas pequeña y 
mas Usa por el temor de que no se esca­
pe , y que no haya necesidad de fatigar 
mucho la vexiga. Para esto es necesario 
llevarla, ó impelerla hácia abaxo con los 
dedos de la mano izquierda , mientras 
que la derecha, que está colocada al lado 
opuesto, impedirá que se vuelva hácia 
atrás. Si la piedra es oblonga, se impele* 
rá hácia el cuello de la vexiga, de modo 
que no pueda escaparse por una de sus 
extremidades: si es plana se colocará 
transversaimente: si es quadrada se colo­
cará sobre sus dos ángulos: si es mas grue­
sa por un extremo, y mas delgada por el 
otro, se la hará entrar por el extremo 
pequeño: si es redonda, se percibe des­
de luego que es indiferente el ponerla 
de un modo ó de otro, á no ser que sea 
mas lisa por un lado que por otro , por­
que entonces seria menester hacerla en­
trar por el medio mas liso. 

Quando ya se ha llevado la piedra 
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al lado, de; la vexiga, .'es menester hac^r 
eo la piel,; cerca del ano, una incisión 

foi'ma'de cruz , que^ penetre hasta el 
cuello dé la vexiga , y cuyas extremida­
des estén un poco mirando hacia los mus­
los. En la parte mas baxa y -mas estrecha 
¿e esta incisión se hace baxo la piel otra 
incisión transversal, que. abre el cuello 
la vexigar ,de modo que la abertura sea 
un poco .mayor que lo grueso de la pk r 
dra. Los que por el temor de que en oste 
sitio no qiiede una fístula , que los Gr ie ­
gos llaman ororvade ,,ó sea deiramamien-
ío de orina, hacen la incisión pequeña , 
se exponen a ios mismos, inconvenientes 
con mucho mayor peligro todavía: por­
que si la piedra no encuentra el caminó 
enteramente hecho, lo abre ella quando 
se saca ,cón fuerza: su figura, su super­
ficie desigual y escabrosa, contribuyea 
aun mucho mas en este caso á que se 
aumenten los accidentes. Puede sobre­
venir una hemorragia, y las convul­
siones, que pongan en peligro la vida 
del enfermo ; y si escapa ó se liberta, 
le quedará en este sitio una fístula mu­
cho mas considerable que lo que hubie-

TOMO v i . « 
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ra sido, si sé hubiera hecho la incisión 
bastante grande para salir la piedra sin 
dislacerar ó herir el cuello de la vexiga. 

Hecha ya la perfecta incisión sa 
presenta á la vista la piedra, cuyo cuer­
po y figura son muy diferentes. Por es­
ta razón, si es pequeña, se lleva ó im­
pele por un lado con los dedos de la ma­
no izquierda, y se tira del otro con los 
de la derecha j mas si es gruesa, es ne­
cesario sacarla con un garfio hecho para 
este intento, y que se aplique sóbrela 
parte superior. Este garfio ó gancho es 
delgado, y ensanchado por su parte an­
terior , que forma una especie de medio 
•círculo; en su parte exterior es liso, y 
bruñido por el lado que toca la vexiga; 
íescabroso, y desigual por el lado que 
coge la piedra. Debe ser mas largo que 
icorto; porque quando es corto no tiene 
fuerza para sacar la piedra. Quando se 
ha introducido este gancho es menester 
inclinarlo á derecha y á izquierda para 
encontrar la piedra, y agarrarla mejor, 
y quando se ha cogido, se inclina el 
gancho. Se necesitan todas estas precau-
tioaes por el temor de que sacando el 
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gancho no se escape adentro la piedra, 
y que viniendo el instrumento á dar 
contra los labios de la ancision , no,> los 
ofenda ó los hiera, cosa que seria muy 
peligrosa como ya hemos dicho. 

Quando se tiene , seguridad de que 
se ha agarrado bien la piedra, es menes­
ter hacer, casi en el mismo-instante, ¡tres 
movimientos á un tiempo, dos á los la­
dos, y uno hácia adelante; pero de mo­
do que se execute todo mi\y suavemen­
te, y que se haga atraer la piedra poco 
á poco: después se eleva un poco la ex­
tremidad del gancho para que se agarre 
mas baxo la piedra, y la haga salir con 
mas facilidad j mas sí es difícil coger­
la por su parte superior, es menester 
agarrarla por su parte lateral* Esta es la 
operación ó el método muy sencillo de 
obrar. 

Pero la variedad de las cosas trae 
también la diferencia en el modo de ha­
cer estas-, porque hay piedras que son 
escabrosas, desiguales, erizadas de pun­
tas , y no es difícil extraer estas especieí 
de piedras quando han caido en el fon­
do de la vexiga. Mas hay mucho pe l í ' 

Z 2 
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gro quando se buscan en el cuerpo de la 
vexiga, ó se extraen de é l , porque quan­
do vienen á herirlas paredes de esta en. 
traña, sobrevienen convulsiones que ace­
leran la muerte del enfermo, con espe­
cialidad , si están adheridas estas piedras 
por algún punto á la vexiga, y la obli­
gan á rozarse quando se sacan. Se cono­
ce que la piedra está en el cuello de la 
Véxiga por la dificultad con que se eva­
cúa la orina; se sabe que es^puntiagu-
dá por la naturaleza de la orina misma 
que se arroja ensangrentada: se debe es­
pecialmente asegurar de la existencia de 
la piedra por medio de los dedos, y no 
llegar á hacer la operación sin haber he­
cho esta experiencia. Entonces no se de­
be comprimir ó tentar dentro sino muy 
ligeramente con los dedos, por el temor 
de que apoyando muy fuerte no se 
dislacere la vexiga. Después se hace la 
incisión. Muchos se sirven también del 
escalpelo en esta ocasión. Megges pre­
tendió que este instrumento no era con­
veniente, porque se puede encontrar 
alguna eminencia en la piedra, y cor­
tando entonces el escalpelo las carnes 
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sobresalientes que la cubren no penetra­
rá hasta aquellas que están mas meti­
das , y así se hallará en el caso de vol­
ver á empezar la incisión. Para reme­
diar este inconveniente inventó un ins­
trumento derecho, redondo por el re­
cazo, semicircular por dentro, y bien 
afilado. L o tenia entre el dedo de en me­
dio y el índice, apoyando el pulgar por 
encima; y lo metia de modo, que de un 
solo golpe cortaba las carnes, y todo lo 
que sobresalía sobre la piedra. L a inci­
sión que hacia por este medio era sufi­
cientemente grande, y no se hallaba 
obligado á volver á tocar. Por lo demás, 
de qualquier modo que se abra el cuello 
de la vexiga , se debe sacar con suavi­
dad la piedra, que es desigual y esca­
brosa, sin hacer violencia alguna para 
llegar á executarlo con mas prontitud. 

3? Señales, por las quales se puede 
conocer s i l a piedra es arenosa 

ó blanda. 

Se puede reconocer antes de la ope­
ración, y en el mismo tiempo de ella, si 



358. , 
la pieara es arenosa , porque en este ca­
so la orina está cargada de arena y píe-
drecílla, y porque la piedra que se sien­
te baxo de los dedos no resiste tanto, 
sino que es lisa y suave al tacto , y res­
bala fácilmente sobre la superficie inter­
na de la vexiga. También se conoce por 
Ja orina si la piedra es blanda y íácil de 
"deshacer, y si está compuesta de otras mu­
chas piedras, que no están fuertemente 
adheridas las unas á las otras. E n este 
caso la orina lleva y arrastra con ella 
como unas especies de pequeñas esca­
mas. Todas estas piedras se deben lle­
var hacia el cuello de la vexiga, mu­
dando muy suave y alternativamente los 
dedos de una parte á otra / por el temor 
de ofender la vexiga, ó romper estas 
-piedras, que podrían dexar dentro al­
gunos pedacitos, que harian después la 
curación mas difícil. Es menester sacar 
después con los dedos ó el gancho la pie-
dra que se presenta á la abertura, 

. Si hay muchas piedras, se deben 
sacar las unas tras las otras: sin embar­
go, si quedase todavía una pequeña, 
valdna mas dexarla, porque hay mucho 



t r a b a j o e n e n c o n t r a r l a e n l a v e x i g a ; y 
a u n q u a n d o s e e n c u e n t r a s e e s c a p a f á c i l ­
m e n t e . S e h a n v i s t o , t a m b i é n p e r s o n a s , 
q u e s i n h a b e r s u f r i d o - l a l i t o t o m í a , h a n 
m u e r t o p o r h a b e r l e s a t o r m e n t a d o l a r g a 
é i n ú t i l m e n t e l a , v e x i g a c o n l o s d e d o s . 
A e s t a s r a z o n e s s e p u e d e a ñ a d i r , q u e 
q u a n d o e s . p e q u e ñ a l a p i e d r a n o d e x a . 
de a r r a s t r a r l a d e s p u é s l a o r i n a c o n e l l a , 
ó l l e v a r l a p o r l a h e r i d a . M a s s i l a p i e ­
d r a e s t a n g r u e s a , q u e n o s e p u e d e s a ­
c a r s i n d i s l a c e r a r e l c u e l l o , d e l a v e x i g a , 
se d e b e d i v i d i r ó p a r t i r e n d o s . A m o n e o 
f u e e l i n v e n t o r d e e s t e m é t o d o ; y p o r 
e l q u a l . f u e a p e l l i d a d o litotomo. E l m o ­
d o d e c o n d u c i r s e p a r a d i v i d i r l a p i e d r a 
e s c o g e r l a c o n u n g a r f i o , d e m o d o q u e 
no s e p u e d a e s c a p a r , y d e s p u é s s e t o m a 
u n i n s t r u m e n t o d e m e d i a n o g r o s o r , d e l ­
g a d o , y e m b o t a d o p o r l a p u n t a , q u e s e 
l l e v a c o n t r a l a p i e d r a m i e n t r a s q u e s e 
g o l p e a ó h i e r e s o b r e e l o t r o e x t r e m o 
d e l i n s t r u m e n t o , q u e d e e s t e m o d o h i e n ­
d e ó d i v i d e l a p i e d r a e n d o s ; p e r o s e 
d e b e t e n e r u n g r a n c u i d a d o q u e n o p e ? 
n e t r e h a s t a l a v e x i g a , y q u e l o s f r a g ­
m e n t o s d e l a p i e d r a n o d i s l a c e r e n n a d a . 



4? De las ftidrds en ¡as migeres. 
obn: 

E s t a s o p e í # ¿ B n é s m i s m á 's6n t a m ­
b i é n s e m e j a n t e s ¿ i i a s m u g e i - e s ; p e r o l a 
e x t r a c c i ó n d e l a ' p ' i ' e d r a t i e n e e n e l l a s a l -
g u h a s ' p a r t i e u l á r i d a e i e s p r o p i a s y y d é l a s 
q u e e s c o n v e n i e n t e H a b l a r ; p o r q u e e l es­
c a l p e l o e s i í i o É l i J - q ú a n d o l a ' p i e d r a es 
p e q u e ñ a , y l a l í e v a l a o r i n a a r r a s t r a d a 
a l c u e l l o d é ' ^ a v e x i g a , q u e e s m a s c o r t o 
y m a s a n c h o é n l a s m u g e r e s q u e e n l o s 
h o m b r e s , y c a e p o r e l l a m i s m a ; y en 
c a s o d e q u e ' s e - d e t e n g a é n e í c o n d u c t o de 
l a o r i n a p o r ' g é r m a s e s t r e c h o , s e p u e d e 
s a c a r - s i n e l m é n o P r i é s g o c o n e l g a n c h o , 
q u e t e n e m o s - j a - m e n c i o n a d o ! M a s s i es 
G O B s i d e r á b l e v H ó ' - s é p u e d e d i s p e n s a r h a ­
c e r l a o p e r a c i ó n ; S i e s u n a d o n c e l l a , se 
i n t r o d u c e n 1 0 d e d o s e n e l a n o c o m o e a 
l o s v a r o n e s ; s e - h a c e d e s p i f e ' u t í a i n c i ­
s i ó n t r a n s v e r s a l e n l o b a x o d e l - g r a n d e 
l a b i o i z q u i e r d o ; s i e s u n a m n g é l - , s e i n ­
t r o d u c e n l o s : d e d ó s e n l a v a g i n a ; , y se 
h a c e l a i n c i s i ó n e n t r e e l c o n d í ¿ t ó ! • d e l a 
o r i n a y e l h u e s o p í í b i s . N o s e d e b e a s u s ­
t a r q u a n d o s o b r e v i n i e s e e n u n a - w t i g e f 
u n a h e m o r r a g i a u n p o c o e o n s i d e r a b l e . 
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D e l modo de curar las personas en 
quienes se ha hecho la litotomía 

ú operación de la talla. 

Q u a n d o s e ha s a c a d o la p i e d r a d e 
l a v e x i g a , s i e n d o r o b u s t o e l e n f e r m o , y 
q u e n o h a s u f r i d o m u c h o , s e d e b e d e -
x a r c o r r e r l a s a n g r e , p a r a q u e s e a m e n o s 
c o n s i d e r a b l e l a i n f l a m a c i ó n q u e s o b r e ­
v i e n e ; y a u n s e p o d r á d e x a r q u e a n d e 
u n p o c o e l e n f e r m o , p a r a q u e p u e d a 
c a e r a l g ú n c o á g u l o d e s a n g r e q u e h a y a 
q u e d a d o e n l a h e r i d a . S i l a s a n g r e n o s e 
d e t i e n e p o r e l l a m i s m a , d e s p u é s d e h a ­
b e r c o r r i d o d u r a n t e u n p o c o t i e m p o , e s 
n e c e s a r i o d e t e n e r l a p a r a q u e e l e n f e r m o 
n o p i e r d a t o d a s s u s f u e r z a s , y a u n s i e s 
d é b i l , ; s e d e b e s u p r i m i r l a h e m o r r a g i a 
h e c h a q u e s e a l a o p e r a c i ó n , p o r q u e l a s 
c o n v u l s i o n e s q u e s o b r e v i e n e n q u a n d o 
h a s u f r i d o v i o l e n c i a l a v e x i g a , n o s o n l a 
í i n i c a c o s a q u e p o n e t a l e s p e r s o n a s e n 
p e l i g r o . S i n o s e r e m e d i a l a h e m o r r a g i a 
p o r m e d i o d e l o s m e d i c a m e n t o s , p u e d e 
s e r t a n c o n s i d e r a b l e , q u e h a g a q u e p e ­
r e z c a e l e n f e r m o . P a r a e v i t a r e s t e a c c i - . 
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d e n t e s e d e b e h a c e r q u e s e s i e n t e e l e n . 
f e r m o e n u n a v a s i j a l l e n a d e v i n a g r e m u y 
f u e r t e , y e n e l q u e s e h a y a d i s u e l t o u n 
p o c o d e s a l . E s t e r e m e d i o c o m u n m e n t e 
d e t i e n e l a h e m o r r a g i a , c o n s t r i ñ e l a v e -
x i g a , y t e m p l a l a i n f l a m a c i ó n . M a s i h a ­
c e p o c o e f e c t o , s e d e b e n a p l i c a r v e n t o ­
s a s s o b r e l a s r o d i l l a s , s o b r e l o s m u s l o s , 
y s o b r e e l p u b i s . 

M v a c u a d a y a l a s u f i c i e n t e q u a n t i d a d 
d e s a n g r e , ó c o n t e n i d a y a l a h e m o r r a ­
g i a , s e m e t e e l e n f e r m o e n s u c a m a , s e 
e c h a b o c a a r r i b a , y d e m o d o q u e l a c a ­
b e z a e s t é u n p o c o b a x a , y m a s . e l e v a ­
d o s i o s r í ñ o n e s : s e a p l i c a s o b r e l a h e r i d a 
u n l i e n z o d e d o s ó t r e s d o b l e s m o j a d o 
e n v i n a g r e , y a l c a b o d e d o s h o r a s d e s ­
p u é s s e e c h a e l e n f e r m o e n u n b a ñ o d e 
a g u a t i b i a , d e m o d o q u e e l a g u a n o s u ­
b a s i n o d e s d e l a s r o d i l l a s h a s t a e l o m b l i ­
g o , y s e l e c u b r e n e x a c t a m e n t e t o d a s l a s 
d e m á s p a r t e s d e l c u e r p o , á e x c e p c i ó n 
d e l a s m a n o s y d e l o s p i e s , p a r a q u e s e 
d e b i l i t e m e n o s , y p u e d a e s t a r m a s l a r ­
g o t i e m p o e n e l b a ñ o . C o m u n m e n t e s o ­
b r e v i e n e u n s u d o r d e l o s m a s a b u n d a n ­
t e s , q u e s e e n x u g a a l r e d e d o r d e l a c a r a 
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c o n u n a e s p o n j a . S e s a c a a l e n f e r m o d e l 
b a ñ o q u a n d o e m p i e z a á h a l l a r s e d é b i l , 
s e l e u n t a d e s p u é s c o n m u c h o a c e y t e c a ­
l i e n t e y c o n l a n a b l a n d a , m o j a d a e n 
a c e y t e t i b i o , s e l e e n v u e l v e e l p u b i s , 
l o s m u s l o s , l a s i n g l e s y l a h e r i d a , s o ­
b r e l a q u a l s e d e x a s i e m p r e a p l i c a d o e l 
l i e n z o q u e l a c u b r e , y s e e c h a d e t i e m p o 
e n t i e m p o s o b r e e s t a l a n a a c e y t e t i b i o 
p a r a h u m e d e c e r l a , y m a n t e n e r l a c a l i e n ­
t e , p a r a q u e e l f r i ó n o p e n e t r e n a d a s o ­
b r e l a v e x i g a , y q u e s e r e b l a n d e z c a n l o s 
n e r v i o s . A l g u n o s a p l i c a n c a t a p l a s m a s c a ­
l i e n t e s ; p e r o e s t a s c a t a p l a s m a s c o m p r i ­
m e n l a v e x i g a , i r r i t a n l a h e r i d a , é i n c o ­
m o d a n m a s p o r s u p e s o , q u e p r o d u c e n 
b i e n p o r s u c a l o r . N i a u n s e n e c e s i t a p o ­
n e r v e n d a j e . 

A l o t r o d i a p o r l a m a ñ a n a , s i h a y 
d i f i c u l t a d d e r e s p i r a r , s i n o fluye l a o r i ­
n a , s i h a y h i n c h a z ó n e n l o s a l r e d e d o r e s 
d e l p u b i s , s e p u e d e e s t a r s e g u r o d e q u e 
h a q u e d a d o s a n g r e c u a j a d a e n l a v e x i ­
g a ; y a s í e s n e c e s a r i o i n t r o d u c i r e l d e d o 
í n d i c e y e l d e e n m e d i o d e l a m a n o i z ­
q u i e r d a e n e l a n o , y m e n e a r y r e m o v e r 
s u a v e m e n t e l a v e x i g a , p a r a q u e h a b l e n -



364 
d o q u e d a d o a l g ú n g r a m o ó c o á g u l o d e 
s a n g r e , s e r e s u e l v a , s e d e s p r e n d a , y c a y -
g a d e s p u é s p o r l a h e r i d a . N i s e r á f u e r a 
d e p r o p ó s i t o h a c e r e n l a v e x i g a , c o n u n a 
x e r i n g u i i l a d e o i d o , p o r l a a b e r t u r a d e 
l a h e r i d a a l g u n a s i n y e c c i o n e s c o n v i ­
n a g r e , e n e l q u e s e h a y a d i s u e l t o n i t r o . 
E s t a s e s p e c i e s d e i n y e c c i o n e s s o n m u y 
p r o p i a s p a r a r e s o l v e r l o s c o á g u l o s d e 
s a n g r e , q u e p u e d e n h a b e r s e f o r m a d o e n 
l a v e x i g a . E s t o s r e m e d i o s s e p o d r á n h a ­
c e r d e s d e e l p r i m e r d i a , s í s e t e m e q u e 

h a y a q u e d a d o a l g ú n c o á g u l o d e s a n g r e 
q u e n o h a y a p o d i d o s a l i r , p o r q u e l a d e ­
b i l i d a d d e l e n f e r m o n o h a p e r m i t i d o q u e 
s e l e h i c i e s e a n d a r . S e c o n t i n ú a n h a c i e n ­
d o l a s m i s m a s c o s a s q u e á n t e s , s e l e b a ­
ñ a , s e c u b r e l a h e r i d a c o n u n l i e n z o 
m o j a d o e n v i n a g r e , y s e l e a p l i c a p o r 
e n c i m a l a n a c o m o y a h e m o s d i c h o . 

M a s n o s e d e b e b a ñ a r t a n f r e q i i e n -
t e m e n t e , n i d e x a r t a n l a r g o t i e m p o e n 
e l b a ñ o u n m u c h a c h o , c o m o u n h o m b r e 
j o v e n , n i u n a p e r s o n a d é b i l c o m o u n a 
f u e r t e : y finalmente s e r á t o d a v í a m a s ó 
m e n o s f r e q ü e n t e e l b a ñ o , y s e p e r m a ­
n e c e r á m a s ó m e n o s t i e m p o , s e g ú n q u e 



s e a m a s o m e n o s c o n s i d e r a b l e l a i n t í a -
m a c i o n , y q u e e l h á b i t o d e l c u e r p o t e n ­
g a m a s ó m é n o s a s t r i c c i ó n . S i d u r a n t e 
e s t e t i e m p o d e s c a n s a e l e n f e r m o , s i e s 
f á c i l é i g u a l l a r e s p i r a c i ó n , s i l a l e n g u a 
e s t á h ú m e d a y l a s e d e s m o d e r a d a , s i 
e l b a x o v i e n t r e n o e s t á t e n s o , s i e l d o ­
l o r n o e s v i v o y l a c a l e n t u r a p o c o c o n ­
s i d e r a b l e , e s p r u e b a d e q u e v a b i e n l a 
o p e r a c i ó n . 

L a i n f l a m a c i ó n a c a b a c o m u n m e n t e 
e l d i a q u i n t o ó e l s é p t i m o . P a s a d a y a 
e s t a , e l b a ñ o e s i n ú t i l : b a s t a q u e e l e n ­
f e r m o c o n t i n ú e e n e s t a r e c h a d o b o c a a r ­
r i b a , y q u e s e r o c í e l a h e r i d a c o n a g u a 
c a l i e n t e , p a r a d i s o l v e r y q u i t a r l a s s a l e s 
a c r e s q u e p o d r i a d e x a r l a o r i n a . S e a p l i ­
c a r á n l o s s u p u r a t i v o s : y s i p a r e c e q u e 
l a ú l c e r a t i e n e n e c e s i d a d d e l i m p i a r s e , e s ­
t o s e h a r á c o n m i e l . S i e l h u m o r q u e fluye 
d e l a ú l c e r a e s a c r e , s e d u l c i f i c a r á c o n 
e l a c e y t e r o s a d o . E l e m p l a s t o , q u e p a ­
r e c e c o n v e n i r m e j o r e n l a o p e r a c i ó n d e 
l a t a l l a , e s e l enneafarmaco; p o r q u e e n 
s u c o m p o s i c i ó n e n t r a e l s e b o , q u e e s 
b u e n o p a r a h a c e r q u e v e n g a l a s u p u r a ­
c i ó n , y m i e l p a r a d e t e r g e r l a ú l c e r a ^ 
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c o n t i e n e t a m b i é n m e o l l o , y p r i n c i p a l ­
m e n t e e l d e t e r n e r a , q u e e s l o m e j o r 
q u e h a y p a r a i m p e d i r l a s f í s t u l a s . A u n ­
q u e n o h a y n e c e s i d a d d e a p l i c a r h i l a s o ­
b r e l a ú l c e r a , s e p u e d e p o n e r e n c i m a 
d e l o s m e d i c a m e n t o s q u e s e e m p l e a n p a ­
r a i m p e d i r q u e s e c a y g a n . L i m p i a s u f i ' 
c i e n t e m e n t e l a ú l c e r a , e s m e n e s t e r c i c a ­
t r i z a r l a c o n l a h i l a s e c a . 

E n e s t o s m i s m o s t i e m p o s e s q u a n d o , 
s i n o h a s i d o f e l i z l a o p e r a c i ó n , s o b r e ­
v i e n e n v a r i o s p e l i g r o s . S e p r e v e e d e s d e 
l o s p r i n c i p i o s q u e s e r á n f u n e s t a s l a s c o n -
s e q ü e n c i a s s i e l e n f e r m o n o d u e r m e , s i 
e s d i f í c i l l a r e s p i r a c i ó n , s i e s t á l a l e n g u a 
s e c a , v l a s e d e s v i o l e n t a , s i e s t á t i r a n t e 
e l b a x o v i e n t r e , s i n o s e c i e r r a l a h e n ^ 
d a , s i l a o r i n a q u e p a s a p o r s u a b e r t u ­
r a n o e x c i t a s e n s a c i ó n d e a c r i t u d y d e 
c a l o r , s i s e d e s p r e n d e n d e l a h e r i d a a n ­
t e s d e l d i a t e r c e r o a l g u n a s s u b s t a n c i a s 
l í v i d a s , s i e l v i e n t r e n o s e m u e v e , ó s i 
n o s e m u e v e s i n o c o n d i f i c u l t a d , s i e l d o ­
l o r e s d e l o s m a s v i v o s , s i s u b s i s t e l a c a ­
l e n t u r a a r d i e n t e d e s p u é s d e l d i a q u i n ­
t o , s i p e r m a n e c e f a s t i d i o á l a c o m i d a , 
s i s e h a l l a m e j o r e c h a d o s o b r e e l v i e n -
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í re; todo es de temer entóncesc Pero no 
hay señal mas peligrosa ni mas fatal que 
la convulsión y el vómito de cólera que 
sobreviene antes del dia nueve. Como 
entonces es de temer que se intkme la 
vexiga, se ha de tirar á evitar este acci­
dente con la abstinencia , el régimen 
exacto, los baños, las fomentaciones, y 
demás remedios que hemos prescrito 
jnas arriba. 

C A P I T U L O X X V 1 L 

De la gangrena qüe solreviéne d la 
vexiga después de la operación 

de la talla. 

JL odos estos accidentes hacen temer 
que sobrevenga la gangrena. Esta se co­
noce, si por la abertura de la herida, 
y por el miembro mismo, sale sanies de 
mal olor , mezclado con materias seme­
jantes á los coágulos de sangre , y á las 
carúnculas pequeñas, parecidas^las ve­
dijas de lana; si al mismo tiempo están 
secos los labios de la herida , si se sien­
ten dolores en las ingles,, si no cesa la 
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calentura, y que se aumenta de noche, 
experimentándose calosfríos irregulares. 
Es muy conveniente examinar hacia 
qué parte tira la gangrena. Si es hácia 
el miembro, éste-se endurece, se pone 
rubicundo^, inflamado y doloroso quan. 
do se toca, y se hinchan los testículos: 
si es hácia la vexiga se , sienten dolores 
en el ano , se hincha k parte alta de los 
muslos, y hay dificultad de extendet 
las piernas: si es hácia uno ú otro borde 
de la herida, W presenta la gangrena á 
la vista misma, y está acompañada po­
co mas o ménoíi de los mismos sintoniáSi. 

L o primero que se ha de hacer es, 
que el enfermo tenga una postura con­
veniente , de modo que la parte hácia 1̂  
qual se dirige el mal esté siempre supe­
rior ó elevada. A s i , si se dirige hácia el 
miembro, debe estar el enfermo boca 
arriba, y si es hácia la vexiga, debe.es­
tar echado sobre el vientre : si es hácia 
los bordes de la herida , ha de estar echa­
do sobre el lado que parece ménos en­
fermo. Por lo que hace a los remedios, 
es menester bañar el enfermo en el agua 
en que haya cocido el marrubio , ó el 



ciprés, o el arrayan; con el mismo co­
cimiento se harán también inyecciones 
en J a vexiga por medio de una xerin-
guilla í se aplicará encima una cataplas­
ma de lenteja y de corteza de granada, 
mezcladas y cocidas en vino, ó de hojas 
de zarzamora ó de olivo cocidas en el 
mismo licor; ó alguno de los remedios 
f ie hemos dicho ser propios para repri-
mir y limpiar las úlceras. Si se usa de 
polvos, se soplarán sobre el mal con un 
cañón ó pluma de escribir. 

Quando empieza á contenerse h 
gangrena , se limpiará la úlcera con v i ­
no mezclado con miel: se evitarán todos 
los ceratos, porque reblandecen las par­
tes, j las disponen mas á recibir la im­
presión del mal; es mejor untar la úlce> 
ra con una preparación de plomo lava­
do mezclado con vino, y aplicar enci-

un lienzo mojado en la misma com­
posición. Con estos remedios puede líé-
pr á sanar : mas esto no obstante, se de­
be saber que quando- ataca estas partes 
.na íllcera, padece éf estómago por la 

simpatía ó consentimiento que hay en-
tre él y la vexiga; y "así sucede aue no' 

TOMO V I . AA 
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permanecen los alimentos en el estoipa-
go, ó que si permanecen no se digieren, 
y por consiguiente, ni se puede hacer 
la nutrición, ni limpiarse y encarnarse 
la herida , por lo que es inévitable la 
muerte del enfermo. 

No pudiéndose socorrer con estos 
remedios, es menester desde el primer 
dia tener cierto régimen , tanto en la co­
mida como en la bebida; y no usar si-
no de alimentos humectante» y refrige­
rantes : quando está limpia la úlcera se 
usa de los alimentos de la clase media, 
evitando todas las especies de legum­
bres y de salsas. Se debe beber con mo­
deración , porque si se bebe poco se in­
flama la herida, sobreviene la vigilia, y 
se disminuyen las fuerzas: sí se bebe 
mucho se llena la vexiga, se extiende y 
se irrita. Se conoce con mucha facilidad 
lo necesario que es no beber sino agua, 
para que haya necesidad de decirlo. 

Este método comunmente hace que 
el vientre esté perezoso, y en cuyo ca­
so se ponen lavativas con el cocimiento 
de feno greco, ó de malva. Se introdu­
ce también en la herida, por medio de 



un xennga oído, este mismo licor mez­
clado con aceyte rosado., quando la ori­
na corroe los bordes de la úlcera, y no 
le permite detergerse ó limpiarse; por­
gue en el principio la orina acostumbra 
salir por la herida; y quando esta se cu­
ra fluye en parte por la abertura de la 
herida, y en parte por la uretra, hasta 
que esta enteramente cerrada la cicatriz. 
Esto sucede algunas veces hasta el ter­
cer mes, otras veces hasta el sexto, y 
aun algunas veces hasta completado el 
año. . , 

N i se debe desesperar de que se c i ­
catrice perfectamente la herida., á no ha­
ber padecido considerablemente el cue­
llo de la vexiga, ó que no se hayan des­
prendido de la úlcera misma muchas 
carúnculas considerables y algunas par­
tes nerviosas. Se ha de tener sumo cui­
dado en que no quede fístula en este si-
110, ó á lo ménos que no quede sino 
touy pequeña. Quando la herida em­
pieza á cicatrizarse es menester estar 
echado con las piernas extendidas y bien 
)untas, á no ser que la piedra que se ha 
sacado haya sido arenosa y blanda ; por-

AA 2 
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que en este caso necesita mas tiempo la 
vexiga para limpiarse. Así que, se debe 
dexar abierta la herida mas tiempo, y 
no dexarla cicatrizar hasta que ya no sa­
le ni arena ni piedrecilia. 

Si se reúnen los bordes de la herida 
antes que haya salido todo de la vexi-
ga, y vuelven á presentarse el dolor y 
la 'inflamación , se deben separar estos 
bordes con los dedos ó con el recazo del 
bisturí, para dar paso á los cuerpos ex­
traños que producen estos accidentes. 
Limpia ya bien la vexiga, y saliendo 
pura la orina después de algún tiempo, 
se deben aplicar entonces sobre la herís 
da remedios propios para cicatrizarla; 
teniendo, como ya he dicho arriba , los 
muslos y piernas excendidas, y lo mas 
juntas que se pueda. 

Si los accidentes referidos hacen te­
mer que quede una fístula, para cerrar­
la mas fácilmente, ó á lo ménos para es­
trecharla lo mas posible , se debe intro­
ducir una caña de plomo en el ano, ex­
tender las piernas del enfermo, tener los 
muslos apretados y atados el uno con­
tra el otro, hasta que se haya formado 
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una cicatriz, tal como se puede formar 
por medio de la sutura. 

C A P I T U L O X X V I I I . 

Del modo de separar la unión contra 
natural de las partes naturales 

de las mugeres. 

L a s enfermedades acabadas de mencio­
nar son comunes á los hombres y á las 
mugeres. Pero hay algunas que son par­
ticulares á estas, y de las quales con­
viene hablar. Las mugeres están algu^ 
ñas veces inhábiles para la generación, 
porque están reunidas y cerradas pre-
ternaturalmente sus partes naturales. 
Este defecto de conformación viene a l ­
gunas veces ántes de su nacimiento; 
otras veces sobreviene á conseqüencia 
de las úlceras de la vagina que se' han 
curado mal, y por tanto se han pegado 
las paredes de la vagina la una con la 
otra. Si la enfermedad viene de naci­
miento , hay una membrana que cier­
ra la entrada de la vagina; si ha sido 
producida por alguna úlcera, llena la 
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cavidad alguna substancia carnosa. 

Si es una membrana la que cierra la 
cavidad^ de la vagina , conviene hacer 
una incisión semejanite á la letra X , cui­
dando mucho de no ofender el conduc­
to de la orina: y se corta después esta 
membrana en toda su circunferencia. Si 
es una substancia carnosa, es necesario 
hacer una incisión longitudinal, coger 
después esta substancia-por su extremi­
dad con las pinzas ó un gancho, y cor­
tar una especie de tirilla. Se introduce 
después en la herida una especie de tien-
ta ó lechino oblongo mojado en vina--
gre, y se aplica encima lana sucia mo­
jada también en este licor; se asegura 
todo por medio de un venda]® conve­
niente ; se quita todo este aparato el día 
tercero, y se sigue la curación en todo 
lo demás como en las otras heridas. 
Quando empieza^ á curarse la.herida se 
introduce dentro una caña, de plomo un­
tada o barnizada con un remedio pro­
pio para cicatrizar. Se aplicaráípor enci­
ma el mismo medicamento hasta que es­
té formada; k- cicatriz. 
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C A P I T U L O X X I X . 

Modo de sacar el feto muerto del útero 
de la madre. 

(guando una muger está embarazada, 
si el feto viene á morir un poco antes 
de llegar el término del parto, es me­
nester , si no sale él por sí mismo, hacer 
la operación , que es una de las mas di­
fíciles de la Cirugía , porque pide mu­
cha prudencia y moderación , y está 
acompañada de sumo peligro. Pero es 
fácil conocer en esta ocasión, como en 
otras muchas, quan admirable es la es­
tructura de la matriz. 

Ante todas cosas es menester empe­
zar haciendo que la muger se coloque 
boca arriba, puesta al través sobre una 
cama , y los muslos un poco elevados 
hacia los vacíos. E n está situación el ba-
xo vientre se halla frente del Cirujano, 
y el feto se impele hacia el orificio de la 
matriz , que está cerrado quando está 
muerto el feto; pero que se abre de 
quando en quando. E l Cirujano debe 
aprovecharse del momento en cjue se 
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dilata, é introducir primero en la ma­
triz el dedo índice, metido ó mojado án-
tes en aceyte, dexándolo allí hasta 
se vuelva abrir de nuevo el orificio; y 
se introduce en este tiempo otro dedo 
aprovechando los momentos favorables 
para ir introduciendo los otros hasta que 
haya entrado toda la mano. L o grande 
de la matriz, la fuerza de sus músculos, 
el hábito de todo el cuerpo, y la pre­
sencia de ánimo de la muger que se 
halla en este trabajo dan mucha facili­
dad en esta ocasión , y tanto mas, co­
mo que algunas veces hay precisión de 
introducir las dos manos en la matriz. 

Se debe cuidar mucho de que estén 
bien calientes el baxo vientre y las ex­
tremidades del cuerpo: es menester 
obrar en el principio ántes que haya 
inflamación en la matriz; porque si está 
tirante é hinchado el baxo vientre, hay 
una extrema dificultad en introducir la 
mano en la matriz, y en sacar el feto; á 
ypces sobrevienen convulsiones mortales 
acompan idas de vóru to y de temblor. 
Introduc'da la mano en la matriz, y 
puesta sobre el cuerpo del feto muerto, 
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se conoce luego su situación: porque ó 
presenta la cabeza ó los pies, ó bien es­
ta atravesado: en esta ültinia posición 
está casi siempre, de modo que una de 
sus manos ó uno de sus pies no está dis­
tante del orificio de la matriz. 

E l objeto del Cirujano en esta ope­
ración es dirigir con la mano el feto, de 
modo que presente la cabeza, ó tam­
bién los pies; si está situado de otro mo­
do, si no presenta sino un pie ó una ma­
no, lo cogerá el Cirujano por esta par­
te y lo volverá: en el primer caso lo 
volverá sobre 1c s pies, y en el segundo 
sobre la cabeza. Entonces meterá, ó en 
el ojo, ó en la boca, ó en el oido y aun 
algunas veces también en la frente, un 
garfio que esté liso por todos lados, y 
que tenga el pico corto: tira después de 
este garfio hácia é l , y saca el feto. Pero 
no se ha de intentar indistintamente la 
extracción en todo tiempo; porque si la 
quisiese hacer cuando está cerrado el 
orificio de la matriz, y no pudiendo en­
tonces dar paso al feto, se separarla del 
resto del cuerpo la parte en que está 
clavada el garfio, y el pico ó punta de 
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este vendría á herir el orificio de la ma­
triz , cosa que produciría convulsiones, 
y pondría la muger en eminente peligro 
de perder la vida. E l Cirujano debe per­
manecer tranquilo quando está cerrado 
el orificio de la matriz, y únicamente 
quando se dilata debe tirar suavemente, 
y sacar así el feto poco á poco en dife­
rentes veces. Saca el instrumento con la 
mano derecha, mientras que la izquier­
da , que está en la matriz, está emplea­
da en dirigir el feto. Suele suceder algu­
nas veces que el feto está hidrópico, y sa­
le de su cuerpo sanies de un olor fétido. 
E n este caso debe el Cirujano abrir con 
el dedo índice los tegumentos para eva­
cuar los humores, y que se disminuya 
así el volumen del feto: entonces debe 
sacarlo suavemente con las manos; por­
que si se introduce el garfio en un 
cuerpo podrido, se desprende fácilmen­
te , y hemos dicho ya quan peligroso 
sea esto. ^ 

Quando el feto presenta los píes no 
es difícil sacarlo, cogiendo estas partes 
con las manos. 

Mas sí está colocado transversalmen-
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te, y no na si-do posible dirigirlo, es 
nienester meter el gancho en el sobaco, 
y tirar poco á poco del feto. Entonces se 
dobla el cuello comunmente, y mira la 
cabeza hacia atras.de su cuerpo. E n es­
te caso es menester cortar el cuello , y 
separar la cabeza del cuerpo, para po­
der sacar uno después de otro. Esto se 
hace con un garfio semejante al primero, 
con sola la diferencia de que su punta 
sea cortante solamente en su parte inte­
rior. Entonces se saca primero la cabe­
za, y luego lo restante del cuerpo? por­
que si se sacara primero el tronco > caería 
la cabeza en el cuello del ú tero , y de 
donde no se podria saccir sin sumo pe­
ligro. ' 

Si esto llega á suceder, se extiende 
sobre el vientre de la mugér un lienzo 
doblado en dos , y un hombre fuerte, 
pero perito, puesto á su ladp siniestro, 
debe poner sus dos manos sobre el baxo 
vientre, y apoyándolas la una sobre la 
otra, comprime é impele hacia el orifi­
c i o de la matrz la cabeza del feto que 
extrae el Cirujano con el garfio, según 
hemos hecho mención arriba. 
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Mas si el feto solo presenta un pie, 

y está doblado el otro hacia el vientre, 
cortará el Cirujano todo lo que sale de 
la matriz; y si las asentaderas ó nalgas 
del feto se presentan al orificio , las em-
poja rá hacia adentro; buscará el otro 
pie , y tirará del feto por esta parte. E l 
f ;to toma aun otras posiciones, que impi­
den que se pueda sacar entero s y hay 
precÍMon de sacarlo en partes. 

Siempre que se ha sacado un feto se 
debe dar al auxiliante, y le debe tener 
sobre sus manos, mientras que el Ciru­
jano saca suavemente con la mano iz­
quierda el cordón umbilical por el te­
mor de romperle, y le va siguiendo con 
la mano derecha hasta las secundinas, 
que servían de cubierta al feto en la ma­
tr iz : lleva después la mano á las secun­
dinas , las desprende igualmente poco^ á 
poco del fondo de la matriz, y quita 
también los coágulos de sangre que pue­
dan haber quedado. Libre ya entera^ 
mente la muger de todo esto, se le hace 
apretar los muslos uno contra otro, y se 
pone en una habitación que tenga un ca­
lor moderado, y en donde no entre 
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viento. Se le aplica sobre el baxo vien­
tre lana sucia mojada en vinagre y acey-
te rosado. L o restante de la curación es 
el mismo que el de las infiamaciones y 
las heridas en las partes nerviosas. 

C A P I T U L O X X X . 

De los vicios ó enfermedades del am. 

Cenando las enfermedades del ano no 
ceüen á los medicamentos, es necesario 
emplear también el auxilio de k mano. 
Si hay algunas grietas, que por su lar­
ga duración han venido á hacerse e^cir-
rosas, y están sus bordes callosos, lo me­
jor que se ha de hacer es poner algunas 
lavativas, aplicar después sobre las írrie-
tas una esponja mojada en agua calieuts 
para reblandecerlas, hacerlas que s-algan 
íuera, y presentadas á la vistg, cortar­
las todas unas después de otras COJI el 
escalpelo, renovándose así las LikeTase 
y aplicar después encima la hila bkra 
blanda, y sobre ella un lienzo mojadr» 
en miel; se cubre el todo con lana blan­
da, y se asegura por medio de un vea-
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daje; al otro día por la mañana, y dias 
siguientes, se aplican los linimentos ó 
unturas suaves. Las que yo he dicho en 
otra parte que era menester emplear en 
este mal quando era reciente, convie­
nen perfectamente. E n los primeros dias 
no se dan mas que caldos al enfermo: 
después se aumenta poco á poco el ali­
mento ; pero usando solo de los alimen­
tos recomendados en el mismo lugar. Si 
sobreviene una inflamación, que trae 
la supuración, quando esta se percibe, 
es menester evacuarla en el instante, 
abriendo el absceso para impedir que no 
supure también el ano. Mas no por esto 
se debe acelerar mucho ; porque si se 
abriera el absceso antes de estar madu­
ro , se aumentarla la inflamación y la 
quantidad de materia. Estas úlceras se 
curan también con los medicamentos 
que acabamos de aconsejar; y se ha de 
usar solamente de los alimentos suaves 
ó dulcificantes. 

2? De los condilomas. 

Si los tubérculos ó tumorcillos lla­
mados condilomas han venido á poner-
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se escirrosos, se curan del modo siguien­
te. Primero se ponen lavativas, se coge 
después el tubérculo con las pin/as, y 
se corta en su raiz. Hecha la extirpación, 
se sigue en lo demás de la curación co­
mo en el artículo precedente: si se pre­
senta alguna excrecencia , se consume 
con la escama de cobre ó el cardenillo. 

3? De las almorranas. 

E l modo de quitar las almorranas 
que vierten sangre es el siguiente. S i 
la sangre está mezclada con sanies se 
pone una lavativa acre, para que el ori­
ficio de los vasos se presente mas, y se 
eleve á modo de tubérculo. Entonces, si 
el tubérculo es pequeño y delgado por 
su base , se ha de hacer una ligadura 
con hilo de lino un poco mas arriba del 
sitio en donde está adherido al ano, y 
se aplica encima una esponja mojada en 
agua caliente hasta que se ponga lívido 
ó morado: después se ha de ulcerar so­
bre el nudo con la uña ó el escalpelo. S i 
esto no se hace, sobrevienen dolores muy 
vivos, y algunas veces también dificul-
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tad de orinar. S i el tubérculo es mayor, 
y su base mas ancha, se ha de coger coa 
un pequeño garfio ó dos, y hacer una 
incisión ligera un poco encima de su ba­
se , de modo que no se dexe nada de tu­
bérculo , ni se quite nada del ano: esto 
se consigue no tirando mucho ni poco 
con los garfios. Se pasa de parte á parte 
ei tubérculo con una aguja en el mismo 
sitio de la incisión , y baxo la qual se 
ata. Si hay dos ó tres, es menester em­
pezar por aquel que está mas metido. 
Si hay muchos, no se quitan todos de 
una vez, para que el ano no se halle á un 
mismo tiempo por todas partes con ci­
catrices recientes. Si ñuye sangre, se res­
tañará con una esponja, poniendo des­
pués encima la hila. Será á propósito 
untar las ingles y muslos > y todos los 
alrededores de la ulcera, aplicando des­
pués el cerato sobre la ulcera misma, 
que se llenará de harina de cebada ca­
liente, y se asegura todo por medio de 
un vendaje conveniente. A l otro dia'se 
hará que se siente el enfermo en agua 
tibia, y se aplicará sobre la úlcera nue­
va cataplasma semejante á la primera. 
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Se untan dos veces al dia, una antes de 
la curación y otra después, los muslos 
y las caderas con el cerato líquido, y ss 
hace que esté el enfermo en una habi­
tación caliente. Pasados cinco ó seis dias 
se quita con un limpia ó cura-oido la 
hila que llena el fondo de la íilcera; y 
si no han caido de una vez los tubércu­
los , se desprenden con los dedos, se ci­
catrizan después estas úlceras con los 
medicamentos dulcificantes, semejantes 
á los que tenemos ya prescritos para la 
misma enfermedad. Hemos hablado ya 
mas arriba de las precauciones que con­
viene tomar acabada ya la curación. 

C A P I T U L O xxxr. 
De las vdriees. 

D e las enfermedades del ano descen-
derémos á las de las piernas, que están 
sujetas á várices, y que no son difíci­
les de curar. He dexado de hablar has­
ta aquí de las venas varicosas de la ca­
beza , y de las que se forman sobre el 
vientre., por ser la curación de estas di-

TOMO V I . BB 
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ferentes especies enteramente la misma. 
Así que, es menester, ó secarlas que­
mándolas , ó quitarlas cortándolas. Si es-
tas venas están situadas en línea recta, ó 
aun si están colocadas transversalmente, 
con tal que sean pequeñas , ó que estén 
solas, es mejor quemarlas; pero si des-
criben una línea corva, y forman diver­
sos pelotoncillos, ó que están entrelaza­
das las unas con las otras, es mas útil 
cortarlas. 

E l modo de quemarlas es el siguien­
te. Se hace una incisión en la piel que 
cubre las várices, j descubierta de este 
modo h vena varicosa, se apoya lige­
ramente encima de ella un hierro del­
gado y obtuso hecho ascua, teniendo la 
precaución de no quemar los bordes de 
la incisión, que se tienen apartados con 
pequeños garfios, y se quema así toda 
la vena varicosa, dexando intervalos de 
como cosa de quatro dedos. Se cura des­
pués la herida con los remedios propios 
para las quemaduras. 

E l modo de cortar las várices es el 
siguiente. Después de haber hecho tam­
bién una incisión en la piel que las cu-
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bre, se Separan los bordes de !a herida 
con un pequeño gancho, y se separa con 
el bisturí la vena varicosa de las otras 
partes del cuerpo, cuidando de no ofen­
derla. Después que se ha separado, se 
pone debaxo un pequeño gancho obtu­
so, dexando siempre intervalos de quá-
tm dedos, y se continúa la misma ope­
ración sobre la vena; siendo fácil de ase­
gurarse de su dirección por medio del 
earíio. 
o 

Separadas así estas venas varicosas, 
se elevan con el gancho . y se cortan ai 
lado de este. Se pasa después al gancho 
mas vecino, con el que se eleva igual­
mente la vena, y se corta de nuevo en 
este sitio. Después de haber quitado así 
todas las venas varicosas de las piernas, 
se reúnen los bordes de la herida, y se 
aplica encima un emplasto aglutinativo. 

BB a 
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'CAPITULO xxxir. 

De los dedos que están adheridos o 
pegados del modo de enderezarlos 

quando están doblados. 

S i l o s dedos estaii pegados ó adherí-
dos , ya sea por vicio de nacimiento, ó 
porque han estado ulcerados, es menes­
ter separarlos con el escalpelo : después 
se envuelven separadamente con un em­
plasto desecante, hasta que se curen por 
sí uno y otro. 

Mas si hay úlceras en los dedos, y 
se forman cicatrices, que los han encor-
bado ó doblado, se deben primero apli­
car cataplasmas emolientes; y si nada 
aprovechan estas cataplasmas, cosa que 
sucede comunmente quando la cicatriz 
es antigua, y que están ofendidos los 
tendones , se debe examinar si el mal 
viene de los tendones ó de la piel. Si 
viene de los tendones no se debe tocar, 
porque no se puede curar; pero si viene 
de la piel se ha de cortar toda la cica­
triz , que por haberse hecho callosa im­
pide que se extienda el dedo. Endere-
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zado el dedo, se ha de disponer para 
nueva cicatriz. 

C A P I T U L O X X X I I I . 

De la gangrena. 

Tengo ya dicho en otro lugar que la 
gangrena acometia las partes que están 
situadas entre los sobacos, las uiias y las 
íñgles, y que si en este caso no cedia á 
los remedios, era necesario hacer la am­
putación del miembro agangrenado. 

Pero esta amputación se hace con 
sumo peligro; porque sucede á veces 
que sobrevienen ó la hemorragia ó un 
síncope , haciendo que perezca el enfer­
mo en la misma operación. Mas habien­
do solo un remedio, su incertidumbre, 
y el peligro mismo que le acompaña, no 
impide que se deba tentar. Es necesario 
pues cortar con el bisturí hasta el hue­
so , entre lo muerto y lo vivo, la carne 
del miembro gangrenado; pero de modo 
que no se haga la amputación entera­
mente arrimada á la articulación , y que 
se corte mas bien de la parte sana que 
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no que se dexe nada de la gangrenada. 
Quando se ha llegado al hueso, se de­
ben separar todo al rededor las partes 
sanas, y empujarlas hacia arriba, para 
que haya en este sitio una porción del 
hueso que esté desnudo: se corta des­
pués con una pequeña sierra lo mas cer­
ca que se puede de las carnes inheren­
tes. Hecha la amputación, se han de 
quitar todas las asperezas que pueden 
haber dexado los dientes de la sierra al 
rededor del hueso, y sobre el qual se 
vuelve á traer la piel , que en esta ope­
ración debe estar muy floxa , para que 
cubra la mayor porción del hueso que 
sea posible. Sobre la que no está cu­
bierta se aplica la hila, y encima una es­
ponja mojada en vinagre , manteniéndo­
lo todo por medio de un vendaje. Por lo 
restante a la curación, se ha de hacer lo 
mismo que en las heridas, en las quales 
hemos dicho que se debia evitar ó no 
mover la supuración. 
oj ptn ^bo-ryq í o U n ^ i g í i ^ av. ... iM% 
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I N T R O D U C C I O N . 

E s de extrañar que después que ha 
sido tantas veces infructuoso el común 
método de curar las ulceras de las pier­
nas, y que después que por una cura­
ción supuesta ha sido la recaída su con-
seqüencia, no se haya adoptado ajgun 
método superior al de la común estima­
ción , para hacer mas permanente su cu­
ración. Acaso la servil obediencia á la 
autoridad errónea preocupa los prácti­
cos de la Cirugía, y los hace inactivos 
para proseguir los adelantamientos, fá­
cilmente asequibles , aplicándose con 
mas. cuidado á observar los efectos de 
los remedios internos en la curación de 
las enfermedades quirúrgicas. 

Varios casos quirúrgicos pudieran 
recibir mejora con un método curativo 
interno juicioso ; pero ninguno con ma­
yor certeza que el de las úlceras dé las 
piernas. Siendo la provincia de la C i r u ­
gía, principalmente la de las curaciones 
externas, ú operación manual, se omi-
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ten y desprecian muy freqüentemente 
los esenciales requisitos de la práctica 
médica, aplicando únicamente algunas 
pocas medicinas generales, sin exacta 
mira alguna á las indicaciones individua­
les, ó lo que es de mayor conseqüencia 
á las contraindicaciones. 

Sin un genio extraordinario y con 
grande industria se puede venir á ser 
eminente en ana tomía , química, botá­
nica , y en el arte obstetricio, ó en laJi-
losofía natural y experimental; pero 
ninguno de estos departamentos del arte 
ó ciencia , tomado en particular, consti­
t u y ó jamas un Médico práctico comple­
to. L o que produce la excelencia en el 
arte de curar es la feliz y circunspecta 
combinación del todo, junto con el amor 
ardiente de la profesión, y la larga ex­
periencia con capacidad superior y ra­
ciocinio evidente. 

Así que, un limitado conocimiento 
debe producir desconfianza aunque es­
tudie mucho, si practica aun ménos; y 
se observa muy comunmente lo contra­
rio. L a poca y limitada ciencia, toman­
do el ayre de sabiduría, determina con 



audacia, y sostiene el error con clamo­
rosa obstinación , quando los entendi­
mientos mas cultivados por la literatura, 
ingenio y meditación suponen la posibi­
lidad del humano error; contemplan y 
reflexionan con precaución , y conclu­
yen con modestia. 

Son muy numerosas las precaucio­
nes de la educación en el arte de la Me­
dicina; se inxieren quando el entendi­
miento inexperto se halla incapaz de juz­
gar; y se van aumentando, sin prever, 
con la madurez de los años. Parece ori­
ginarse á veces de la lectura de los pro­
fesores teóricos que jamas, ó muy lige­
ramente practicaron el arte , ó de otros 
de gran práctica, pero sin educación cien­
tífica ni sabia; ambos pues son igual­
mente incapaces de conducir los entendi­
mientos jóvenes á los conocimientos út i ­
les. L a unión de la verdadera teoría ex­
perimental con la exacta reflexión es lo 
que da la solidez al arte, Qualquiera ve­
nidera observación diaria debe executar se 
con sagacidad, para descubrir y corregir 
los errores anteriores; porque las preo­
cupaciones se contraen con mucha fací-
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lidad,y se desarraigan muy dificilmente. 

Son innunierables las falacias que 
alcanzan la protección presente y sos­
tienen la venidera, en virtud de la có­
moda y continuada negligencia en inda­
gar la verdad. L a mediocridad indolen­
te satisface perfectamente la mayor par­
te del vulgo; pero la mediocridad jamas 
produce cosa alguna excelente. Sus mas 
extensos límites se reducen únicamente 
á la adquisición pacífica de doctrinas 
anteriormente conocidas y recibidas. Mas 
el examinar criticamente , ó adelantar 
los artes, separar la verdad de la con­
jetura , ó la hipótesis de la demostra­
ción, son objetos que se extienden mu­
cho mas allá de su escasa y limitada 
comprehension: su mas alta ambición se 
dirige al lucro, á adular, y á ser adulado 
aun de los mas grandes absurdos. Si la 
mediocridad subió alguna vez a exercer 
sus facultades, por lo común es para ad­
mirar la superior excelencia de otros, ó 
incapaz de que la comprehendan los l i ­
mitados talentos de su propia capacidad, 
quando menos , por razón de su negli­
gencia. 
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L a preocupación ha esparcido uní-

versalmente su influencia entre los C i ­
rujanos prácticos de este pais, y es que 
las úlceras de las piernas se pueden cu~ 
rar rara vez', se han considerado co­
mo desaguadero saludable p a r a la 
constitución, y capaz de conservar la 
salud y larga vida. Si fueran-verdade­
ras tales doctrinas, dcberia congratular­
se el género humano con la primera ad­
quisición de una úlcera fétida dolorosa: 
los Cirujanos adheridos también á estos 
errores pudieran permanecer para siem­
pre en la pacífica posesión de una rama 
de práctica, que siempre se ha conside­
rado en extremo lucrativa, como si el 
bien estar y la felicidad del género hu­
mano no debiese ser superior á todas 
las demás consideraciones. 

Se espera que se probará claramen­
te lo erróneas que son estas doctrinas, 
no solo por argumentos racionales, sino 
por lo que es mucho mas concluyente: 
tales son los innumerables hechos de 
haberse curado pacientes envejecidos, 
después de haber sido infructuosos todos 
los métodos comunes: se comunicarán 
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fielmente también los medios j por IQS 
que han venido á producirse estos salu­
dable efectos. 

Pudiera presumirse que los recibi­
dos métodos de tratar las úlceras tienea 
por su base alguna concluyente é incon­
trovertible autoridad. Pudiera imaginar* 
se que doctrina tan prevalente, sosteni­
da con tan furioso zelo, reconoce su 
origen en la variedad de hechos indubi­
tables. Un espectador sin discernimiento 
pudiera concluir por la oposición violen­
ta á qualquiera racional conato, para 
adelantar esta rama del arte de curar, 
que millares han perecido por haber in­
tentado curarlos de las ulceras, y que 
la historia de la Medicina está sembrada 
de tristes y funestas relaciones de tales 
infelices pacientes. Sin embargo de todo 
esto, el examen imparcial de esta mate­
ria demostrará absolutamente lo con­
trario. 

Para instruirse exactamente en quan-
to á esta indagación, se han consultado 
cuidadosamente los Griegos, los Roma­
nos, los Arabes y los modernos, sin que 
§e haya presentado medio evidente pro-
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posición digna de atención en defensa 
de la supuesta tendencia peligrosa rela­
tiva á la curación de las úlceras; y últi­
mamente, ninguna objeción particular 
puede hacerse al nuevo método cura­
tivo. 

Así que, las doctrinas tan univer-
salmente recibidas y creídas no tienen 
fundamento decidido para sostenerse, 
sea antiguo, sea moderno. ¿De dónde 
pues se originan estas? De Samuel Sharj?, 
principalmente ántes que su larga expe­
riencia madurase su juicio. Era este un 
genio de la primera clase en la Cirugía; 
pero acaso demasiado precipitado en sus 
decisiones en la práctica médica. L a 
justa y alta reputación que adquirió en 
la primera rama hizo creer ser en él 
como positiva la de la última. E l género 
humano, que no puede juzgar de las 
habilidades médicas, observando su arte 
admirable en las operaciones quirúrgicas, 
concluyó naturalmente, que era igual­
mente excelente en qualquiera departa­
mento de medicina I . Su tratado de ope-

I Esta vulgar preocupación no solo es co­
mún ©n todo país, con respecto á los escritores 
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raciones estaba bien escrito y bien recibi­
do. Su extensa práctica le dexó poco lu­
gar para las futuras correcciones; y sus 
escritos vinieron á ser una introducción 
para todos los estudiantes jóvenes de C i ­
rugía. Los leían con ansia, y suponian 
iníalible su doctrina. E l separar la ver­
dad de su semejanza requiere mas discer­
nimiento que el que comunmente es re­
gular en los estudiantes en general. 

Mas para dar mayor extensión á los 
principios del ingenioso Sharp, supóngase 
que en sus defectivos métodos curativos 
habia experimentado esta dificultad y pe­
ligro, justamente aprendido: esto no obs­
tante no se sigue que todos los otros mé­
todos sean igualmente expuestos. L a in­
troducción de modos opuestos de cura­
ción puede producir conseqüencias opues' 
tas. L o que pudiera ser dificultoso ó 
peligroso á conseqüencia del método de 
Sharp, puede venir á ser lo contrario con 

de Cirugía, sino aun con respecto á los que no 
lo son : es buen Cirujano y latino se dice; y 
con esto se cree que ya es un grande Médico. 
¡ Qué alucinación! ¿ Scalpellus el escalpelo no se­
rá siempre uno, y hará lo naismo l 
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r e s p e c t o á o t r o s p r á c t i c o s p o r l a d e s e m e ­
j a n z a d e l m é t o d o c u r a t i v o d e l a e n f e r ­
m e d a d . E n e l m é t o d o d e S h a r p , l a s c a u ­
s a s d e l a s ú l c e r a s n o s e h a n r e m o v i d o 
j a m a s d e l h á b i t o d e l c u e r p o , y e n l o s 
n u e v o s m é t o d o s v i e n e n á d e s a l o j a r s e ; p o r 
c o n s i g u i e n t e l a s u p u e s t a p e l i g r o s a t e n ­
d e n c i a , c o n r e s p e c t o a l p r i m e r m é t o d o , 
s e q u i t a p r o b a b l e m e n t e c o n e l ú l t i m o . 
E n l o s m é t o d o s c o m u n e s s e h a c o n s i d e ­
r a d o p o c o e l e s t a d o d e a c r i m o n i a d e l a 
s a n g r e ( la astenia), y e n e l n u e v o m é ­
t o d o s e h a c e m a s s u a v , e y b a l s á m i c a . E n 
e l p r i m e r o , p e r m a n e c i e n d o e n l a c o n s ­
t i t u c i ó n l a s c a u s a s o r i g i n a l e s , e r a f r e -
q ü e n t e l a r e c a í d a ; m a s e x t e r m i n á n d o s e 
l a r a í z d e l m a l e n e l ú l t i m o , a c o n t e c e 
r a r a v e z l a r e c a í d a s i n v i o l e n c i a ó a c c i ­
d e n t e a l g u n o . E s t o s e e x p l i c a c l a r a m e n ­
t e : e l h á b i t o v i c i a d o d e l c u e r p o e s á v e ­
c e s l a tausa d e l a ú l c e r a , y l a ú l c e r a e s 
i g u a l m e n t e l a causa d e l a v i c i a d a c o n s ­
t i t u c i ó n ; p o r q u e l a a b s o r c i ó n d e l a m a ­
t e r i a m o r b í f i c a v i e n e á i n f i c i o n a r l o s flui­
d o s , y á i r r i t a r l o s s ó l i d o s . ¿ P o d r á a c a s Q 
c u r a r r a d i c a l m e n t e u n e m p l a s t o l a d e ­
p r a v a c i ó n d e l o s fluidos h u m a n o s ? V e r -

TOMO V I . CC 
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dademmente que no. ¿No es mas racio­
nal remover ó quitar las causas por un 
sabio método curativo interno? E l mal 
está profundamente arraigado, y las apli. 
caciones superficiales únicamente pro­
curan el alivio temporario. Aunque fue­
ra verdad que es peligrosa la curación 
de las antiguas úlceras, cosa que de nin­
gún modo se admite, ningún Cirujano 
afirma lo mismo dé una úlcera nueva. 
Todas las úlceras tienen su principio; 
¿por qué pues no se curan antes que 
vengan á hacerse antiguas? L a dificul­
tad de curar las úlceras dimana de la 
acrimonia ó mal hábito del cuerpo; cor­
ríjase ó quítese la causa, y cesará el 
efecto. Corríjase el mal hábito del cuer­
po (/¿? astenia}, y la úlcera se cura 
benigna y fácilmente. S i esto puede 
efectuarse en una úlcera antigua, cosa 
que está fuera de la posibilidad de du­
da , ¿por qué pues no se usan los mismos 
medios quando es reciente la úlcera, y 
se precaven todos los venideros estorbos 
ú objeciones para la curación? 

Entre muchas vulgares preocupa­
ciones hay una aserción común en la bo-
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ca de todos, y es „ que no se deben se­
car las úlceras; que es peligroso secar 
las úlceras; que el mal acudirá á algu­
na otra parte del cuerpo, y matará el 
paciente." 

Este lenguage no se encuentra solo 
entre el pueblo, sino aun entre los M é ­
dicos prácticos, cosa que si fuera verda­
dera merecería una atención seria. Mas 
si se puede probar que es en extremo 
dificultoso secar una úlcera antigua, ¿ no 
aparecerá sumamente irracional que se 
encuentren hombres graves, sérios, que 
tocan el alarma, y amonestan ó intimi­
dan las gentes , respecto á una cosa que 
rara vez puede existir ? Mas siendo im­
posible á veces secar una úlcera antigua, 
sea por el medio que quiera, es en ex­
tremo ridicula qualquiera aprehensión 
de un mal éx i to , y que escasamente su­
cede alguna vez. Sin embargo, en virtud 
de estas falsas opiniones hay millares de 
pacientes, que han sufrido un estado mi­
serable inexplicable por muchos años, á 
causa de varias úlceras fácilmente cura-
Mes t ¿ no es esto una cosa desgraciada pa-
ia el arte, y chocante para la humanidad ? 

CC 2 
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E n el método curativo de las úlce­

ras hay una máxima universal, sentada 
entre los Cirujanos antiguos y moder. 
nos, y es que se necesitan tres estados 
de curación, el de deterger ó limpiar, 
el de encarnar d llenar la úlcera de la 
pérdida de substancia, y el de cicatri­
zar ó cerrarse la úlcera: Hipócrates pro 
nuncio esto mismo mas de dos mil años 
hace. E l Cirujano práctico observa ge­
neralmente lo mismo. E l principal obje-
to de la Cirugía es tirar á producir aque­
llas sucesivas mutaciones por varias apli­
caciones en cada particular estado. Des­
pués de la evacuación ó descarga de un 
suero acre, delgado, sobreviene lo que 
se ha llamado podre ó materia laudable, 
y que corre mientras que se encarna la 
herida: Hipócrates dixo verdaderamen­
te que el podre ó materia cura la heri' 
da. Quando van ya brotando los grani­
llos de la carne en la superficie, y llega 
á renovarse enteramente la parte de la 
substancia primeramente perdida, en­
tonces la piel extiende mucho sus fibras, 
y cubre gradualmente todo el espacio. 
E l imaginar que una úlcera profunda 
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puede secarse ó cicatrizarse repentina­
mente, mientras sale un licor ó sanies 
acrimoniosa, fétida ó pútrida, es supo­
ner una imposibilidad; es una cosa con­
traria á toda la experiencia, á la razón 
y demostración ocular. Si algunos reme­
dios pueden producir tales efectos de 
secar, es menester que sean, ó astringen­
tes ó desecantes; pero jamas se han pres­
crito estos para tales intentos; y qual-
quiera que experimente su eficacia en 
qualquiera úlcera antigua ó profunda, 
encontrará luego que la conseqüencia no 
es la de secar la úlcera, sino la de que 
se siga calor , dolor é inflamación. N in ­
guna medicina interna puede secar re­
pentinamente una úlcera envejecida. Así 
que., toda la suposición acerca de secar 
las úlceras no se puede defender, y es 
meramente un error vulgar l . Observa 
Hipócrates que el secarse las úlceras 

i SI se duda de la verdad de esta aserción, 
yo mismo prometo exponer al público numero­
sos pacientes acometidos de la desgracia de úlce­
ras antiguas, y en los quales casos puede probar­
se fácil y demostrativamente la total imposibili­
dad de secar las úlceras. E l Autor, 
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es una señal mortal', pero esto única» 
mente lo expone y se entiende como un 
pronóstico en el artículo de la muerte, 
y no tiene referencia alguna al método 
curativo de las úlceras, y para la qual 
enfermedad , .el padre de la medicina, 
que vivió en ' un clima caliente entre 
tales pacientes relaxados ó de constitu­
ción íioxa, dirige la aplicación de los as­
tringentes mas fuertes ó medicinas de­
secantes, como el verde gris, el alum-
bre &c.Xos últimos griegos, los roma­
nos y muchos modernos que les imitan, 
han prescrito semejantes métodos; y aun 
algunas veces en los países del Norte, en 
donde no acompaña esta indisposición 
la relaxacion, sino la callosidad y la ri­
gidez de las fibras. He visto, piernas ul­
ceradas en P a r í s , Roma, Ñapóles y 
T^enecia en los hospitales, las quales en 
general requerían el plan estítico de cu­
ración, á causa de lo cálido del país, y 
de los. relaxados hábitos ds sus gentes. 
"En Viena y otras partes de Alemania, 
en Flandes y en Holanda he observa­
do ser necesario algunas veces un méto­
do y otras veces otro. 
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L a aprehensión de que sobrevenga la 

diarrea, la calentura, la dificultad de 
respirar ó el asma, es igualmente er­
rónea baxo semejantes principios, espe* 
cialmente si se ponen en execucion las 
nuevas doctrinas. ¿Cómo ha de correr la 
materia morbífica á los intestinos, á los 
pulmones ó al sistema en general, y ha­
cerse repentinamente fatal ? Para que la 
materia morbífica de la úlcera produzca 
tales efectos, es menester que sea absor-
vida por los linfáticos, ó por las míni­
mas venas 1 , y es menester que sea lle­
vada al conducto torácico y la vena ca­
va; es menester que se mezcle con la 
sangre, y que fíxe su residencia en los 
pulmone-;; que corra á ia superficie de 
los intestinos, ó produzca una irritación 
general en todo el sistema arterial. ¿ Q u é 
evidencia se puede deducir de tales con-
seqüencias, si se exceptúa que por ab 
gun accidente ha acometido una calen-

i Acaso es víbulo todo el cuerpo, mas ni la 
anotomía, ni la fisiología han confirmado esta su­
posición , aunque sumamente probable; sin embar­
go , se sabe la comunicación de la tela celulosa* 
E l Autor. 
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tura al paciente, y ha venido á ponerse 
seca la úlcera ? ¿ Son acaso tales incone­
xos y casuales exemplos suficientes pa­
ra establecer reglas generales para la5 
práctica ? 

Que se pueda absorver lentamente 
algo de la evacuación ó descarga ulce­
rosa es indudable; pero después de ha-
ber asistido con mucha exactitud á mi­
llares de pacientes con úlceras, declaro 
solamente que jamas he visto un exem-
plo de aquellos efectos tan universal-
mente creídos, ni aun quando se haya 
empleado el mas pésimo método curati­
vo. Sin embargo, ó como quiera que sea, 
si en la curación de las úlceras con el 
método común se ha producido el asma, 
la calentura ó la diarrea , quando exis­
tían tales enfermedades previamente, un 
exemplo tal no puede ser de peso al­
guno para , los inteligentes y sencillos, 
mientras que los pacientes no han teni­
do jamas tales indisposiciones, ni quan­
do se ha empleado un diferente método 
curativo, mediante el qual se ha muda* 
do la constitución. 
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Tratado de las úlceras de las p e r -
ñas he. 

L a práctica mas común y autorizada 
en la curación de las úlceras de las pier­
nas es insistir sobre la quietud y postu­
ra horizontal; y al mismo tiempo se dan 
•umversalmente purgas y otros remedios 
según las circunstancias del caso. No es 
infreqüente que algunos pacientes su­
fran la salivación, y por cuyos métodos 
y curaciones propias locales puedan re­
cibir alguna curación temporal. Para 
precaver la recaida (especialmente en 
las úlceras que han sido de larga dura­
ción ) es común producir una descarga o 
evacuación artificial por medio de una 
fuente; pero generalmente las personas 
expuestas á qualquiera exercicio labo­
rioso rara vez experimentan que conti­
nua con solidez la curación, porque no 
estando desarraigadas las causas del mal, 
en virtud de las medicinas propias y die­
ta adaptada á la constitución, volvien­
do á usar de su primer exercicio, vuel­
ven comunmente á producirse de nue­
vo las úlceras. 
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Esto lo tienen como un hecho cono­

cido los Cirujanos de los hospitales, que 
reciben á veces anualmente los mismos 
pacientes. Qualquiera que examine el 
número de estos casos socorridos con el 
método mencionado, y que es la prác­
tica común de los hospitales en general, 
podrá convencerse de la verdad de lo 
que se ha referido. L a siguiente cita de 
Sharp presentará una idea perfecta del 
presente método de práctica en la cura­
ción de las íilceras de las piernas. „ L a 
»> sangría y otras evacuaciones serán úti-
» l e s , y sobre todo h quietud y la pos-
a tura horizontal; cuya circunstancia 
>» última es de tan gran importancia para 
í»la curación de las úlceras de las pier-
» ñas , que no conformándose rigurosa-
» mente con esto el paciente, la ciencia 
« del Cirujano no servirá de provecho 
« a l g u n o ; porque como la indisposición 
» de estas úlceras dimana en algún mo-
» d o de la gravitación de los humores 
» hacia abaxo, será mucho mas.beneíí-
«cioso estar echado que estar levanta-
55do ó sentado, aunque la pierna se pon-
» g a en una silla; porque aun en esta 
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j> postura descenderá coa mas ̂  fuerza 
» que si el cuerpo estuviera reclinado. 

« Las úlceras de muchos años de du-
i , ración son muy difíciles de curar, y la 
« curación en los viejos es á veces peli-
« g r o s a , porque freqüentemente excita 
« asma, diarrea, ó una calentura que 
«des t ruye el paciente, á no ser que 
«vue lva á abrirse nuevamente la úlce-
« ra ; y así, de ningún modo es de acon-
>» sejar el intentar la curación en tales 
«ca sos , sino únicamente reducirlas al 
« mejor estado y orden, que se padez-
« c a menos (en caso de que sea ma-
« l i g n a ) , cosa que generalmente se ha-
« c e con la quietud y el cuidado pro-
« p i o . L a curación de las que se hallan 
« en las gentes jóvenes puede empren-
«de r se con mas seguridad; pero halla-
« mos á veces que es necesario excitar 
« la salivación para efectuarla, aunque 
« después :de completada no. siempre se. 
«cons igue , de modo que el prospecto 
« de la curación en las úlceras antiguas 
»»tenaces viene á ser indiferente en to-
« do tiempo de la vida." 

L a sangría y otras evacuaciones son 
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ciertamente provechosas en la curación 
de las úlceras de las piernas, en las cons­
tituciones pictóricas y casos inflamato­
rios 1; pero ocurre constantemente una 
variedad de circunstancias que requie­
re un método curativo diferente y opues-
to; por tanto , la sangría y evacuaciones, 
si se aplican generalmente, podrán ha­
cer mucho daño. Los Cirujanos opera­
dores no siempre estudian profundamen­
te la ciencia de la medicina, y así no son 
jueces competentes para corresponder á 
los varios fines de la práctica; por con­
siguiente deberán ser estos mas cautos 
que lo que generalmente son en las pres­
cripciones , y mas circunspectos también 
para formar juicio de los adelantamien­
tos médicos de otros. 

Samuel Sharp era un Cirujano muy 
excelente y humano; sus obras sobre las 
observaciones tomadas generalmente son 
superiores á las de qualquiera que ha 

i jEsta tal anuencia embeberá acaso algún tan­
tico de contradicción , atendido todo el fondo del 
objeto del Autor? ¡O patología humoral! ¡ O 
medias opiniones! Véase nota i j de Frank» to­
mo I I , Elementos de Brown, 
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producido este país; pero qualquíera, 
instruido de la verdadera ciencia médi­
ca, que examine con juicio despreocu­
pado sus remedios farmacéuticos en los 
casos quirúrgicos, encontrará poca ra­
zón para ensalzar su conocimiento cien­
tífico en este ramo út i l ; y podrá hacer 
la misma observación á veces con res­
pecto á muchos de los mas sabios C i r u ­
janos operadores. 

E n quanto á permanecer en la ca­
ma durante ia curación (con todo el 
respeto debido á un práctico de tan 
gran m ér i t o ) , es menester que se me 
permita ser de una opinión contraria por 
las razones anteriormente mencionadas, 
y es que el paciente, después de guar­
dar la cama dos ó tres meses, juntamen­
te con el auxilio de los remedios comu­
nes ó de la salivación, hayan podido 
suponerse curadas las úlceras; porque 
haciendo después exercicio vuelven co­
munmente á su primer estado doloroso, 
y hacen que los pacientes se hallen tan 
completamente miserables como lo esta­
ban antes de haber intentado la cura­
ción. Esta es una objeción principal al 
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común método de práctica; mas en los 
métodos curativos, que han producido 
un feliz suceso por espacio de veinte y 
cinco años, los pacientes muy rara vez 
han estado expuestos, á la recaida, por 
habérseles aconsejado que hiciesen mo­
derado exercicio durante la curación, j 
por haber procurado remover ó quitar 
las causas del obstinado desorden ó mal, 
mediante los remedios internos. 

L a doctrina de Sharp es igualmente 
errónea ,, quando afirma probablemente 
por una ciega obediencia á la autoridad 
y civilidad, ó por la observación de su 
propio defectivo método curativo: „ Q u e 
99 la curación en las gentes ancianas es 
99 muy dificultosa y ó que produce asma, 
9) diarrea ó calentura; " probando di­
rectamente la experiencia lo contrario en 
una multitud de casos semejantes. Una 
doctrina tal pudiera haber sido antigua­
mente una estratagema excelente para 
producir ó crear rentas anuales vitalicias 
á costa de los pacientes, aunque en ver­
dad tuviese poco fundamento. Si los innu­
merables hechos tomados de una larga 
experiencia de pacientes que han sido ra-



dícalmente curados de úlceras antiguas 
desde la edad de cincuenta á setenta años, 
y aun mas allá, es una cosa que puede 
admitirse como demostración contra una 
visionaria hipótesis, se podrán presen­
tar otros tantos, que podrán destruir in­
faliblemente la doctrina, y convencer al 
despreocupado, de que estaba fundada 
en un absoluto error. Si ademas de la fe­
licidad de haberse curado radicalmente 
las úlceras dolorosas antiguas, se puede 
probar claramente que se han enmenda­
do considerablemente las constituciones 
de los pacientes, habiendo corregido el 
estado viciado de la sangre, y que ni la 
diarrea i ni la calentura , ni otras enfer­
medades son la conseqüencia de la cura­
ción , se requerirá muy poca reflexión 
entre los sensibles y humanos prácticos 
en la Medicina para determinar si no de­
berán abolirse las antiguas y falsas doc­
trinas, y si siendo verdaderos los nuevos 
hechos y demostraciones, se deberán es­
tablecer umversalmente y continuarse. 

E l reducir las úlceras d mejor orden 
y menos incomodidad, mediante la quie­
tud y el cuidado, puede corresponder 
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muy poco al intento, á no ser que el 
paciente guardase su cama durante la 
vida; remedio que puede juzgarse mu­
cho peor que la enfermedad: sin embar­
go , estas reglas, tan positivamente sen̂  
tadas por Samuel Sharp, han venido á 
ser una excelente excusa para la inefica­
cia de la práctica común, y han aparta­
do muchos Cirujanos de intentar la cu­
ración en los viejos en general, y muy 
freqüentemente en otros casos en que 
pudiera haberse efectuado fácilmente la 
curación sin inconveniente de especie al­
guna para el paciente. Las doctrinas de 
Sharp parecerán únicamente aplicables 
quando preexístió un asma, diarrea ó 
calentura. L a salivación en estos casos 
es en general muy absurda y aun cruel, 
aun quando fuese el caso venéreo, por­
que tal fluxo poderoso mercurial debili­
taría fuertemente, y relaxaría aun los 
mas robustos y fuertes, y en las mas 
tiernas y delicadas constituciones serian 
peligrosos los efectos; pero lo que toda­
vía hace mas desagradable esta práctica 
es, que en general no viene á producir 
el buen efecto, como lo conoce ó confie-
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el mismo Sharp. H é visto bastante nú­

mero de pacientes que han tenido la sa­
livación en estos casos, y toda la apa­
riencia de curados; sin embargo, muy 
poco tiempo después han vuelto de nue­
vo á abrirse las íilceras, y se han halla­
do los pacientes en circunstancias tan 
infelices como ántes de haberse inten­
tado la curación: ademas ha llegado 4 
destruirse en gran manera la constitución 
con este infructuoso é inútil intento, 
sin que en algunos casos haya podido 
volver á repararse por ningún medio 
después de este severo curso. 

E l procurar una descarga ó desagua^ 
dero artificial abriendo una fuente, á 
pesar de estar casi umversalmente man­
dada, puede excluirse salvamente de la 
práctica, si se continúan sinceramente 
los métodos de curación que se reco­
mendarán después. L a ligera evacuación 
de una fuente es de muy poca conside­
ración , no obstante que muchos de la 
profesión son de opinión que se corisi* 
gue algúna cosa muy esencial por estos 
medios. Se ha imaginado que quarido se 
ha curado una úlcera antigua, y qu-e la 

TOMO V I . DX> 
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constitución ha estado mucho tiempo 
acostumbrada á esta descarga, no auxí-
liando la naturaleza por medio de una 
fuente, se seguirá una traslación , ó co­
mo dicen, retroceso hácia alguna parte 
mas noble, como el celebro, ó los pul­
mones &c.; y que precave igualmente 
que vuelva á brotar ó romper la úlcera. 
Estas opiniones, aunque muy comunes 
y plausibles, están fundadas en una falsa 
teoría, ó se originan de los métodos cura­
tivos defectivos. Jamas he visto exem-
pío alguno de que haya sobrevenido al­
gún accidente después de la curación 
de las úlceras en millares de casos, en IOÍ 
quales por la mayor parte se han trata­
do infelizmente en nuestros hospitales 
en esta ciudad; pero siendo opuestos los 
nuevos métodos á los del común uso, 
pueden en algún modo computarse por 
esto. A mas de que los pacientes en ge­
neral no pueden tener felicidad, porque 
el dolor ocasionado por la fuente es á ve­
ces igual al de la úlcera quando está en su 
peor estado , y es menester que sea en 
tal caso nada importante para el pacien­
te el que lo que le atormenta sea una 



419 
u l c e r a ó una fuente. Numerosas obser­
vaciones de la práctica de otros han 
p r o b a d o que las fuentes no corespondea 
a l fin deseado; porque la úlcera ha vuel­
to de nuevo á presentarse. Si pudiera ser 
d e u t i l i d a d una fuente, se la aconsejaría 
y o á las mugeres después de la curación 
e n t r e la edad de 34 y 50 años, por razo­
nes tan claras para los prácticos, que no 
h a y necesidad de mencionarlas. Sin em­
b a r g o , si la condescendencia con la prác­
t i c a de hacer fuentes en estas ocasiones 
puede hacer felices los pacientes, en caso 
d e que las fuentes no hagan daño, es me­
nester dexarlos que gocen de este supues­
to alivio. Pero d e b o declarar que j a m a s 
h e usado de ellas después de la C u r a c i ó n 
d e las úlceras antiguas, y estoy entera­
m e n t e convencido de su ninguna s i g n i f i ­
c a c i ó n , á no ser en aquellas constitucio­
nes que t i e n e n una tendencia hidrópica. 

Algunos Cirujanos , considerando la 
úlcera de las piernas como una enferme­
dad local 1 , suponen que no está afec-

1 L a definición de local parecería ser un des­
orden de alguna parte ó lugar del cuerpo inde­
pendiente del hábito general. 
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ta la constitución del paciente. SI por el 
término /of^/entienden un desorden que 
afecta una parte particular, como las 
piernas, los pedios, los labios, ú otra 
qualquier parte del cuerpo, sin que se 
produzca mutación alguna ó efecto 
qualquiera en la constitución general, se 
niega que las úlceras de las piernas, o 
de otra qualquiera parte, son enferme­
dades lócales de esta clase. Si entienden 
ímicamentc un daño externo, se niega 
que pueda existir desorden externo al­
guno , que descarga un podre fétido, acre 
ó purulento, sin que contamine ó vicie 
en algún modo el hábito general del 
cuerpo; por esta razón la aplicación de 
las unturas, vendajes, ú otros qualesquie-
ra medios externos correspondientes al 
departamento de la cirugía, no desarrai­
garán seguramente una enfermedad, que 
daña la constitución, y de la qual es á 
veces la ulcera evidentemente un mero 
síntoma. 

Si un anatómico, disecando un su-
geto podrido, recibiese el mas ligero 
rasguño con alguna putrefacción del 
sugeto ó cadáver que diseca, la desgra-
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cía freqiientemente termina por una ca­
lentura pútrida en la muerte. 

Si la materia de las postillas de la 
viruela se aplica á una pequeña puntu­
ra , viene á recibirse el mal, y produce 
sus regulares estados en la constitución. 
Si se recibe una puntura en el dedo gor* 
do, aun quando sea con el ojo de una 
aguja, y el sugeto que la recibe tiene 
una gonorrea virulenta, é indiscretamen' 
te comprime la parte afecta, para exa­
minar el estado de su evacuación, la 
conseqüencia es ó puede ser una infla­
mación de los vasos linfáticos del brazo, 
y un tumor de las glándulas del sobaco. 

Las comadres ó parteras han recibi­
do la infección venérea por un rasguño 
que tenían en el dedo. Las calenturas 
de la mas maligna especíese han comuni­
cado , como yó he visto en las Indias oc­
cidentales , por un rasguño en el dedo, 
con el qual se ha tomado el pulso. 

Se ha experimentado que el ajo, el 
aceyte de trementina, y otras cosas de 
un particular olor, frotando los pies ó 
las manos, pueden afectar sensiblemen­
te el aliento y el olor de la orina. 
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Algunos venenos sutiles, como los 

de las mordeduras de los animales, y el 
mercurio , son conducidos al hábito del 
cuerpo por medio del sistema absor* 
vente. 

Todos estos y otros muchos efectos 
nacen dej poder absorvente de los vasi­
llos absorventes. 

Si tales evidentes efectos se produ­
cen por cosas dañosas y otras mera­
mente inocentes ? se sigue naturalmen­
te que 

L a materia acrimoniosa de un escor­
bút ico, ó de una úlcera escrofulosa, 
puede enviar al hábito del cuerpo algo 
de su fomento irritativo. 

Que una úlcera pútrida puede en­
viar á la constitución interior algunos de 
sus pútridos efectos. 

Que una ulcera venérea puede trans­
mitir igualgiente al hábito algo de su 
virulencia. | 

Que una úlcera cancrosa puede por 
tales medios enviar algo de sus qualida-
des corrosivas mortíferas, y producir 
una calentura hética. 

Que se pueden producir abscesos y 
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íilceras por la absorción de la materia 
que causa la viruela , la enfermedad ve-
nérea, y aun las calenturas pútridas, 
malignas y pestilentes. 

Así que, si los hechos precedentes 
son rigurosamente verdaderos, cosa que 
puede conocer qualquier inteligente y 
despreocupado en la profesión , ¿que 
duda puede quedar de la posibilidad 
de la absorción de alguna parte de la 
descarga ulcerosa adentro de la cons­
titución? Es pues menester que aparez-
ca que qualquiera mutación viciosa en 
la constitución es suficiente para produ­
cir una úlcera , y continuar sus efectos 
anos enteros; que la materia de la ulce­
ra recíprocamente puede viciar todo el 
hábito del cuerpo; y así, por una ac-
cion recíproca de la úlcera á la constitu­
ción, y de los fluidos viciados a la ulce­
ra, pueden continuar los efectos; y este 
raciocinio acaso explica la causa de las 
úlceras que permanecen por muchos 

anos. 
Si las razones precedentes no son 

suficientes para convencer el género hu­
mano , y ninguna otra cosa mas que la 



424 
excesiva y determinada obstinación óiV, 
norancía es la que puede negar su ra. 
cionalidad, se podrán presentar otras 
razones que pueden añadir peso á 1^ 
ya niencionadas. 

Las ulceras excitan dolor, el dolor 
produce incómodas sensaciones en la 
n-ente, k mente inquieta perturbará 
las funciones naturales del cuerpo; esto 
produce indigestión, calores febriles, y 
quilo viciado Í de quilo viciado se pro-
duce un estado de acrimonia de la san­
gre, y en virtud de estas causas todas 
Jas.funciones animales, vitales y ttatu-
m / ^ pueden apartarse ep varios grados 
del estado sano; y si se puede añadir la 
absorción de qualquiera materia acrimo­
niosa, purulenta ó pútrida , ;quién pue­
de ser tan ciego que no perciba que Ja 
constitución puede sufrir materialmente 
baxo la aflicción de Jo que puede lla­
marse enfermedad local, y que los re­
medios administrados para cprregir d 
quitar la causa de la constitución deba 
ser el mas racional modo de proceder? 
i ero lo que confirmará todo el raciocir 
mo es que ss ha conocido y experimen-
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tado que no se ha conseguido la cura­
ción perfecta con el método común; y 
que mudando ó mejorando la constitu­
ción con la dieta y los remedios, se ha 
conseguido en numerosos casos una cu­
ración radical, no solo de la úlcera, sino 
aun que se ha hecho después mas sano el 
hábito del paciente. 

Así que, la curación de las úlceras 
no puede conseguirse racionalmente , ni 
intentarse por método alguno limitado; 
sino que se debe acomodar á muchas cir­
cunstancias de la edad , de la estación 
del año, á la dieta particular y constitu­
ción de cada individuo , y se debe tener 
la consideración de las causas de la en­
fermedad , de sus efectos y conseqüen-
cias; y que deba haber una elección jui­
ciosa de medicinas, aplicaciones y ven­
daje; todo lo qual se explicará en la sub­
siguiente parte de este tratado, 

Tle las úlceras en general. 

Se llama úlcera la solución de con­
tinuidad con pérdida de substancia en 
qualquiera parte del cuerpo, y que 
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descarga ó evacúa materia, ícor ó sanies. 

Una úlcera ó es simple ó complica­
da. La úlcera simple generalmente se 
origina de algún daño externo, tal co­
mo de contusión, dislaceracion, corro­
sión. La úlcera complicada nace de al­
guna enfermedad existente, ya en la 
constitución, como v. gr. del escorbuta 
de mar ó de tierra, de la raquitis, de 
la hidropesía, de las escrófulas, de la 
lúe venérea, ó del cancro. Una úlcera 
simple puede igualmente venir á hacerse 
complicada por causas internas. La úl­
cera simple reciente puede llamarse 
idíopática; y la úlcera complicada puede 
llamarse sintomática, 

D e las causas de las tdceras. 

La úlcera simple reciente no tiene 
causa remota alguna, porque dimana de 
algún accidente repentino; pero la úlce­
ra complicada tiene muchas causas dife­
rentes y remotas, según sus particulares 
especies. Las causas próximas ó inmedia­
tas de las úlceras son la dislaceracion, 
cortadura ó corrosión de un número ma-
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yor ó menor de pequeños vasos, y por 
cuyas bocas abiertas se descarga suero, 
materia, icor ó sanies. 

XV/ asiento de las úlceras . 

Las úlceras comunmente están si­
tuadas en la tela celulosa 1 : así una úlr 
cera puede extenderse á muchas dife­
rentes partes del cuerpo, y puede ser 
superficial ó remotamente situada ; pue­
de pasar por los intersticios de muchos 
músculos, ó no penetrar mucho mas 
profundamente que el cutis. 

Pronósticos de las úlceras. 

Toda úlcera simple en su principio 
puede curarse fácilmente. No deberla 

i Las ulceras de las entrañas se pueden ex­
ceptuar en algún modo; pero aun en estos casos, 
como se ha demostrado; estando compuestas las 
entrañas mismas de la tela celulosa t pueden exis­
tir en esta las úlceras de estas partes. E n virtud 
de la comunicación de la tela celulosa ha pasado 
la materia purulenta desde el pecho , y desde el 
vientre á las extremidades. Véase Fisiología 
Halleri tomo i . 
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haber una úlcera antigua si la enferme­
dad se tratase juiciosamente en su pri-
mítivo estado. 

Eí sufrir que una úlcera reciente 
venga á hacerse antigua es una desgra­
cia del arte médico; pero esto nace mas 
del desprecio de un sabio método cura-
ÍÍYO interno y régimen, que de ningu^ 
na dificultad real de la curación. 

Las úlceras complicadas ó antiguas 
son mas tediosas en su curación; pero 
estas se curan salvamente removiendo ó 
quitando las causas de la constitución 
que dan origen á ellas; tales son general­
mente el escorbuto de mar ó de tierra» 
las escrgfulas , la lúe venérea , o qual-
quiera otra enfermedad que vicia los 
fluidos. 

D e la curación de las úlceras. 

L a curación de todas las úlceras de­
pende de una buena digestión, encarna^ 
cion y sólida c'catrizacion. 

Estos tres estados de curación se 
producen freqüentemente por las opera­
ciones de la naturaleza, juntamente con 
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las sencillas curaciones en las úlceras re­
cientes; pero para curar las ulceras com­
plicadas ó antiguas se necesita la sabia 
aplicación de los varios modos de dieta y 
de los remedios. 

Dieta , remedios y curaciones necesa­
rias en las úlceras simples recientes. 

E n las constituciones pletóricas se 
deben prescribir la sangría, los purgan­
tes salinos, y una abstinencia moderada, 
particularmente de líquidos. 

E n los hábitos laxos ó floxos son 
impropias las evacuaciones ó remedios 
salinos; y en tales circunstancias son 
útiles los tónicos. 1.a dieta seca es ente­
ramente propia en ambos casos, porque 
como la evacuación aumentada de ma­
teria, ícor ó sanies, puede depender 
mucho de estar dilatados los vasos por 
los fluidos, así la diminución de los con­
tenidos en los vasos puede disminuir la 
inflamación , la acción aumentada de sus 
túnicas, y templar la irritación. Habién­
dose quitado el estado inflamatorio de 
las úlceras simples, sobreviene una ma-
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teria glutinosa, se encarna diariamente 
la úlcera, y últimamente se cicatriza ó se 
cubre con la piel. 

Las úlceras simples recientes, ya sea 
que estén superficial o profundamente 
situadas, aun con alguna frivola indis­
posición en el háb i to , se curan pronta­
mente con 

L a sangría en las constituciones pic­
tóricas. 

Con los purgantes salinos una ó dos 
veces en la semana. 

Con las bebidas nitrosas. 
Con las curaciones propias y ven­

daje. 
Con la abstinencia de líquidos en 

cierto grado, y evitando todos los ali­
mentos salados, acres ó estimulantes. 

NUMERO J . 

JC. D e sal de Glaubero, ó de seinete 
(Rupelano ) seis dracmas: di 
suélvanse en tres onzas de la 'tsak 
fusión del sen: se toma dos ve­
ces en la semana. 

E n los hábitos robustos ó en los be-
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bedores de cerveza &c. se necesita una 
purga mas fuerte. 

NUMERO I I . 

J¡C. De polvos de raíz de xalapa quince 
granos, ó un escrúpulo, 

De sal nitro en polvo, 
De crémor de tártaro, de cada cosa 

media dracma: mézclese. 
Se toma una ó dos veces en la se­

mana, 
En los hábitos ó constituciones mas 

delicadas. 
NUMERO I I I . 

Je. De la infusión de sen dos onzas, 
Del tártaro soluble una dracma: 

mézclese. 
Se toma una ó dos veces en la se-

mana. 
En las mugeres que tienen obstruc­

ción de meses, ó en los hábitos pálidos. 

NUMERO I V . 

Ifc, De las pildoras de coloquíntida con 
acíbar m escrúpulo, 
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D e l calomelano preparado do$ gra* 

nos : mézclense exactamente , y 
háganse seis pildoras, 

para que se tomen una ó dos de terce­
ra en tercera noche. 

Bebida común para los jpktóHcos. 

NUMERO Ve 

gC. De la horchata común una libra, 
D e sal nitro una dracma: méz­

clese. 
NUMERO V I . 

Je . D e sal nitro , ó de sal prunela me­
dia onza: disuélvase en dos libras 
de agua pura. 

Tómense dos cucharadas ó quatro 
tres veces de dia. 

E n la astrieccion de vientre habitual. 

NUMERO V I I . 

|JC, D e electuario lenitivo dos onzas / 
media. 

D e crémor de tártaro en polvo tres 
dracmas, 
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De polvos de raíz de xalapa una 

dracma, 
De xarabe simple lo suficiente para 

que se haga electuario, del qual 
se toma como lo grueso de una 
nuez moscada una ó dos véces al 
día, ó á su voluntad , en la astric­
ción de vientre. 

E n las constituciones propensas á 
la hidropesía se puede dar, teniendo 
una dieta muy seca, 

NUMERO V I I I . 

JC. De las pildoras de coloquíntida con 
áloes ó acíbar á seis granos, ó 

De electuario de escamonea á me­
dia dracma. 

Se pueden recomendar meramente, 
para precaver ó quitar la astricción de 
vientre, los suaves laxantes, quando no 
es necesaria alguna evacuación conside­
rable , tales como el aceyte. y maná, el 
electuario lenitivo, la leche de azufre 
y magnesia, ó el crémor de tár taro , la 
sal polycresta, ó tártaro soluble, y re­
medios semejantes. 

E n los hábitos caquécticos se pue-
TOMO V I . E E 
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den dar las preparaciones aloéticas, mer­
curiales , ó los alterantes antimoniales y 
mercuriales en pequeñas dóses en inter­
valos correspondientes, el polvo mine­
r a l , ó calibiados: ó una composición de 
etíope mineral y de sal nitro en iguales 
partes, y bien triturados juntamente. 

E n los hábitos muy laxQS, en los 
quales está la circulación lánguida , son 
útiles la quina y otros tónicos: {y véase 
jpor fin aquí un artículo del reglamento 
medicinal de la fato lógia humoral.*) 

Curación externa de las úlceras re­
cientes y simples. 

E n estas úlceras es un síntoma co­
mún una inflamación al rededor de ellas; 
y para el que se deben aplicar las fo­
mentaciones emolientes y cataplasmas. 

Ungüento emoliente, 

NUMERO I X . 

JC. D e aceyte de mucilago reciente, ó 
de aceyte de olivas exquisito me­
dia libra i 
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D a esperma de ballena dos onzas, 6 

dos onzas y media: hágase un­
güento según arte. 

Este ungüento, que es muy senci­
llo j emoliente, se puede aplicar á qual-
quiera parte hinchada ó inflamada dos 
veces al dia. También es ütjl el agua ve­
geto-mineral. Si después de algunos dias 
no saliese una materia bien digerida , es 
señal de acrimonia en la constitución j se 
puede aplicar á la úlcera misma, 

NUMERO x . 

Jfc. De mercurio precipitado roxo hecho 
bien polvo dos dracmas, 

De ungüento de malvavisco, ó de 
cerato blanco dos onzas: hágase 
ungüento; apliqúese un poco de 
este ungüento á la parte afecta, 
extendido sobre un liencecito bien 
manido, una ó dos veces al dia. 

Después de una evacuación delga­
da ó tenue se sigue una materia gruesa 
glutinosa; van llenando gradualmente 
el espacio de la substancia primeramen­
te perdida nuevos granujillos roxos, has-

E E 2 
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ta que la superficie de la úlcera se pone 
igual con la piel, en cuyo caso , el cera-
to epulótico es propio para cicatrizar 
la uicera con una ligera compresa. 

Si el caso fuese obstinado se pueden 
dar interiormente remedios para corre­
gir el mal hábito; y si no vendrá á ha­
cerse después habitual la úlcera. Así que, 
se debe primero asegurar de las causas 
de la constitución que hacen que no se 
cure ta úlcera: porque estando estas cía. 
ramente descubiertas, no será dificulto, 
sa la curación de qualquiera úlcera re­
ciente. Mas con todo, continuando sin 
curarse la úlcera, se debe considerar co­
mo complicada. 

D e l exercicio en la curación de las ul­
ceras de .las piernas. 

L a práctica constante observada en 
los hospitales ha sido obligar los pa­
cientes á permanecer en la cama du­
rante la curación de las úlceras délas 
piernas; mas luego que llegan á hacer 
exercicio, después de este método cura­
tivo, vuelve frecuentemente á abrirse 
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la piel, se sigue evacuación , y la con-
seqüeñci'a es la recaída de la íilcera. Las 
úlceras de las piernas están comunmente 
situadas'sobre la tibia, ó cerca de ella, 
frequentemente un poco mas arriba del 
talón, y en cuya situación se ha reco­
mendado siempre el moderado exerci-
cio durante el nuevo método curativo; 
al mismo tiempo se han dispuesto los 
remedios internos, y dieta propia adap­
tada á cada individuo. E l sentido co­
mún y un poco de reflexión , sin una 
profunda ciencia médica, puede per­
cibir la utilidad del exercicio quando se 
está executando la curación; porque cu'-
rándose las ulceras, miéntras se está h^: 
ciendo exercicio, no habrá luego peli­
gro de recaída. Por el contrario, qi:an­
do se ha persistido ea, estar en UTcama 
un tiempo considerable , y viniendo lue­
go á exercer repentinamente el movi­
miento muscular, ha vuelto frecuente­
mente la enfermedad. 

Hay sin embargo circunstancias en 
que puede ser necesaria la quietud por 
im cierto tiempo, como v. gr. en las vio­
lentas hinchazones éInñamaciones, o si 
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las úlceras ocupan la superior parte del 
tendón aquiles, ó sobre los músculos 

gastrocnemios. 
L a contracción y extensión de estos 

músculos es muy considerable, y causa 
no pequeña frotación en la substancia 
celular que los cubre, y que es asiento 
de la úlcera: por esta razón, durante la 
encarnación de las úlceras así situadas, 
deberá ser muy moderado el exercicio; 
mas quando la úlcera está ya cerca del 
estado de cicatrizarse,, se puede mandar 
liacer mas exercicio , para prevenir ó ha­
cer que la cicatriz misma se reforme en 
el mismo tiempo de la contracción. 

Las úlceras se han curado ciertamen­
te por la quietud y posición horizontal 
mucho mas pronto que quando , se ha 
mandado el'.exercicio. Se perturba me­
nos Ja'prolongación de los vasos, míni­
mos y tiernos estambres que forman 
las granulaciones, que llenan el espacio 
qué 'ocupa antes la úlcera; pero la cesa­
ción de todo movimiento muscular, el 
calor de la cama, y la perspiracion sensi­
ble ó insensible aumentada, todo con­
tribuye á relaxar los músculos, y que 



439 
se pongan flácidas ó laxas las fibras de 
la tela celulosa, y por lo que la pierna 
freqüentemente disminuye de volumen. 
E l encarnarse la úlcera durante este dis­
minuido y relaxado estado de la pierna, 
es probablemente la causa de la recaída. 
Quando los músculos y otras partes, de­
bilitadas por la continuación en la cama 
caliente, volviendo después á su movi­
miento regular, vuelven gradualmente 
á tomar su primer tono, se aumenta la 
circulación de los fluidos, vienen á po^ 
nerse diariamente mas firmes las partes 
flácidas ó laxas, se extienden mas las 
celdillas de la tela celulosa , y adquiere 
la pierna sus primeras dimensiones; pe­
ro habiéndose reparado la substancia 
que constituye la úlcera durante el es­
tado relaxado y disminuido de la pier­
na , las nuevas partes tiernas no pueden 
sostener el sacudimiento ó movimiento 
de una no acostumbrada frotación , pre­
sión y extensión. Las fibrillas tiernas, 
que entonces vienen á estirarse dema­
siado , llegan á dislacerarse ; se rompe la 
piel, y no habiéndose desarraigado la 
causa de la primera úlcera , vuelve gra-
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dualmente á presentarse la enfermedad 
en su primer estado desagradable. 

Mas en el niífevo modo de tratarlas, 
recomendando el exercicio moderado, 
-todas estas conseqüencias se precaven; 
porque executando la pierna sus movi­
mientos usuales, y curándose al mismo 
tiempo la herida, las nuevas partes que 
se van supliendo vienen diariamente 
acostumbrándose á la varia frotación, 
presión ó extensión, y se curan tan fir­
memente, que el venidero exercicio no 
dislacerará los estambres de la carne 
reengendrada, ni reproducirá cosa algu­
na la úlcera, á no ser alguna violencia 
externa, ó calentura. E n el primer mo­
do de proceder parece haber una cohe­
sión mas laxa de las partículas regene-
rativas; y en el ultimo una atracción y 
coherencia mas compacta y firme, des­
pués que está completada la curación. 

D e l uso del vendaje. 

Mientras las úlceras están encarnan­
do, el mejor vendaje es una simple faxa 
o venda arrollada: en el invierno debe-
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rá hacerse de franela blanda y delgada; 
y en el verano de calicut delgado, ó de 
lino. L o ancho de la faxa no deberá ex­
ceder jamas de dedo y medio ó dos dedos. 

Si hubiese alguna várice de las ve­
nas en conjunción con la ulcera, se de­
berá faxar toda la pierna arriba, ó aun 
sobre la rodilla. 

Para hacer la faxadura se requiere 
alguna pericia; es menester que se aco­
mode á la hechura ó forma de la pierna, 
de modo que la faxa quede con igual 
presión y suavidad por todas las partes 
faxadas. 

E n las varices de las venas, antes 
de poner la faxa, se debe humedecer la 
pierna, mas no la úlcera, con el agua 
vegeto-mineral, ó con una ligera diso­
lución de alumbre en el agua, ó de 'vi­
triolo blanco, especialmente en la gran: 
de debilidad ó velaxacion. 

L a faxa debe colocarse tan diestra­
mente , que jamas ocasione dolor, hin­
chazón, ó inñamacion por su compre­
sión, ni que venga á ser inútil por la 
ííüta de la'compresión necesaria. 
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£>e las compresas 6 cabezales. 

Los cabezales son igualmente útiles 
en la curación de las úlceras, en la laxi­
tud y esponjoso de las partes circunve­
cinas, en la úlcera sinuosa; en aquellas 
pequeñas protuberancias llamadas fun­
gosas , ó vulgarmente carne fofa. 

Estos cabezales pueden hacerse de 
lino blando, doblado algunas veces; 
pueden mojarse en las disoluciones re­
comendadas en las várices de las venas, 
y sus formas ó figuras podrán adaptarse 
a sus varias intenciones, 

< Quamto los vendajes ó cabezales se 
aplican juiciosamente, promueven en 
gran manera la curación de las ulcera­
ciones, y son de auxilio para sostener el 
movimiento muscular : sin embargo , en 
algunas hinchazones edematosas ó hidró­
picas, y en los pacientes muy corpulen­
tos deberán usarse con cautela, ú omi­
tirse enteramente, 

^ E l vendaje apretado es igualmente 
dañoso QU todas las inflamaciones y tu­
mores inflamatorios; y quando se sigue 



443 
después el dolor, no debe jamas repe­
tirse. ( \ 

Después de cicatrizadas perfecta­
mente las úlceras, se continuará el ven­
daje por algún tiempo considerable, pa­
ra precaver las injurias externas, y la re­
calda de la enfermedad. 

Quando las venas están ./ancosas ó 
dilatadas preternaturalmente, se deberá 
poner una media ajustada sobre la pier­
na por largo tiempo. 

De las úlceras complicadas. 

L a curación feliz de la úlcera sim­
ple depende del estado sano de la cons­
titución del paciente; mas quando los 
fluidos son acres, y por consiguiente son 
excitados los sólidos á una acción pre­
ternatural , no se encarnará una úlcera, 
sino que por el contrario se ensancha á 
veces en sus dimensiones, y viene á ha­
cérselo que se llama úlcera complicada. 
Así que , la úlcera complicada es una 
úlcera junta con alguna causa irritativa, 
que retarda su curación, ya sea que es­
ta causa exista en la constitución, ó en 
las partes adyacentes. 
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Causas de las úlceras complicadas. 

Hay algunas causas irritatívas en el 
hábito del cuerpo suficientemente pode­
rosas para producir úlceras; tales son la 
hidropesía anasarca, el escorbuto de mar 
ó de nerra*. la propensión pútrida de los 
fluidos, la lúe venérea , el cancro &c. 

Hay también otras'causas, á la ver­
dad no definibles, ni muy fáciles de ex­
plicar, no siendo por sus efectos, y las 
guales, aunque por ellas mismas no sean 
capaces de producir ulceras, esto no 
obstante, si corroe la piel alguna vio­
lencia externe!, ó alguna-accidental he­
rida ó magullamienro, su cons:qiien-
cia es una-ülceia difícil de curar Es dig­
no de consideración er examen de las 
ulceras que nacen de lo que se ha lla­
mado mal hábito del cuerpo, sin algu­
na previa visible enfermedad. 

Las heridas recientes , hechas con 
instrumentos agudos ó cortantes, se cu­
ran inmediatamente en muchos por pri­
mera intención, como se dice; y sin em­
bargo \ semejantes heridas eu otros se 
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enconan, producen dolor, inflamación, 
tumor, úlcera y aun la mortificación. 

Las partes del cuerpo dislaceradas 
con violentas heridas de tiro de escope­
ta , con gran pérdida de partes, se curan 
benignamente en algunos, y en otros 
las mas ligeras heridas degeneran en úlce­
ras incurables, gangrena ó mortificación. 

E n los climas calientes he visto l i ­
geras heridas, que producían freqüen-
temente el trismo ó convulsión de la 
quixada, y que teman un término fá-
tal; mientras que las heridas anchas, 
aun las de las entrañas ú otras partes, 
proceden favorablemente por todos los 
estados regulares de curación. 

Las mismas enfermedades atacan y 
terminan diferentemente entre diferen­
tes gentes: para investigar esta variedad 
individual, y señalar ¡as causas, se ne­
cesita muy bien la atención del Médico 
reflexivo. Las indagaciones de esta na­
turaleza , conducidas con aguda pene­
tración, raciocinio profundo y despre­
ocupado, y un juicio exquisito, sagaz, 
conducirá ciarte d é l a medicina al mas 
alto grado de excelencia. 
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Así pues, es un juicio díscretivo 

muy excelente el determinar la consti­
tución del paciente, y discernir si los 
araños, ligeras heridas, ó alguna esco­
riación accidental se curan con facilidad; 
porque esto ciertamente indica un hábi­
to sano del cuerpo; quando por el con­
trario, si sobreviene la inflamación, el 
dolor y la dificultad de la curación á 
los accidentes de esta naturaleza, es 
prueba de que hay alguna oculta causa 
morbífica en la constitución, que da orí-
gen á estos efectos irritativos. 

Estos efectos irritativos tienen va­
rias causas, tales como el clima, el ay-
re , la dieta, los exercicios krc , las es­
taciones del año, el habito f articular y 
el aumento, 6 la diminución de las se­
creciones y excreciones : todo lo qual de­
berá considerarse, y en quanto sea po­
sible asegurarse. 

D e la acrimonia de los humores. 

Debe pues presentarse como un h e 
cho claro que los varios estados de acri­
monia de los fluidos pueden retardar la 
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curación, ó ser causas originales de las 
úlceras: sentado bien este punto , el me­
jor medio de establecer un fundamento 
racional para las intenciones curativas de 
cada especie particular de úlcera, debe 
ser la investigación y descubrimiento de 
estas causas. 

L a acrimonia es una especie de so­
brecarga que tienen los humores del 
cuerpo, con ciertas partículas irritativas. 

Son varias las causas y efectos de la 
acrimonia, y la enumeración de las mas 
comunes amplificará claramente esta ma­
teria. 

luií acrimonia acida, principalmente 
en los niños, produce la raquitis , y aun 
algunas veces úlceras, que se pueden cu­
rar con los anti-ácidos, los amargos &c. 

L a acrimonia alcalina puede pro­
ducir úlceras esponjosas ó fofas, corrosi­
vas, de una tendencia pútrida; las he 
visto freqüentemente en los climas ca­
lientes , en donde terminan muchas en­
fermedades en la putrefacción, y en cu­
yos casos produxéron buenos efectos la 
quina y los ácidos. 

L a acrimonia muridtica, originada 
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de respirar el ayre del mar, de carnes 
saladas, de agua medio podrida, de mal 
pan , y de dormir en lugar estrecho, 
produce úlceras al rededor de las encías, 
viene á ponerse cariosa y caer á veces la 
dentadura, y vienen á presentarse en 
diferentes partes del cuerpo erupciones 
ó salidas anchas, lívidas, y ulceras cor­
rosivas de las extremidades, á veces con 
caries de los huesos. 

N i la quina ni los ácidos curan es­
tas enfermedades en el mar; y sin em­
bargo , una infusión del extracto de la 
cebada fermentada y preparada para la 
cerveza , no solamente precave estos 
desórdenes, sino que los cura. E l ayre 
de tierra , la dieta fresca,, el agua dulce, 
la abundancia de vegetales, y la limpie­
za hacen que se recobren fácilmente los 
pacientes, y aun á veces en los estados 
mas desesperados. 

E l escorbuto de tierra puede v Igi-
narse de alimentarse excesivamente de 
carne, particularmente salada, ó de 
usar la sal con exceso; todo lo qual es la 
causa común de las úlceras de las pier­
nas , y de varias erupciones de especie 
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mas del escorbuto de mar; y requiera 
un método curativo enteramente dife­
rente, por ser en él necesarios los anti^ 
flogísticos, como el nitro, y algunas ve­
ces los alterantes minerales. 

Otras varias acrimonias produces 
sus efectos en partes especiales, como la 
reumática en la tela celulosa de los 
músculos; la; escrofulosa en los labios, 
nariz y pecho &c.; la sarna, erisipelas, 
y otros efectos en la piel; la acrimonia 
'venérea, que afecta las glándulas linfá­
ticas, las fauces, el periostio, y los hue­
sos que pueden curarse con el mercurio. 
Algunas de estas indisposiciones son he­
reditarias, y transmitidas de los padres 
á los hijos. 

Podrá parecer de admirar á qual-
quier entendimiento reflexivo, que es­
tas variedades de causas productivas de 
varios efectos requieren diferentes y 
opuestos métodos curativos. Las úlceras 
de las piernas dimanan de muchas cau^ 
sas, y por tanto requieren diferentes mé­
todos curativos. Mas para los prácticos 
que han obtenido la confianza pública, 

TOí̂ O V I . f F 
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ó credulidad, no hay materia tan pro­
pia para asegurar solemnemente con un 
tono magistral y ayre de importancia, 
cosa que arguye la mayor ignorancia, 
que las úlceras son enfermedades loca* 
les, y que ni deben indagarse sus cau­
sas, ni existen en el hábito ó constitu­
ción del paciente: mas quando prosi-
guen mas adelante, y aterran ó intimi­
dan los pacientes afligidos con la apre­
hensión de algunas conseqiiencias peli­
grosas por la curación de la úlcera, esto 
únicamente puede dimanar de la falta 
de aplicación á los deberes de su pro­
fesión, ó por algunas viles interesadas 
miras, ó por vana suposición de que su 
adquirido conocimiento es lo mas ele­
vado de la ciencia médica, de modo que 
el arte mismo ya no admite adelanta­
miento. 

1 as verdaderas causas de muchas en­
fermedades se deben investigar con gran 
industria y sagacidad; y aunque no po­
damos arribar inmediatamente á lo su­
mo de la perfección, esto no obstante, 
los que ponen constantemente sus cona­
tos para perfeccionar el arte por la cons-

i 



tante observación en la práctica, junta 
con la reflexión, saldrán ciertamente con 
su empresa. mucho mejor que los que 
reciben qualquiera cosa como la encuen­
tran sin exámen alguno, y se satisfacen 
estos mismos con las preocupaciones vul­
gares y comunes. Acaso se puede pro­
bar con evidencia que la educación mé~ 
dica en muchas cosas es radicalmente 
defectiva i y siendo esto así, ¿quáles es 
menester que sean las conseqüencias ? 

Habiendo traido muchas pruebas en 
apoyo de las nuevas doctrinas concer­
nientes á las ulceras complicadas, se de­
ben últimamente considerar las varias 
especies, y entre las que deben excluir­
se las escrofulosas venéreas y cancero­
sas, por tener ya tratados tales objetos, 
la causa y curación, en otros escritos. 

De las úlceras que no están acompa­
ñadas con alguna enfermedad de­

terminada. 
• i { , • ij i t* : \ . : • . y j 

Baxo esta clase se consideran prin­
cipalmente las úlceras dificultosas de cu­
rar por ciertos estados de la sangre, ya 

FF 2 

I 



naturales al habito o constitución de los 
pacientes, ó ya adquiridos por algunas 
irregularidades de las que se han lla­
mado no-naturales; estas pueden llamar-
se úlceras del escorbuto de t ierra . 

D e l a úlcera escorhiitica de t ie r ra , que 
parece originarse de l a tenacidad de 

los Jluidos, junta con una acrimonia 
muridtica. 

Esta úlcera se puede fácilmente des­
cubrir por sus síntomas inflamatorios y 
dolorosos, y su tendencia á una callosi­
dad que la circunda : á veces es superfi­
cial, y á veces profunda, y sin estar 
acompañada de algunos otros específicos 
síntomas de enfermedad. 

Generalmente se presenta en los que 
beben licores fuertes de cebada fermen­
tada , como la cerveza fuerte, ó la del 
Portero, ó los espíritus, y que comen 
mucho alimento de carne; ó puede na­
cer accidentalmente, y continuar por las 
mutaciones repentinas del ayre en este 
pais, juntamente con las otras causas. 
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Pronóstico. 

Estas úlceras antiguas no son muy 
difíciles de curar , si los pacientes obser­
van una dieta rigurosa , y usan conside­
rable tiempo de los atenuantes antiflo­
gísticos, y preparaciones suaves metá­
licas. , 

La sangría es necesaria, y podrá re­
petirse según la estación. y especialmen­
te si se presenta una costra inflamatoria 
sobre la superficie del crasamente, ó si 
hay plétora. 

Curación. 

Deberá disminuirse la cuantidad de 
las bebidas , ó substituir en lugar de los 
licores ó cervezas fuertes las que son de 
una naturaleza mas suave. 

Se puede dar de medio grano á 
un grano de calomelano bien preparado 
en una pildora , dos ó tres veces á la se­
mana , y continuar dos meses después 
ûe la curación está perfeccionada K 

i Siempre he dado á los pobres que iban á 
casa en los días señalados desde medio grano 

á un grano de lo que se llama aquila alba , esto 
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Pueden disolverse dos dracmas de 

nitro, y aun hasta una onza , en media 
azumbre de agua, de la qual se puede 
tomar una taza iiena de las del café , dos 
ó tres veces al día. Las curaciones ex­
ternas deben ser las mismas que en la 
úlcera simple, 

iísra especie de ulcera es común en­
tre la gente mas baxa del pueblo de 
Londres, y se han curado millares baxo 
mi inspección con los medios arriba se' 
ñalado?. 

E l plan general de dieta constante» 
mente: recomendado, y dado á estos pa­
cientes por escrito, es el siguiente: 

Desayuno, Que no exceda de doce 
onzas de té ó de leche, y pan tostado 
con poca ó ninguna manteca, y sin que 
se tome alimento otro alguno entre el 
desayuno y la comida, 

Comida. Carne ligera asada ó cocí' 
da , pero no salada, y en menos quanti-
dad que la usual anteriormente. Usar 
muy escasamente de la sal, y comer ve-
es, de mercurio dulce diez veces sublimado o 
preparado, y. que obra como un alterante, sifl 
que jamas perturbe los intestinos. 
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jétales ó raices con moderación, si no 
producen flatulencia. 

Bebidas. Usar la mitad de la quan-
tidad regular de la cerveza fuerte ó del 
Portero; pero es mucho mejor un licor 
mas ligero, como la cerveza muy sua­
ve, ó mezclada esta con la cerveza re­
gular. Si se bebe por la tarde, debe ser 
limitada ó pequeña la quantidad. 

Cena. Tan ligera como sea posi­
ble; una batata asada, ó pan tostado &c. 
ó leche y pan. Todos los líquidos se de­
ben beber parcamente, y se deben evi­
tar el vinagre, el zumo de limón y otros 
ácidos tales, especialmente quando se 
están tomando los alterantes minerales. 
Se debe hacer exerclcio suave, de modo 
que jamas excite dobr en la úlcera, ó 
que fatigue el paciente. Se deben evi­
tar todos los licores espirituosos. 

En la prescripción de la dieta nece­
saria será útil indagar quales alimentos 
acostumbraba el paciente.á tomar en los 
años precedentes: por este medio po­
drán descubrirse algunos errores, y tal 
vez la causa de la acrimonia prevalen-
te. Entre la clase inferior del pueblo, 
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las causas pueden ser el excesivo uso de 
las carnes saladas, la sal , el quesoy\i 
manteca, la excesiva quantidad de l / / , 
de los licores espirituosos, de los fuer­
tes licores de cerveza, el estar expues­
tos al frió y al calor, la falta de ayre 

furo , el demasiado ó el muy poco 
exercicio, la astricción de vientre ó los 
cursos, la aumentada ó disminuida pers^ 
piracion, los errores en la secreción del 
quilo, ó en su absorción, por estar las 
glándulas mesentéricas afectas, ó por 
muy excesivo ó muy escaso fluxo de la 
bilis al duodeno. L o primero produce 
cursos, y lo segundo astricción de vien^ 
tre, y uno y otro causan degeneración 
de los fluidos. E l bazo está algunas ve-» 
ees afecto ó enfermo, y no puede cur­
rarse sino con los alterantes minerales 
jjenefrati'vos.Vor estas circunstancias y 
otras muchas muy tediosas de mencio­
nar , debe aparecer una cosa racional que 
todos estos accidentes, errores, ó esta­
dos morbosos de las entrañas y otras 
partes deben, en quanto sea posible, des­
cubrirse y oponerse á ellos con una 
elección juiciosa de la dieta y de los re* 
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medios: por esta razón vienen á hacer­
se absolutamente necesarias las varieda­
des de las intenciones curativas. ^ 

Acaso se pueden curar de cien pa­
cientes los ochenta por el primero y 
el subsiguiente método; mas en los vein­
te restantes puede haber tan gran va­
riedad en las constituciones como es el 
nümero de los pacientes; y de aquí di­
mana esta exacta parte de práctica, que 
requiere un exacto discernimiento entre 
un caso y otro, entre una constitución 
y otra; y por cuya consideración se de­
terminan las contra-indicaciones en los 
modos de curar, por razón de las parti­
cularidades naturales ó accidentales de 
cada individuo. En qualquiera parte d© 
k Medicina se requiere un extraordina­
rio entendimiento, ciencia y experien­
cia i esto es, para distinguir las contra­
indicaciones y diferencias en los hábi­
tos del cuerpo; en virtud de la gran 
posesión de este conocimiento, resulta­
do de un estudio profundo, extensa 
práctica, y exacta observación, llegará 
á ser mas útil un Médico que muchos 
otros. La común reata de ^ualq[uiera 
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práctica , por mas autorizada que esté, 
es menester que sea siempre inadequada 
para muchas intenciones curativas indi-
'viduales. 

Se deben precaver, remover ó pa­
lear con Q\ arte del Médico práctico 
los varios impedimentos ya menciona­
dos en la curación de las ulceras; en ella 
se deben prescribir primero los méto­
dos mas suaves, y después los mas po­
derosos ; y en caso de que estos no al­
cancen, se deben aplicar los remedios 
mas eficaces. Todas estas cosas se deben 
conduc i r l e modo que jamas exciten 
efecto alguno ^ ¿ T O , violento en el há­
bito del cuerpo, aun quando lleguen á 
disponerse los alterantes mas poderosos. 

No se puede adquirir jamas el sabio 
discernimiento para disponer las doses 
de las preparaciones minerales adapta­
das á cada individuo, sin tener ya una 
inmensa y reiterada observación y expe^ 
rienda; mas el Médico que empieza con 
muy pequeñas doses, y las va aumen­
tando gradualmente, errará rara vez. 
Pero se debe advertir para siempre que 
qualquiera medicina dada como un al-
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terante para producir una mutación en 
la constitución , no puede responder ja­
mas á esta intención si llega á hacerse 
purgante, ni dar jamas opiados para re­
mover las causas de las enfermedades 
habituales; y así se han excluido de la 
presente práctica *> 

V e las estaciones del año en la cura­
ción de las úlceras. 

Primavera y estío. 

E n la primavera y en el estío se cu­
ran las úlceras mas fácilmente que en 
otra cualquiera estación del año. 

Otoño é invierno» 

E n el otoño son mas tardas de cu­
rar las ídceras; y el invierno es el mé-

i L a prevalente moda de prescribir la cicu­
ta , la yerba mora, 7 OÍPOS mortales venenos, co­
mo remedios específicos para la resolución de los 
desórdenes glandulares y otros, es empírica, y 
á veces fatalmente dañosa; igualmente se ha da­
do últimamente el opio en casos y constituciones 
diametralmente opuestas á la razón y á la expe­
riencia , y ha sido destruidor en muchos casos. 
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nos favorable de todas las estaciones pa­
ra que encarnen las úlceras. 

D e l a úlcera esponjosa > p ú t r i d a y cor­
rosiva. 

Esta úlcera sobreviene freqiiente-
mente á las calenturas pútridas, ó ba-
XJS remitentes, y es mas común en los 
climas calientes que en las regiones Sep­
tentrionales: una úlcera de esta especie 
puede originarse también del extremo 
frío, ó calor, y en cuya virtud han ve* 
nido a ponerse las partes esfaceladas. 

Causas. 

Las principales causas de esta úl­
cera parecen ser una pútrida acrimo­
nia parcial ó general, por haber per-
cüdo la sangre en algún grado sus par­
tículas de cohesión, y de aquí dimana 
la debilidad de los sólidos, y la depra­
vación de muchas funciones j y de aquí 
lo morboso de las entrañas, y la dege. 
neracion de los fluidos, {según l a men­
te de Brovm, todas estas cosas se efec­
túan de un modo inverso s es decir, el 
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vicio primero U reciben los sólidos {por 
su incitamento inadecuado) y y de este 
vicio dimana la degeneración ó descom­
posición de los jiuidos Í y lo que parece 
mucho mas adequadoJ) 

Síntomas. 

Las partes que circundan la úlcera 
generalmente están laxas ó lloxas; la 
úlcera descarga una sanies fétida, y se 
van diariamente aumentando sus dimen­
siones por la destrucción de las partes. 

Pronóstico. 

La curación será mas ó menos difi­
cultosa, según las causas que diéron orí-
gen á la úlcera: si naciesen ó fuesen 
efectos de la calentura , y hubiese razo­
nes para inferir que las entrañas estes 
en un estado sano, la curación, igual­
mente que en otras muchas enfermeda­
des , podrá efectuarse mas fácilmente. 

JDe la curación de la úlcera esponjosa, 
pútrida y corrosiva. 

Quando esta úlcera se presenta des­
pués de la calentura pútrida ó remiten-
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te, siendo reciente, se puede curar con 
la quina y el ácido vitriólico, y con los 
cordiales. 

Quando estos métodos no son efica­
ces, puede haber alguna razón para sos­
pechar que se hallan enfermas ó vicia­
das las entrañas, particularmente el hí­
gado; porque la quina y ácido vitrióli­
co, administrados durante la remisión 
de la calentura, contraen la boca ó aber­
tura del conducto común colidoco en el 
duodeno, y por lo que el hígado viene 
á ponerse ó inflamado ó endurecido ; y 
esto lo h§ visto repetidamente por la 
disección de los cadáveres en los climas 
calientes. Así que, viene á hacerse una 
práctica necesaria, dar durante el paro-
sismo de la calentura, los remedios an­
timoniales , como el polvo de james, ó 
pequeñas dóses de tártaro emético, y 
en la remisión los antisépticos: dando 
así alternativamente estos remedios, se 
han curado á veces las mas envejecidas 
especies de calenturas remitentes. He 
dispuesto con buen efecto pequeñas dó­
ses de calomelario con él polvo de ja­
mes, quando ha estado contraído el con-
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clucto de la bilis, y teñido todo el cuer­
po de un color cargado amarillo , conse­
cuencias de estar el hígado enfermo. 

E l método curativo de la úlcera pú­
trida reciente podrá ser en algún modo 
el precedente, y podrá darse la quina 
libremente. 

Aplicaciones externas. 

L a úlcera se deberá limpiar con la 
tintura de mirra y quina; y aplicar el 
ungüento amarillo mezclado con elacey-
te de trementina, puesto sobre un lien-
cecito. Estas curaciones se deben reno­
var dos veces aLdia lo menos, para pre­
caver en quanto sea posible la absorción 
de la acrimonia pútrida. 

D e la ídcera f é t i d a , mas no corrosiva. 

Por el vicio ó contaminación de los 
fluidos por la primera especie de úlce­
ra , ó por la omisión de los alterantes 
antimoniales y mercuriales en su primer 
estado, permanece la úlcera, no se es­
parce, pero es profunda, y despide un 
olor muy pútrido. 
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Causas, 

Estas úlceras pueden dimanar de un 
estado depravado de la sangre, produ­
cido en virtud de las calenturas baxas 
remitentes, ó de otra qualquiera causa, 
que destruye á cierto grado la textura 
sana de la sangre. 

Estos casos acontecen á veces á los 
marineros y soldados, y continúan en 
un estado incurable por estar viciadas 
las entrañas. Una mala digestión, el de­
pravado quilo y mala bilis separada, ó 
un esparcimiento de bilis por todo el 
hábito del cuerpo, se deben colocar en­
tre las principales causas de las úlceras 
envejecidas remanentes. 

Curación en los hábitos muy relaxados. 

L a curación consiste en el restable­
cimiento de la sangre al estado mas bal­
sámico , removiendo ó quitando las cau­
sas de la acrimonia, y restableciendo las 
entrañas á sus naturales funciones: (Vow-
seguido esto último , se conseguirá lo 
primero), hx aplicación de IOÍ remedios 
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se debe tomar del estado del hábito del 
paciente. E n la úlcera , acompañada de 
gran debilidad, palidez del semblante, 
pulso lánguido, y otros generales sínto­
mas de relaxacion, serán remedios pro­
pios la quina, los calibiados y otros tó­
nicos» 

NUMERO XI. 

V/Z, De quina en polvo dos onzas y mg' 

D e cólcotar de vitriolo bien pulve­
rizado , ó 

D e la flor marcial media onza, 
D e las especies aromáticas dos drov­

inas , 
D e xarabe de imperatoria lo sufi­

ciente para que se haga ele.ctua-
rio , y su dosis es como la quan-
tidad de una nuez moscada, tres 
ó quatro veces al dia. 

O la quina, los ácidos minerales y 
amargos. 

Durante el uso de estos remedios se 
puede tomar de tercera en tercera no­
che de medio grano hasta un grano de 
calomelano, con tres ó quatro granos 

TOMO VI» GQ 
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de cualesquiera pildoras aloéticas, para 
precaver la astricción de vientre, y qui-
tar las obstrucciones de las entrañas. De­
berán evitarse.todos los purgantes sali­
nos', y los remedios de la clase antiflo­
gística ; como el nitro &c. 

L a dieta debe ser seca, pero nutri­
tiva ; y se debe Usar el té muy parca­
mente, porque de otro modo será opo­
nerse al poder tónico de los coi-robo­
rantes, y serán infructuosas las inten­
ciones de la curación. 

De la' iilc era fét ida sucia en las-cons­
tituciones 6 hábitos no relaxados. 

Hay una especie de úlcera- fétida, 
en la qual no está muy relaxada ni de­
bilitada la constitución del paciente. 

Síntomas. 

L a úlcera es de un color verdoso ó 
l ívido, superficial, ó profunda, mas no 
esponjosa, ni las partes que la rodean 
de iioxa textura , sinó que se inclinan mas 
bien á la callosidad.-El olor freqüente-
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mente es tnuy fétido, y el dolor vivo ó 
exquisito, especialmente después de al­
gunas horas de haber recibido el ali­
mento. Esta úlcera puede permanecer 
muchos años; pero rara vez sin evi­
dentes señales de un hábito de cuer­
po enfermo, que se presenta muy bien 
por el semblante, en el qual están fuer­
temente estampadas la languidez, la 
falta de color y la inquietud; esto no 
obstante, el paciente continua con sus 
ocupaciones íi obligaciones de la vida 
sin molestia extraordinaria alguna. 

Causas* 

Esta úlcera reconoce su origen de 
varias causas, que en general existen en 
uña depravación parcial ó universal de 
la sangre. Las entrañas parecen estar 
particularmente afectas. L a digestión se 
hace bien rara vez. No se absorve el qui­
lo sano por los vasos lácteos. L a circu­
lación parece estar impedida en la parte 
afecta, sin embargo de que excite sufi­
ciente estímulo, calor é irritación, para 
preservar los síntomas de putrefacción. 

GG 2 
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Se debe observar que la putrefac­

ción de los fluidos evacuados aíecta el 
sistema general, según la proporción en 
que las partes que rodean la ulcera tie­
nen una textura floxa, ó están acompa­
ñadas de callosidad. Si las partes que ro-
deán la ulcera están laxas, los vasillos 
absorventes recibirán mas fácilmente la 
materia semi-pütrida; mas las partes ca­
llosas no reciben fácilmente el retorno 
del fluido; y así en el primer estado es­
tá mas contaminada la sangre con la acri­
monia alcalescente, y en el segundo se 
halla ménos. 

Miéntras existe una acrimonia pu-
tpefactiva, no solamente pueden aíectar 
algunas partículas las parres Inmediatas 
de la ulcera, sino también todo el sis­
tema. 

Curtición, 

Acomodado previamente á todas las 
precedentes circunstancias el método de 
la curación, las Indicaciones son remo­
ver ó quitar de la ulcera las partes pú­
tridas o enfermas, y producir buena dj-
gestion j corregir la acnmonia del hábi-
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to del cuerpo, quitando las obstruccio­
nes ó relaxaclon de las entrañas. 

L a úlcera se puede limpiar con lo 
que se ha recomendado en la última es­
pecie de úlcera; ó quando no, la diso­
lución siguiente es muy útil para este 
intento. 

NUMERO XII. 

JC. D e mercurio sublimado corrosivo 
doce granos, 

D e agua pura dos libras: hágase 
la disolución para la lavadura. 

Esto se puede aplicar á la úlcera 
por medio de una pluma, dos ó tres ve­
ces , antes de hacer la curación con el 
precipitado digestivo. 

Si la disolución no corresponde á la 
intención de deterger ó limpiar la úlce­
ra , la fumigación del cinabrio facticio 
ó etíope mineral la reducirá luego á un 
estado mas puro, y al mismo tiempo se 
recibirán de un modo suave por la res­
piración los humos de un excelente al­
terante. 
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Remediot internos. 

E l polvo mineral es una cosa nmy 
propia , tomado en la dosis de un escrú­
pulo ó de media dracma, tres veces al 
dia, mezclado ó disuelto en un poco de 
agua. También lo es el polvo compues­
to de una tercera parte de mercurio dul­
ce seis veces sublimado preparado, y 
dos terceras partes del azufre de anti­
monio precipitado, bien triturados jun­
tamente; ó en lugar del calomelano la 
misma quantidad de mercurio vivo levi-
gado ó triturado con el azufre precipi­
tado de antimonio , hasta que hayan des­
aparecido enteramente los glóbulos. E l 
último se adapta mas bien con los estó­
magos irritables \ 

D e un grano ó dos de uno ú otro de 
estos polvos puede hacerse una pildora 

i E l calomelano doce veces sublimado , y 
bien triturado con agua, es lo que yo Uamo aquí-
l a a lba , ó águila blanca; su operación es mucho 
mas suave que la del calomelano común ; pero 
esta preparación no se adquiere fácilmente: estoy 
enteramente convencido de su superioridad, y la 
he dado siempre al pobre que viene á mi casa en 
los días destinados. 
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con alguna conserva, y tomar una por 
la mañana y otra por la noche, ó en al­
gunos casos tres veces al día, con una 
disolución de nitro mezclado con el al­
canfor,.© sin él. Si estas pildoras están 
bien preparadas, jamas excitan la sali­
vación , ní mueven ó perturban los in­
testinos, y cuyo efecto último pertur­
baría enteramente la intención de dar­
los como alterantes. 

En los pacientes que tienen fibras 
robustas se dispondrá el nitro en com­
pletas quantidades , y siempre disuelto 
en aeua , porque de otro modo será des­
agradable; á los pacientes mas débiles 
se les dá en dóses mas pequeñas; en los 
nerviosos y debilitados se podrá omitir 
el nitro, ó mezclarlo con el espíritu de 
amoniaco volátil ó alcanforado. Por es­
tos medios se hace una excelente medi­
cina correctora y penetrativa, que se es­
parce dentro del hábito del cuerpo ; mas 
se debe observar que el nitro rara vez 
se adapta bien con los estómagos de los 
que beben vino, cidra, ó son apasiona­
dos á los espíritus. Acaso se dism inuye 
la secreción del moco que defiende el es-

i 
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tomago con estos licores, que contraen 
los vasillos escretorios de las glándulas 
mucosas, ó que en algún modo pueden 
disolver el moco sus partículas icidas, 
y por lo que los pezoncitos nerviosos 
del estómago pueden ser mas suscepti­
bles de algunas puntas salinas, como 
v. gr. el nitro, y producirse así sensa­
ciones desagradables. Los pacientes ner­
viosos muy irritables llegan á relaxarse 
con esta sal neutra. Así que, aunque el 
nitro sea un excelente remedio para los 
trabajadores y bebedores de licores de 
cebada fermentada, ó de cerveza, y cu­
yos estómagos están bien defendidos por 
la mucosidad, puede ser dañoso para 
los que usan de la cidra, del vino, ó de 
los licores espirituosos sin diluir, ó en 
donde existe una exquisita sensibilidad 
nerviosa. 

JDe las ídceras crónicas cutáneas l . 

Las úlceras cutáneas crónicas son 
unas especies de ulceraciones, que rara 

i Esta enfermedad es larga en su apariencia 
en diferentes sugetos, y apénas es definible. Los 
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vez penetran mas profundamente que 
el cútis de las piernas ú otras partes del 
cuerpo; pero á veces se esparcen ó cor­
roen , y continúan por años. 

Síntomas. 

L a piel se destruye en varios gra­
dos , y se evacúa ó sale un humor pun­
zante acre; este humor, secándose y 
y coagulándose, forma costras, grietas 
y ulceraciones superficiales, diferentes 
todas en volumen y figura. Las partes 
afectas pican violentamente, y sueltan 
sangre si se rascan; se encienden é infla­
man á veces, particularmente en la ca­
ma , é impiden la quietud de noche; las 
erupciones escamosas secas, ó costras, 
caen y vuelven á reengendrarse, y este 
mal á veces es compañero de la vejez. 

Causas. 

Parece que prevalece aquí una acri­
monia muriática, y que los poros de la 

Autores le hatt dado ciertos nombres, según sus 
aspectos ó partes afectas: tales son herpes ext-
dens , tmpetigo mil taris, períscelts, collaris, vi­
tíligo , seu alphos, leuce &c. &c. 
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cutícula están obstsuidos, ya por estar-
disminuidos los poderes circulantes, ó por 
el frió externo; y así el fluido que de­
biera pasar por la perspiracion se detie­
ne allí mismo, y viene á hacerse mas 
acre entre el cutis y la cutícula; su pun­
zante acrimonia destruye á veces urta y 
otra; vuelve la externa superficie de la 
substancia celular como una esponja, y 
por la abertura de los tegumentos sale 
el humor acre, irrita los pezoncitos nér­
veos ó tiernos de la cutis, y produce 
aquella violenta picazón, que ninguna 
cosa puede aliviar en algunos casos. L a 
constante determinación de la materia 
acre salina perspirable hacia la piel, cau­
sa probablemente la larga continuación 
de los síntomas. 

Pronostico. 

L a curación de estas exulceraciones 
á veces es en extremo difícil, de modo, 
que no solo fallan los métodos comunes 
curativos, sino que á veces no han pro-
ducido buen efecto los mas aprobados 
métodos: sin embargo, hay muchos ca-. 
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sos curables, y en cierto modo pueden 
todos aliviarse , . 

Curación. 

Los modos generales de curación de­
berán ser varios, y según las causas que 
dieron origen al mal. Deben tenerse en 
consideración las constituciones, la edad 
y sexo de los pacientes. 

Lá dieta deberá ser seca y arregla­
da á las circunstancias últimamente men­
cionadas , y cuyos preceptos se han da­
do ya anteriormente. 

Las indicaciones particulares son de­
terminar ó apartar los humores de la 
piel en quanto sea posible, quando es 

i Entre una variedad de casos de quatro 
anos á esta parte, dos pacientes gotosos, que ha­
bían sufrido extrema incomodidad muchos años 
con estas especies de úlceras que se extendian des­
de los pies hasta la rodilla, se curaron con el c i ­
nabrio antimonial, pequeñas dóses de nitro , una 
pildora de la águila alba alguna otra vez, y el 
régimen propiio. Uno era de edad de entre sesen­
ta y setenta años , y otro de entre setenta y ochen­
ta ; uno y otro están al presente en perfecta sa­
lud, y sin haber vuelto á recaer en las ulceras. 
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muy abundante la evacuación del hu­
mor acre, por medio de los catárticos, 
la dieta seca, y los diuréticos refrige­
rantes. 

E l investigar la causa, y corregir la 
prevalente acrimonia, con los cinabari-
nos, antimoniales, ó tales preparaciones 
semejantes, con nitro ó sin él. 

En los jóvenes de hábito de cuerpo 
sano, especialmente pictóricos, es pro­
pia la sangría, y convienen los purgan­
tes de la clase antiflogística tres veces en 
la semana. Los alterantes antimoniales y 
mercuriales ya prescritos, la disolución 
del nitro, ó el polvo mineral. 

E n ios viejos pueden ser impropíase­
las purgas; sin embargo, desde un es­
crúpulo á escrúpulo y medio de cina­
brio de antimonio, ó etíope mineral, 
con pequeñas dóses de nitro ó sin .ellas, 
dos veces al dia, han corregido la acrimo­
nia, y han curado radicalmente estas es­
pecies de úlceras en los mayores de edad. 

NUMERO x i n . 
JJC. D e cinabrio de antimonio dos drac-

mas, 
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D e sal de nitro en polvo, 
D e polvos de tragacanto, de cada 

cosa una dracma : mézclese exac­
tamente ,,háganse polvo, divídan­
se en quatro ó seis doses, y tó­
mese una, dos ó tres veces al dia 
en dos cucharadas de agua pura. 

E n algunos casos envejecidos se han 
conseguido muchas curaciones extraor­
dinarias , no solo en estos casos, sino 
aun en las erupciones escorbúticas mas 
obstinadas , y uun en la lepra , tomando 
desde la décimasexta á la duodécima 
parte de un grano de mercurio sublima­
do corrosivo, y la misma quantidad de 
tártaro emético, disueltos en agua, y 
tomados dos veces al dia en una especie 
de cocimiento teiforme del sasafras. E s -
,tos remedios pueden darse con la mayor 
seguridad en tales muy pequeñas dóses; 
porque jamas perturban la constitución, 
aun de las mas delicadas personas, á no 
ser que el estomago padezca alguna in­
disposición particular. Se debe observar 
la mayor exactitud y cuidado en su pre­
paración, igualmente que en la dosis. 
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NUMERO XIV. 

Jfc. D e mercurio sublimado corrosivo, 
De tártaro emético de cada uno dos 

granos: disuélvanse exactamente 
en ocho onzas de agua de rosas. 

Tómense dos dracmas ó media on­
z a por la mañana y por la tarde en qua-
tro cucharadas de la infusión del sasa-
fras, o del cocimiento de zarzaparrilla. 

A la disolución de arriba se puede 
añadir , si se juzgase necesario, desde 
una dnicma hasta dos de nitro. 

En algunos casos se han curado las 
mismas especies de ulceras bebiendo un 
cocimiento de la corteza interior del ol­
mo por bebida ordinaria, y tomando 
dos ó tres veces á la semana la sal de 
Glaubero, ó algún otro purgante anti-
Hogístico. 

En los hábitos muy laxos, ó si los 
síntomas fuesen periódicos, pueden ser 
útiles la quina y los tónicos. Las aplica­
ciones externas rara vez aprovechan; 
mas sin embargo, el ungüento emolien­
te N ? I X , con una pequeña porción del 
extracto de Goulard, ó sin ella, apaci-



. . . . 479 
gua ó suaviza á veces la irritación; mas 
esto jamas se debe usar hasta que se ha-
yan'dado los remedios internos. Una on­
za de aceyte de olivas, y oirá de vina--
gre común , con una dfacma de' litargi-
rio de oro, finamente pulverizado, y 
bien-unido, alivia muchísimo la pica­
zón y la inflamación. 

JDe l a úlcera sinuosa 6 cavernosa. 

Se llama úlcera sinuosa una úlcera 
sin callosidad situada en los intersticios 
de ios músculos, ó entre la substan­
cia adiposa externa y los músculos, que 
desune las partes que debieran estar uni­
das, formando una cavidad, y evacuan­
do exteriormente materia, ícor ó sanies. 

L a s causas 

Son los abscesos no suficientemente 
abiertos para evacuar la materia conte­
nida, un suero acre, que corroe ó divide 
la estructura celular de las partes cohe­
rentes, las punturas, las heridas de ar­
mas de fuego, ú otras heridas > una acri 
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monia pútr ida, que se insinúa ó introdu­
ce entre los intersticios de los músculos, 
ó entre la membrana adiposa y los mús­
culos, y últimamente los abscesos que 
se forman en partes remotas de la situa­
ción en que aparecen, como en la úlce­
ra por un afecto del músculo psoas in­
terno , ó las úlceras de varias partes del 
pecho, vientre, lomos, espalda, extre­
midades superiores é inferiores &c. 

Pronóstico. 

Los prospectos de la curación de­
penden de la situación de la úlcera y se­
no ; de la posibilidad ó imposibilidad de 
asegurar precisamente la dirección del 
seno; de que ya sea por dilatación, com­
presión , contraabertura, o un sedal, 
puedan removerse ó quitarse las causas; 
pero las úlceras sinuosas del pecho, vien­
tre, ó músculo psoas, se curan con difi­
cultad , y la de este último es á veces in­
curable I . , Todas las úlceras situadas en 

1 He oído últimamente que Mr. Abernethy, 
Cirujanó del hospital de S. Bartolomé , tiene bue­
nos sucesos en la curación de los abscesos internos 
lumbares, abriéndolos con un trocar; y después 
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partes sujetas á un movimiento constan­
te , no son fáciles de curar. 

Curación. 

Esta se hace dilatando la herida en 
dirección del seno, si no hay peligro de 
herir arterias ó nervios de conseqüencia, 
aponeuroses de los músculos, ó expan­
siones tendinosas. Con las contra-aber­
turas, sedales, ó un clavo de esponja: 
con las compresiones bien dirigidas: con 
las inyecciones de la disolución N ? X I I 
si algún tumor enquistado ha dado orí-
gen á la úlcera, y con cuyo medio se 
podrá destruir la bolsa, y procurar una 
digestión propia. 

L a administración de los remedios 
puede elegirse según las doctrinas ante­
riormente dadas; mas es necesario obser­
var que se han conseguido algunas cu­
raciones extraordinarias del tumor blan­
co dé la rodilla, de las úlceras sinuosas 
de los lomos y muslo con el águila blan­
ca , el azufre dorado de antimonio, las 

que la materia se ha evacuado , se cierra , J se cu­
bre la herida de modo que excluya el ayre exter­
no. Y o confieso que rara vez los he vlstocurados. 

TOMO VI. HH 
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disoluciones nitrosas, y fumigaciones 6 
vahos del cinabrio fact icio , y dóses pe­
queñas del t á r t a r o emético, y mercurio 
sublimado corrosivo i unidamente con 
las curaciones propias externas, bien di­
rigida compresión, extrema dieta se­
ca, y un vexigatorio continuo ,. 

D e l a úlcera fistulosa. 

Se llama úlcera fistulosa aquella que, 
teniendo un pequeño orificio externo, 
está acompañada de callosidad de las 
partes que la circundan. 

Causas, 

Son semejantes á las de la úlcera si­
nuosa ó cavernosa. 

Curación, 
La curación debe ser varia, según el 

grado de la enfermedad, y las partes 
afectas; se puede concebir el plan ge-

i Una criada de un Barón , y otro hombre 
joven, ambos escrofulosos, se curáron radical­
mente con estos medios. L a primera tenia un tu­
mor blanco en su rodilla y parte mas baxa ó ul­
tima del hueso del muslo j el otro habia estada 
enfermo diez años. 
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neral por lo que ya se ha dicho de la ul­
cera sinuosa. Sin embargo, si la fístula 
estuviese en el ano, con la coagulada 
gordura en las celdillas de la membra­
na, y las fumigaciones cínabarinas con 
los alterantes poderosos ya recomenda­
dos no aprovechasen después de una 
larga continuación, «l último recurso, 
aunque á veces miserable, es la opera­
ción de la fístula del ano. 

D e las úlceras callosas envejecidas. 

Se define la úlcera callosa envejeci­
da , aquella que continúa muchos años, 
y está circundada del endurecimiento de 
la membrana adiposa. 

Causas. 

Las causas generales son las mismas 
que las de las otras úlceras, á excepción 
de que la callosidad que las rodea pa­
rece originarse de una espesura ó coa­
gulación de la gordura en sus celdillas, 
y de la disminuida acción arterial, ó da 
la debilidad del poder absorvente del 
sistema venoso. 

HH a 



484 
Curación, 

Es menester quitar la callosidad, 6 
resolverla, ó no se curará la ulcera. 

Los Cirujanos recomiendan el cuchU 
lio t los cáusticos ó escaróticos ; mas es­
tos ásperos ó duros métodos son rara vez 
ó nunca necesarios. Las fumigaciones ó 
humos de cinabrio ó etíope mineral, los 
alterantes penetrativos ya mencionados 
de nitro % etíope, cinabrio, águila blanca, 
ó disolución del t á r t a r o emético, mez­
clado con el mercurio sublimado corro­
sivo en muy pequeñas dóses disueltas en 
cocimientos de zarzaparrilla ¡julejje de al­
canfor &c., quitan efectivamente la cau­
sa de la úlcera callosa; y si se continúa 
á lo largo, con abstinencia de los ácidos 
producen las mas excelentes curaciones. 

Las curaciones generales externas, 
ya mencionadas, pueden aplicarse á es­
tas úlceras, ó una disolución de quatro 
granos de mercurio sublimado corrosi' 
vo en tres libras de agua pu ra como 
fomentación, y deterger ó limpiar la 
úlcera. Las pildoras usadas en el trismQ 
son muy eficaces en estos casos. 
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De la úlcera cariosa. 

Se llama úlcera cariosa la que está 
acompañada de corrupción ó caries del 
hueso. 

Síntomas. 

Se conoce por un hedor rancio, fuer­
te 6 desagradable, por una evacuación 
de humor lívido ó negro, por un hongo 
floxo, y por la que, pasándose una tien­
ta , se descubre fácilmente la enferme­
dad del hueso. 

Causas. 

Son una acrimonia pútr ida, cance­
rosa, escrofulosa ó venérea, que corroe 
el periostio, y desnuda el hueso. 

Curación. 

Se debe destruir el hongo, y quitar 
del hueso las partes viciadas; esto últi­
mo se executa á veces por los esfuerzos 
de la naturaleza; pero si no, y la tibia 
estuviese afecta, se puede quitar la ca­
ries con un raspador, que juzgo prefe­
rible á la aplicación de los cáusticos, por 
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ser mas cierto el primero; mientras que 
el último puede corroer mas profunda­
mente que lo que es necesarioy causar 
considerable daño I -

E l método curativo interno debe 
dirigirse con respecto á las causas que 
dieron origen á la úlcera cariosa. Gene­
ralmente, si nace de acrimonia, se cura 
con los alterantes; mas si es efecto de la 
disposición pútrida de los fluidos, será 
necesaria la quina y los tónicos. 

D e las úlceras de v a r i a s partes. 

Las úlceras fétidas de la parte inter­
na de la oreja se han curado radicalmen­
te, después de haber resistido á los mas 
aprobados comunes métodos de cura­
ción, después de diez á veinte años con 
sordera ó sin ella, con la fumigación so­
bre la parte de cinabrio facticio, 6 etío­
pe mineral, por medio de una máqui­
na con un tubo encorvado, junto con los 
alterantes minerales dados anteriormente. 

r Oiwndo estaba 70 estudiando en el hospl. 
tal de Santo Tomas, treinta años hace , según me 
acuerdo, curaba Mr. Baker felizmente estas úl­
ceras raspando el hueso. 
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Se han curaclo también por los mis­

mos medios las úlceras con caries de los 
huesos de la cabeza. 

Las úlceras del párpado ó nariz, 
removiendo las varias causas, y hacien­
do la fumigación sobre las partes.̂  

Las úlceras de las glándulas linfáti­
cas del cuello, ó interiormente de la bo­
ca, ó cerca de las fauces, por las fumi­
gaciones y los alterantes recomendados 
en las úlceras cutáneas, y destruyendo 
la bolsa con los escaróticos en las úlce­
ras glancjuiares. 

Las úlceras del pecho y vientre con 
las contra-aberturas, sedales, compre­
sas , y removiendo las causas. 

Las úlceras al rededor de los lomos, 
espalda, ó parte superior del muslo, por 
el clavo de esponja, compresas ó cabeza­
les , dilatando la herida, ó haciendo con­
tra-aberturas. 

Las úlceras de las extremidades su­
periores é inferiores por los varios me­
dios ya descritos. 

Las úlceras de la hidropesía anasar­
ca son comunmente incurables. 

Las úlceras venéreas se curan mejor 
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-con las fumigaciones del e t íope , y los 
remedios mercuriales interior ó exterior-
mente. 

Las úlceras de los leprosos y la le­
pra misma se han curado efectivamente 
con la disolución del sublimado corrosi­
vo mezclado con el t á r t a r o emético, ó 
con las gotas blancas de f F W , y el 
cocimiento de los leños con nitro. 

Las aftas ó úlceras de la garganta 
por causas pútridas, con las lavaduras 
del bórax y antisépticos; de las acedías 
en los chicos por los anti-ácidos, y sua­
ves laxantes de ruibarbo, magnesia v 
dieta seca. ' * 

Las úlceras de la cabeza ó tina, ó la 
evacuación glutinosa de los agujerillos 
en la cabeza, que conglutinan el pelo 
con los ungüentos suaves mercuriales 
aplicados á la coronilla, las purgas, los 
alterantes de la clase de los minerales, 
ja dieta seca, y la abstinencia de todas 
las carnes saladas, manteca &c. 

L a costra láctea en los muchachos 
con humedad ó sin ella, dando á las qu& 
jos cnan los alterantes minerales, y á 
los chicos el etío£e mineral, ó una píl-
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dora áe medio grano de calomelano con 
un grano de kermes mineral, dos veces 
á la semana por un mes ó dos. 

Las úlceras del paso de la orina con 
las disoluciones fuertes de alcanfor, al­
terantes minerales, nitro &:c. 

Las úlceras secas promoviendo una 
evacuación con los ungüentos diges­
tivos. 

Las úlceras fistulosas de la mexilla, 
que penetran el conducto estenoniana, 
ya sea accidentalmente, ó hecha igno­
rantemente por incisión en lo exterior 
de esta parte con una perforación ó agu­
jero de la túnica de la boca. 

L a úlcera fistulosa del paso de la ori­
na en alguna parte de la uretra, por in­
cisiones sobre cada lado de los labios de 
la úlcera, y promoviendo la granulación 
con los digestivos. Precaviendo la des­
carga de la orina por la abertura; y la 
estrechura interna con el uso de las can­
delillas medicinales, y la operación pro­
pia. L a fístula de la orina después del 
parto en las mugeres se debe curar de 
un modo semejante. 
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Tiempo necesario en l a curación dg 

las úlceras. 

Dependiendo la curación de mudar 
la constitución, es necesario perseverar 
en algunos pacientes algunos meses en 
los métodos curativos. 

Reglas que se deben observar después 
de l a curación de las úlceras. 

i ? Las medicinas que se adminis­
tran durante la curación deberán conti­
nuarse por dos meses después que se ha­
ya cicatrizado qualquiera úlcera ha­
bitual. 

2? Su primera dieta acostumbrada 
se deberá ir introduciendo gradual­
mente. 

3? Se deberá disponer según la oca­
sión á los de un temperamento florido y 
pictórico los purgantes laxantes y refri­
gerantes, y á los de un hábito pálido, 
caquéctico, y debilitado los suaves pur­
gantes estomáticos amargos. 

4? L a sangría, á no ser que haya 
debilidad, ó en la edad avanzada, en la 
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gota &c. podrá ser propia en la prima­
vera y otoño. 

5? £1 polvo mineral 1 es un buen 
preservativo en este clima variable en 
diferentes estaciones. 

6? Se deberán evitar todos los ex­
cesos , particularmente en beber. 

7? Se promoverá algunas veces la 
perspiracion en la cama con los antimo­
niales. 

8? Las partes primeramente afec­
tas deberán defenderse de las injurias ex­
ternas con el emplasto simple , y una 
inedia ajustada, si están varicosas &c. 

9? Qualesquiera errores de la dieta 
que puedan haber causado la úlcera se 
deberán evitar cuidadosamente. 

10 Sobre todas cosas se deberá se­
guir la templanza. 

11 Los pacientes, después de sus 
curaciones, podrán tomar el electuario 
lenitivo y etíope mineral tres ó qua-
tro veces en la semana, para precaver 
la recaída. 

i Véase su composición en el tomo I I , pract. 
ración, pág. 15 y i<í, 
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— x x v i i . D e l a gangrena que so­
breviene d l a 'vexiga después de 
l a operación de l a ta l l a . 3 6 7 

—XXVIII. D e l modo de separar l a 
unión contranatural de las pa r ­
tes naturales de las mugeres. 3 7 3 

— x x i x . Modo de sacar el feto 
muerto. 3 7 5 

— x x x . De los vicios 6 enfermeda­
des del ano. ^ g S i 

— x x x i . D e las vár ices . 3 8 $ 
- ^ x x x i i . D e los dedos adheri­

dos he. 3 8 8 
—xxxixi D e l a gangrena. 3 8 9 

T R A T A D O D E L A C U R A C I O N 
DE LAS ÚLCERAS ECT. 

Introducción, 39 3 
D e las úlceras de las piernas krc. 4 0 9 
D e las ulceres simples en general, 

y de sus causas, de su asiento, 
pronóstico y curación. 43,$ 

D e las úlceras complicadas, cau­
sas krc. 4 ^ 3 

D e las úlceras que no están acom-
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jyajíadas de enfermedad alguna 
especifica, de las del escorbuto 
de tierra érc. 

De las estaciones del ano p a r a la 
curación de las úlceras. 469' 

De la úlcera espongiosa, pútrida, 
corrosiva, y de su curación. 46 o 

D e la úlcera fé t ida . 
D e las úlceras crónicas cutá­

neas brc. ¿¡.y 2-
D e las úlceras sinuosa ó caverno­

sa he. 4 7 9 
D e la úlcera fistulosa b-c. . 4 8 2-
D e las úlceras antiguas callo­

sas he. 4 8 j 
De la úlcera cariosa érc. 4 8 $ 
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