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¢EL GENIO ES HEREDITARIO?

(ESTUDIO FISIOLOGICO)

Para los que entendemos que en este munde existe ordenacion
y régimen de todo lo ereado, no cabe la menor duda que los fe-
némenos hereditarios, como todos los hechos naturales, estan su-
jetos 4 leyes fijas é imperturbables, & despecho de todas las infi-
nitas caprichosas variaciones con que & la simple observacién se
manifiestan.

Mas la generalidad de las gentes, que no entran, ni con mucho,
en tales filosofias, al ver la frecuencia con que ciertos atributos
de los padres no se trasmiten de una manera directa é inmediata
a los hijos, no vacilan en negar redondamente que & la sazon
existan tales reglas, y cuando mas, admiten qua la mayor parte
de los casos son verdaderamente excepciones que infringen esas
sedicientes leyes hereditarias. No hay para qué combatir error
tan manifiesto. Lias leyes de la naturaleza no sufren excepciones
nuneca; lo que si suele padecer de continuo eclipses, es la luz de
nuestra flaca inteligencia. Cuando, por acaso, se dan esas incon-
gruencias aparentes, es porque la ley obra en distinta direccién
de la ordinaria, 0 es neutralizada é interferida por otras leyes de
la propia naturaleza. De que los globos aerostdticos, por ejem-
plo, se eleven en la atmosfera, no se deduce una excepcién & la
ley de la gravitacion universal, antes al contrario, se ofrece una
rara forma de concebirla y estudiarla.

Pues lo mismo pasa con la herencia; de que ésta se realice en
formas y direcciones desconocidas, no se desprende la negacion
de que las leyes 4 que obedece se den siempre con toda la nece-
sidad perenne de su esencia. Lo que en esta materia sucede, es
que la trasmision hereditaria no se lleva 4 cabo siempre en sen-
cilla linea recta; y que, merced & la complejidad natural del fe-
némeno generativo, y 4 la intervencién, todavia poco estudiada,
de innumerables causas extraiias, surgen de continuo variacio-
nes ondulatorias en la linea genealdgica, que estdn no obstante
subordinadas 4 ciertas desconocidas leyes secundarias. Esto es,
en mi sentir, lo que pasa en la trasmisién hereditaria del genio,
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El genio, como tal, procediendo directa é inmediatamente del
genio, no se engendra nunca.

Hay familias de talentos, pero no hay familias de genios. El
genio surge 4 la vida, solo, sorprendente, cual expresién antiei-
pada del desarrollo cerebral de la humanidad, de condiciones
orgdnicas ain desconocidas. No es, ni por pienso, una trasmisién
hereditaria corriente de los caractéres intelectuales y morales
de los padres; es un salto adelante, un paso gigantesco de avance
en la escala del progresivo perfeccionamiento psicolégico de
nuestra especie, que como caracter meramente bioldgico, podria
ser colocado por los naturalistas enfrente y en contra del atavis-
mo; que es, como todo el mundo sabe, el salto hacia atrds en las
especies, de alguno de sus rasgos caracteristicos presentes. Y asi
como el atavismo no es una funcion realmente distinta en su na-
turalezaintrinseca a la herencia, sino que antes bien es una suerte
de herencia remota,algo asi como el remedo del pasado, el recuer-
do de lo que fué, los tiltimos destellos de una luz que alumbré un
dia é inform¢ la extructura y modo de ser de ciertas especies, y
que todavia hacen su aparicion de cuando en cuando en los obs-
curos espacios en razon inversa del cuadrado de los tiempos, asi
el genio parece ser la herencia anticipada que la humanidad ofre-
ce al porvenir, para que como luz totalmente increada ilumine y
sefiale el camino que ha de recorrer mds tarde en su progreso y
perfeccion.

La aparicion del genio; pues, obedece mds 4 'as leyes relacio-
nadas con el total desenvolvimiento de la especie, que con la
sencilla evolucién del individuo. Lia especie humana, en sus en-
gendros espirituales, se agita, como todo lo creado, en un par-
pétuo movimiento de oscilacion 6 de vaiven, cuyos puntos mds
extremos son: de un lado, los casos mds flagrantes de atavismo
psicologico (criminales rematados, imbéciles, idiotas, ete.), y de
otro lado, la santidad y el genio propiamente dicho. Y si se pre-
gunta por qué razon el genio y los caractéres atdvicos referidos
no se presentan de continuo, y han de ser precisamente periodi-
cos en trayectorias de tiempo verdaderamente incalculables, ha-
brd que contestar que por la misma, mismisima razon que hay
dia y noche, y obscuridad y luz, y silencio y sonido, y una ola
va y otra ola viene, y el viento ora ruge como desencadenado
vendaval, y otras veces sopla blandamente como tranquila y apa-
cible brisa; por esa ley universal, en fin, por la que todo estd su-
jeto & oscilacion y ritmo en la naturaleza.

Esta misma manera, excepcional y extraifia, que el genio tiene
de presentarse, hace que no se propague nunca como tal genio,



v ademads, que no sea siempre perfectamente equilibrado y ar-
monico. Tan es esto asi, que ese propio desequilibrio moral y
orgdnico ha llevado 4 Moreau de Tours 4 asegurar que el genio
puede nacer por herencia heteromorfa de una forma cualquiera
de loeura; queriendo demostrar con datos clinicos, sacados de su
propia observacién, que nada hay mas frecuente que hallar en
las familias de los hombres de genio casos de idiotismo, imbeci-
lidad y otras formas de enagenacion mental. Emilio Zola, el
gran novelador de la realidad, seducido por estas extraifias teo-
rias de la eiencia mental, ha hecho en su célebre tamilia Rougon-
Macquart, un estudio literario magnifico, de un caso de dege-
neracion del genio, desde la neurosis hasta la criminalidad, pa-
sando por el aleoholismo y la locura.

Sin embargo, el concepté de genio refiird eternamente contra
la idea de toda degeneracidn, que no otra cosa es siempre la en-
fermedad. Que del seno de las propias tinieblas surja clguna vez
exponténeamente el sol, es cosa que la razon humaaa no podrd
uunca admitir. Yo no negaré que pueda haber en el genio algo
asi como de sobreintensidad cerebral, mucho guizds de aberra-
¢ion, pero nada mas. Quién sabe si bastard una simple irregular
distribucion de la energia individual, eon actimulo preferente
de esta potencia en las regiones mds altas y nobles del cerebro
para que el genio se dé en la realidad.

Como prueba de ello, recaérdese lo que se observa con fre-
cuencia en los nifios raquiticos. (Quién no ha visto con asombro
esos pequeiios fildsofos, con su cabeza descomunal, su carita de
viejo, sus 0jos vivos y radiantes, su comprension sagaz, discu-
rriendo como personas mayores, y suyo cuerpo, raquitico y en-
teco, apenas si puede sostener el peso de aquel espiritu de hom-
bre, que por artes de brujeria parece haberse encarnado en el
tragil y delicado organismo de un nifio? Pues este es, precisa-
mente, un caso de anormal redistribueion de la energia indivi-
dual. No es, como decian toscamente en algin fiempo los médi-
cos materialistas, que el fostoro que debiera nutrir los huesos
del niiio, trocado en materia mas sutil, haya ido al cerebro para
produecir alli, queméndose, mayor iluminaciéon del pensamiento;
no; eso es un error, y sobre ser un error es una cortedad de vista
mtelectual; lo que, en etecto, piensa, es la energia individual del
nifio al espiritualizarse y llegar & tener conciencia de si mis-
ma. Lo que pasa en el caso del raquitico, es que aquella cantidad
de fuerza viva que en la primera edad debiera servir para en-
durecer los huesos, nutrir los musculos, fortificar las visceras y
desarrollar el sér entero del nifio, se le sube por demds & la ca-
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beza, como el vino & los borrachos, resultando de aqui, por abe-
rracion dindmica natural, cierta perenne embriaguez de hombre
en el precoz cerebro del pobre nifio.

Pues bien, algo de esta singular aberracion, algo de este desvio
de facultades, de esta sublime anormal redistribucion de las ener-
gias del cuerpo y de las energias del alma, debe darse sin duda
en el genio. Es verdad que el genio puede ser estrictamente fisio-
légico; pero esta salud, esta fisiolégica ponderacion del genio
tiene que ser tanto menor cuanto mas grande haya tenido que
ser para su geénesis la hereditaria desviacion. Por eso, el genio
mas sano, el mds fructuoso, y por ende el mds superior, armo-
nico y perfecto, sera el que nazca de gentes todas de verdadero
talento.

He aqui cémo aparece. Un dia, del seno de una estirpe, que
en el transcurso de muchas seguidas generaciones ha ido lenta y
calladamente acumulando, por el eruce con personas de marcado
desarrollo encefédlico, elementos psicolégicos cada vez mis v mds
inteligentes, nace un individuo, que por ley antiatdvica, da un
salto adelante, y condensa, sintetiza y supera toda la potencia
cerebral de sus ascendientes. Liéase la biografia de todos los
hombres ilustres, y se vera como éstos no han sido mas que el 1l-
timo fruto de una progenie de sucesivos talentos, que cultivando
en sus venas la savia genesiaca, por la sola sencilla acumulacion
de energias cerebrales, ha dado lugar al genio.

Y si todo esto es cierto, jcomo es que el genio no engendra de
por si al genio? (Cémo es, segin todo el mundo sabe, que los
personajes célebres no suelen dar hijos que sean capaces de per-
petuar con gloria el nombre de sus padres? Pues por muy obvias
razones, facilmente desprendidas de la doctrina que hasta aqui
llevo expuesta.

Si en el organismo genial existe una acumulacidn inusitada de
energia en el cerebro, ha de ser con menoscabo de la tension po-
tencial de los demds organos, y, por consiguiente, del poder ge-
nerador. De modo, que si la energia individual no es mds que
una, cuando ésta se acumule con exceso en el pensar, tiene que
resultar con defecto en el reproducir; y asi se observa, con fre-
cuencia, que los genios 6 resultan estériles 6 nunca reproducen,
ni ¢con mucho, su propia individualidad.

Ademss, 4 estos gigantes del espiritu les pasa lo que d los gi-
gantes del cuerpo; que no se reproducen por falta de terremo
apropiado donde germinar.

M. MARTIN SALAZAR.

Médico primero,
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HOSPITAL MILITAR DE MALAGA

DATOS RELATIVOS A LOS HERIDOS PROCEDENTES DE MELILLA (1)

Respecto 4 los heridos que procedentes de la campaiia de Me-
lilla han ingresado en este Hospital, y que necesariamente han
llamado de un modo mas poderosamente la atencidn, debe hacer-
se notar desde luego que todos ellos lo fueron por arma de fue-
go, no observéndose ni una sola herida por instrumento punzan-
te ni cortante. Las lesiones han sido variadisimas, y en la im-
posibilidad de describirlas todas, ya que su niimero ha sido bas-
tante considerable, parece mejor dar conocimiento de ellos por
grupos estadisticos, renunciando 4 descripeiones especiales, in-
necesarias por elevarse copia de todas las hojas clinicas 4 la Su-
perioridad.

El total de los asistidos ha sido el de 75, que ingresaron en los
dias que manifiesta el cuadro primero, clasificindose en el se-
gundo las heridas segtn las regiones afectas. .

L diferencia entre los totales de dichos dos cuadros se explica
por el hecho de que seis de los lesionados presentaban dos heri-
das, cada una en regidn distinta, y uno tres, también indepen-
dientes.

El enadro niim. 3 demuestra la sibuacion de las heridas de las
extremidades; en el cnarto se procura expresar el niimero de las
heridas situadas en la cabeza, en el tronco 6 en regiones articu-
lares, y en el sefialado con el nim. 5 se clasifican las heridas
complicadas con fractura.

Finalmente en el que lleva el nim. 6 se detalla el movimiento
de heridos y contusos en accién de guerra que, procedentes de
Melilla, han tenido ingreso en este Hospital.

Debe advertirse que en esta estadistica especial se ha tenido
en cuenta el movimiento ocurrido hasta el dia en que se fecha
la Memoria, pues al finalizar el afio & que se refiere quedaban
13 heridos completamente curados y propuestos para licencia
temporal, en espera de sus pasaportes. Con estas explicaciones
previas sers de ficil comprension los cuadros siguientes:

(1) Debemos estos datos a la gal fa del Subinspector Médico Sr. D, Luis Oms, Director de
Hospital Militar de Malaga, 4 cuyo Jefe nunca agradeceremos bastante, por mucho que sea nudstro
reconocimiento, el que haya dedicado este trabajo 4 18 RevisTa en una época, para él, de muchas
ocupaciones.

La Direccidn,



Niamero 1.

Cuadro demostrativo del niimero de heridos y contusos en accion
de guerra que, procedentes del Hospital Militar de Melilla, han
tenido ingreso en éste en los dias que se expresan:

31 de Oetubre,

1 de Noviembre, \ 14 de Noviembre. | 26 de Noviembre.

|
g

18 { 19 Sits

TOTAL 1:
75

Namero 2.

Cuadro demostrativo de la situacidn de las heridas asistidas en esie
Hospital dindividuos procedentes del Hospital Militar de Melilla
que las habian recibido en accidn de guerra.

‘ CABEZA TRONCO EXTREMIDAT ES ‘

— TOTAL |
J Crineo. Cara Torax, Abdomen. | Superiores. ‘ Inferiores, |
i |
| | . |
‘ 2 | 4 8 5 27 |' 37 83 ‘
} | ,

Namerd 3.

Cuadro demostrativo de la situacidn, por regiones, de las heridas
de las extremidades que figuran en el anterior estado.

|
‘ SUPERIORES INFERIOR ES 'I
-"_—l"'——-— —— -———_l—_‘ ""_l_""-——-"“-— TOTAL
| "” M=l Benzo. | Codo |';" e | Mano JCadera |Muslo .!R:Jdil]a Pie na.| Pie.
razo | { |
—! = A T e | | ¥ =l
7 I 9 3 1 ]u 7 9 ‘ 14 | 1 7 || 6 64
[ i | |
!
' 27 37 64
)
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Namerd 4.

Cuadro demostrativo del nitmero é importancia de las heridas de
la cubeza, tronco y extremidades articulares comprendidas en los

precedentes

(ABEZL | TRONCO | REGIONES ARTICULARES
- —_———
R e B
g (4] HD -: E E f, = E i %
Superficiales., oo ey, BN 7 AL 258 L2 38
Pegetrautcs. ....... s |11 1113|121 |»|4 14
TOTALES GENERALES.| 2 l4lslslz|3|7 116 52 |

Namero 5.

Cuadro demostrativo del nibmero y situacién de las heridas compli-
cadas con fractura, comprendidas en las precedentes:

i : 5 : ihito. | Carpo y | Taso y |
;::;r;:z: Costillas, | Escipula.|Claviculs, | Himero, | Ciibito Sk s TOTAL
1 1 ‘ 4 1 2 ’ 1 |1 2 2 14

Namero 6.

Cuadro demostrativo del movimiento de heridos y contusos en accién
de guerra, procedentes del Hospital militar de Melilla,

‘ Entrados, Salidos. Fallecidos. Quedan,
Heridos. < ooe < 72 55 » 17
Contusos....s «.. 3 ‘ 3 » ‘ b
TOTALES. .. .. 75 \ 58 5 | 17
| |

Para completar los datos del cuadro precedente, y poder for-
mar juicio exacto del resultado obtenido, es necesario afiadir que
de los b8 salidos, 8 lo fueron para ser trasladados & Jerez deo
la Frontera, para su asistencia por cuenta de aquel Ayunta-
miento, que habia conseguido del Exemo. Sr. Comandante en
Jete del segundo Cusrpo de Ejéreito se le concedieran los heri-
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dos del Regimiento de Extremadura y los naturales de dicha
poblacion. Los otros 50 salieron completamente curados; pues
aungue 19 de ellos marcharon con licencia temporal, fué solo con
el objeto de que la aceidn del tiempo diese mayor consistencia &
las cicatrices, devolviendo & los tejidos fibrosos lesionados la elas-
ticidad entorpecida por la inaceién necesaria al tratamiento. De
los que se marcharon 4 Jerez hay que suponer que todos se ha-
llan curados, pues eran relativamente leves sus lesiones, no
habiendo gquerido marchar dos graves del Regimiento de Extre-
madura, que optaron por continuar su tratamiento en este Hos-
pital.

Respecto 4 los 17 que contintian hoy en la Clinica, seis se en-
cuentran completamente curados de sus heridas, esperando solo
la consolidacion de las eicatrices para poder salir de alta en ap-
titud de prestar servicio; cuatro, curados también de sus lesiones,
han quedado con defectos de los comprendidos en el cuadro de
exenciones, por lo cual se les propone como presuntos inttiles,
y siete quedan en tratamiento; debiendo tener por seguro que
de estos 1iltimos, cunatro podran curar perfectamente, sin inutili-
dad, en un breve plazo de tiempo, y tres resultarin probable-
mente inutiles, como consecuencia de sus lesiones; de manera
que el total de los 75 heridos, por accién de guerra, podrd des-
componerse en la forma signiente:

Curados sin defecto ulterior......... . 68
Curados con defecto que les inutiliza pa.ra. el

servicio de las armas........ SRRl A T

2 3T 7 R S T ol i L s Vi)

El conjunto verdaderamente favorable de esta estadistica vie-
ne & convertirse en sumamente lisonjero, con el conocimiento de
que ninguno de los heridos que han resultado inutiles lo ha sido
por matilacién de miembro, sino como consecuencia de anguilo-
sis, en algunas heridas articulares y de fracturas consolidadas
con deformidad inevitable, lo cual les deja relativamente qitiles
para los usos generales de la. vida; demostrandose una vez mds
los buenos resultados de la cirugia conservadora, tradicional en
la Sanidad Militar Espafiola.

En las heridas se ha empleado el tratamiento rigurosamente
antiséptico, y la estadistica anterior es el mds completo ejemplo
de cudn eficaz, conservador y humanitario es dicho m4todo. He-
ridas articulares en regiones importantes, como el hombro, el
codo, la muiieca y el tarso. fracturas conminutas de hnm-ﬁm v
ctibito siguen su curso sin lus intensas y tewnibles co Lupl.u,.abmnea
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que en aquellas so lamentaban, consiguiéndose la completa cu-
racion sin otras operaciones quirirgicas (ue algunos deshrida-
mientos y contraaberturas para la extraccion de cuerpos extra-
flos, y esquirlas dseas, 6 para facilitar la salida del pus, estable-
ciendo e! conveniente drenaje, que son las unicas que se han

practicado.
S

PRENSA Y SOCIEDADES MEDICAS

Insolacion,—Cloroformo. —Fl colapso que sobreviene en la
insolacion no se debe, segiin el doctor Knerfer, 4 la parilisis de los gan-
glios del corazon ni & la rigidez del misculo cardiaco, consecutiva al ca-
lor, sino al frabajo excesivo del centro circulatorio. Tanto el ejercicio ac-
tivo que exigen lag marchas, como la accion directa del calor, aceleran
las contracciones cardiacas, porque los ginglios del corazon son muy sen-
sibles & las excitaciones térmicas; y sosteniéndose durante algtin tiem-
po el aumento del niimero y la encrgia de los latidos, sobreviene la pa-
ralisis por fatiga del centro circulatorio. Ademds de esto, sabemos tam-
hién que la elevacion de la temperatura de la sangre hace que ésta irri-
te los ganglios corticales y se produzean convulsiones que aumentan a
su vez la ealorifieacion y agravan el estado del miisenlo cardiaco.

Aceptada esta patogénia, dos son los medios que se nos ofreeen para
combatir la parilisis eardiaca: el enfriamiento ripido del cuerpo y la dis-
minueion de la hiperexcitabilidad de los ganglios del corazon. Bajo este
ultimo punto de vista es sorprendente la aceion del eloroformo en la in-
solacion.

Disminuye la excitabilidad de los ganglios del eorazon, moduera la ac-
titud exagerada del miseulo cardiaco y le proporeiona descanso; y me-
diante su accion iuhibitoria sobre los ganglios corticales hace cesar las
convulsiones, que constituyen una verdadera fuente de calor. El cloro-
formo, ademds, favorece el enfriamicnto, porque disminuye la produe-
cion de calor del euerpo, en la posicidn horizoutal, y anmenta la irradia-
cion. Por fltimo, la narcosis cloroformica se opone al aumento de tem-
peratura y & la pérdida de agun, mas eficazmente que las inyecciones
subeutineas y los deméas recursos empleados de ordinario.

En apoyo de esta hipotesis cita el autor dos casos practicos, uno de
ellos grave, que terminaron por la curacion, y que permitieron observar
que la narcosis cloroformica no ofrece mds peligro que en las demas oca-
siones en que se emplea.

(La Med. mod.)
L *.
#
Pneumonia fibrinosa.—Cloruro de calcio.—El Doctor
Crombhie, en 22 casos de pnenmonia fibrinosa, ha visto ceder rapidamen-
te la fiebre y la temperatura después de instituir el fratamiento por el
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cloruro de caleio. Administra de 30 centigramos 4 un gramo eada cuatro
horas. La accion del medicamento sobre la marcha de la enfermedad de-
pende del momento de su administracién. Sobre todo debe darse al prin-
eipio; la accion del remedio parece que es debida 4 que neutraliza las
toxinas del pneumococo,

(Vien. med, prat.)

— eI

SECCION PROFESIONAL

MEMORIA RESUMEN

DE LA

ESTADISTICA SANITARIA DEL EJERCITO ESPANOL

porrespondiente al afio 1892

(Continuacidn.) (1)
ESTADiIiSTICAS ESPECIALES

Fiebres tifoideas. —Esta afeccién ha ocasionado la muerte 4 82
individuos de Infanteria, 31 de Caballeria, 20 de Artillerfa, 4 de
Ingenieros, 4 de Administracion y 2 de Sanidad. Total, 143.

Como el afio anterior fallecieron de idéntica enfermedad 219,
resulta una considerable diferencia 4 favor del que venimos re-
sefiando, cuyo dato consignamos con el mayor placer.

La proporcionalidad, comparada por cada 1.000 hombres, fué
como sigue:

DISTRITOS ' Afio 1891, Afio rigz,
Castilla la Nueva... ... 2.2 2,40
Andaluetai: ..o . nen 1,13 0,60
LB T A S M e e 2.62 3,20
VAleneia o we s e Vinie el . 1,71 1,64 |
G 010w laenias saren o 8,84 3,73 |
30 € (o AR e et e 4,00 2,20 .
S ona e e eSO e 3.07 1,23 !
Castilla la Vieja....... . 4,85 251 |
Yascongadas.. .. « «us 1,73 2,27
NBRVANH, o e 3,66 0,36 |
Extremadnra.... ... . 2:65 0,00
BUYEGEE L o 3,69 1,23
BRlSRres ik iave amamen 0,00 1,80
CANAIIRS o v s 0,88 0,00
Coutai el b e 9.36 7.11 .‘

(L) WVcase el ndmero anterior de esta REvisTa,



Viéndose que en 1892 los distritos mds castigados han sido
Ceuta, Catalufia y Galicia, y los menos Canarias y Extremadu-
ra, donde no ha habido ningun fallscido.

Proporcionalidad por Armas.

ARMAS ‘ Ano 18g1. Afo 182,
LE55iR 4Ty o & U ] 2,68 1,66
Caballerial . ok cinin .| 2:62 1511 2,37
sl (3 dE N M e 2,11 i 1,75
[ Tngemieros, .. «v-v.i... 3,62 | 0,75
Administraeion,. .. .. 2,16 221
| Sanidad.... .. ...”. 1| 610 ‘ 289 |

A excepeidn de un ligerisimo aumento (0,05) con que aparece
Administracion , todas las demds armas resultan con mucha
menor cifra de fal_lecldos.

Tuberculosis pulmonar.—T.as cifras de muertos é inttiles de esta
terrible enfermedad en 1892, han sido las siguientes:

" ARMAS Muertos |[n|itile.s.‘

l-Infanterlﬂ. .............. o g i B s

‘ GBALIBEIR ot I vy oot o 24 6o ‘

[llrbilleria s rbnidae s a0 LAl
O BTITOTOR 4oL s ataly e sl leesore ) i 21 |
Administracion....... ... ... # 2
Barddad A0 » 2

" TOTAL. +ev.... - 128 | 338 ‘

CGomo el afio 1891 fallecieron de esta afeccién 125 y se de-
clararon 173 inttiles, resulta un ligero aumento de los primeros
y disminueién de los segundos 4 cargo del aiio 1892.

Las propormonahdades de asmtado:s muertos é initiles en el
afio de 1892, han sido las que se expresan en el siguiente cuadro:



DISTRITOS Asistid il
Castilla la Nueva......... 8,52 2,03 6,33
Catalnfinac it o K 10,15 2,35 7,80
|| Andalueis ...eooeviennes 10,58 2,76 6,61
| BT v R A e 12,16 0,41 1,54
Gt ateimis <o mir sioie - sasiommision 3,73 1.77 1,95
‘ Granade. i ase i caisee 6,61 3,36 2,83
Aragon......- ... Ay 3,00 1,23 1,41
Castilla la Vieja......e. 6,28 3,52 1,76
Vascongadas ......cuevno. 20,85 4,87 9,75
NAVALES e vasclic b e - 6,55 2,18 4,40
Extremadura......:. «... 1,62 0,00 1,62
BT E OB Beisiop ke i S inlors o7 7,42 2,16 5,25
BRlOATRE S tesioe: ol sz e 5,42 1,80 2,71
Canarias, .iieosesn ligewtid: 37 0,54 3,82
(B e31E T s s i gty I 2,19 2,19 0,00 ||

La proporcionalidad de fallecidos por

armas ha sido la si-

guiente:

[ ARMAS Afio 18g1. Afio 1892
InfAnberia.. «.. & -uv-- 1,54 | 1,58
Caballeria.. i douiiaen, 1,47 1,83
ATIET A,y o oiooins vrvmass 117 Y20
Ingenieros.. -.......... 2,42 1,32
Administracion. ........ 0,00 0,00
Sanmdad.. .o ehania 4,73 0,00

Se ve que ha sido el arma mds castigada Caballeria, y las
menos Administracion y Sanidad.
Paludismo.— Han fallecido &4 consecuencia de esta enfermedad
11 soldados de Infanteria y b de Caballeria. Total, 16, Como el
afio 1891 sucumbieron de igual enfermedad 12, resulta aumento
de un 25 por 100 contra el 1892,
La proporcionalidad por distritos fué la signiente:
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]| DISTRITO3 Asistidos, Muertos

! |
Castilla la Nueva....... 30,01 0,43
Cataltiias, e «svweserssie 11,86 0,10
Andalneta L. kivaises 60,04 0,00
Valeneid e skic, i 23,70 0,30
Galishalinnsieil v, 0,17 0,00
Eoangdati. Fl Tt 45,95 1,25
Aragon...... AT 0,70 0,00 |

|| Castilla 1a Vieja........ 17,10 02 . |

|| Vascongadas..... . ... 4,22 0,00 |
I @ ol C R R 0,00 0,00 |
Extremadura......... 33,59 000 |
R DOH, Sels eivrersa ey e 3,00 0,00 |
Balearess, i ik (Nt 20,78 0,00
CANATIAT e vio e i loicins wio A7 10,94 0,00
BENta e e e 29,02 0,54

|

Siendo los distritos mds castigados Andalucia, Granada y Va-
lencia, y los menos Galicia, Navarra, Burgos, Vascongadas y
Aragon.

La proporcionalidad de muerbos por armas ha sido la si-
guiente:

| ARMAS Afio 1Bot, Afio 18gz

|| Infanteria...... S g e 0,22 0,22
Caballeria. ,..... e Lk 0,00 0,38
Artilorin., oo me s vae s 0,00 0,00
INgenieros:.. oy wsesass 0,00 0,00
Administracion. ........ 0,00 0,00
BRI s coesnesi ] 1410700 ‘ 0,00

|

(Se continward),
— St

Academia Médico OQuirtrgica Espafiola.

El dia 20 del pasado mes, tuyo lugar, con la solemnidad de costumbre,
la sesién inaugural de esta corporacion, cuya presidencia ocupa en la
actualidad el ilustrado Subinspector del Cuerpo D. Alejandro Torres y
Puig.

Tuvimos el gusto de oir al Sr. Torres, ducho como pocos en labores y
lides académicas; y por consiguiente, es natural que sintamos deseos de
que todos nuestros compafieros conozean el brillante diseurso que sobre
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ElL método experimental en Terapéutica, leyo tan distinguido pric-
tico como afamado escritor. Pero en la imposibilidad de trasladar 4 la
REevista todo el discurso, por su mueha extension, daremos siguiera una
idea del mismo copiando & continuacion algunos de los parrafos mas sa-
lientes y que reflejan mejor las opiniones del disertante:

L P T B R R B I S B SR R S ST S S T e

«Bosquejados asi los fundamentos del método experimental; delinea-
das, aunque & grandes rasgos, sus tendencias, y sometidos 4 la eritica del
anilisis sus procederes, ereo podremos, sin grave riesgo de hollar los
fueros de la logica, deducir de lo anteriormeunte expuesto: Que las apli-
caciones terapéuticas & que por analogia nes pueden conducir las expe-
riencias fisiologicas, las toxicologicas y viveseeciones, pueden pecar por
falta de rigurosa exactitud, a4 causa de la diferencia del medio en que se
realizan, asi como pueden tambi¢n elaudicar por falta de rigor en la
forma 6 modo de la induecion analogica. Que de la aceion fisiologica,
demostrada experimentalmente, respecto de cualquier substancia ensa-
yada en el estado de salud, no se desprende forzosa y necesariamente
haya de ser la misma la gue desenvuelya, empleada como medicamento,
en un enfermo; pues aparte de las wmodificaciones que sufren los tejidos
¥ las funeiones, por razon de la eufermedad, que pueden hacer cambiar
su impresionabilidad respecto de los agenbes medicinales, es preciso
también tener en cuenta que en muchos estados morbosos, como sucede
en todas las enfermedades especificag, la desviacion de las leyes fisiolo-
gicas se producen con el concurso de un sér 0 ageute, que viene i su-
marse con el organismo, impregnandole de principios primitivamente
¢xtraiios y hostiles & la vida de sns tejidos y de sus Organos, que puede
determinar que el medicamento produzca un efecto diferente del que
fisiologicamente debiera esperarse. Que la experimentacion en el hom-
bre eutermo no adquicre los caracteres de métode cientitico, porque
para que tal sucediera, seria preciso que los individuos sometidos & ella-
adewds de estar bajo las influencias de un mismo medio y de las mismas
cufermedades, ofrecieran idénticas condiciones individuales, pues sabido
g4 que una isma enférmedad evoluciona distintamente, segun el sujeto
¥y el medio en que vive; lo cual nos hace comprender cuan lejos esti
aun el dia en gue la experimentacion terapéutica revista el grado do la
precision matematica, que tal vez no lograrad jamas. Por ultimo, podre-
mos dedueir también, como sintogis de las anteriores reflexiones, que la
acecidn clinica de un medicamento no puede inducirse con seguridad de
la accidn fisiologica que sea capaz de desenvolver; pues supouniendo que
con la ayuda de la experimentacion hayamos llegado & conocer los etee-
tos llamados fisiologicos de los wedicamentos asi como las leyes que
presiden 4 la produccion de aguéllos, ann estaremos wuy lejos del fin
(ue se propone la farinacoterapia, esto es, de la nocion que solo se ad-
quiere & la cabecera del enfermo, y que nos obliga a llamar en nuestro
auxilio & la vbservacion clinica.

En efecto, la determiuacion del valor terapéutico de un meédicamento,
exige que ademis de sy accion farmacodindmica, conozeamos la natu-
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raleza, y sobre todo la marcha de la enfermedad, no sélo considerada e
tanto como especie nosologica, sino en cuanto 4 las variaciones que pue-
de ofrecer en el caso particular que reclama nuestra intervencion, sien-
do debida por lo regular aguella 4 causas 6 motivos que s0lo el clinico
observador esta en el easo de poder justipreciar. He agui, pues, nna di-
ficultad insuperable siempre para el experimentador, aun cuando no deje
de serlo algnua vez para el clinico. Por eso, cuando tratamos de llenar
una indicacion, invocamos siempre en nuestro apoyo, no solo la aceion
farmacodinamica del agente, si es que la conocemos, sino los hechos re-
cogidos por los elinicos que nos merecen mas conlianza, asi como fam-
bién nuestra propia experiencia, dando muchas veces & nuestra deter-
minaeion un cardeter exelusivamente personal, que escapa por completo
al analisis; y desde este punto de vista, bien pudo decir con razén Trous-
sean, que la Medicina practica es hasta hoy un verdadero arte.

Ya s6 que, al defender esta manera de obrar, alguien me tachard de
empirico, por considerar pretendo afirmar gue la parte mis importante
de nuestra Ciencia depende y dependera siempre de este metodo; pero,
aparte de que las injusticias si bien molestan no abruman, debo consig-
nar, por si acaso, que nime asusta ni me estremece el dictado de empiri-
co, tal enal yo lo imagino, como no me asombra ni aleja de los labora-
torios el hmno, casi siempre mal oliente, de sus retortas, ni los gritos de
dolor gque arrancan las vivisecciones, sino mas bien el que se me aleanza
que en aquellas densas columnas de humo, no siempre flota envoelta la
verdad, ni tampoco siempre aquellos tristes alaridos hacen vibrar el
éter, de modo que, transforméandose en luz, esclarezea lo suficiente nues-
tra inteligencia.

Dicho esto, y casi 4 titulo de profesion de fe, aun cuando parezca in-
necesaria, debo consignar muy alto y de una veéz para siempre, que co-
mulgo, en cuanto & sentimientos y esperanzas, en la misma iglesia que
los mas ardientes partidarios del método experimental, hallindome siem-
pre solicitn & prodigar mi mas franco y ardoroso aplauso hasta 4 sus
mas insignificantes deseubrimientos; que nada considero tan grato como
escuchar la voz de la Naturaleza al revelar sus mds profundos secretos,
instigada por las prodigiosas, al par que delicadas artes de los fisiologos
expui’ilrmnbados, haciendo siempre votos sinceros, por mi parte, para
que no se paralice ni interrumpa un momento siquiera la marcha rapida-
mente progresiva de la Fisiologia contemporanea. Que cifro mis deseos
en que la Ciencia avance, penetrando mdis alla, si es posible, en la inti-
midad de los tejidos, y sondando mis de eerca los ocultos misterios de
su génesis; que vers siempre con gusto que la balanza, el reactivo y el
microscopio continuen persigniendo en los laboratorios los secretos de
la vida; que despidan burbujas las retortas; que palpiten las entraiias
heridas por el escalpelo del vivisector; que el ingenio, en fin, del fisico 6
del quimico, persista en descubrir nuevos reactivos de la vida; todo me
parece grande, todo resulta maravilloso y bello, puesto que concurre al
gigantesco fin de la conservacion humana, y todo ello me arroba de en-
tusiasmo; pero mi animo nuneca transigird con exageraciones injustifica-



das ni con épresoras ingerencias, tan extraiias como incencebibles, auu
a titulo de servicios prestados, encontrandome siempre dispuesto 4 pro-
testar contra el declamatorio, y 4 las veces inconsciente vocingleo de
los presumidos, que dando gritos 4 voz en cuello, pretenden demostrar
que hasta mediados de este siglo no existio la Medicina; gque la obser-
vacion y la experiencia clinica solo fueron fecundas en errores, y que es
preciso borrar la tradieion, puesto que siendo practica del ciego empiris-
mo, & nada cierto pnede eonduecirnos.

iDesgraciados! no comprenden en su loeo aturdimiento que la verdad
de hoy es hija de la de ayer, y que no hay progreso estable que no se
apoye en la tradicion; pues como dice Gubler, ¢no es dable en las Cien-
ciag de observacion, ni aun 4 los mismos genios lanzarse de un salto 4
las abruptas y empinadas cumbres de la Ciencia.» Hasta las mas poten-
tes aguilas necesitan punto de apoyo para remontarse & los espacios.
Es preciso persunadirnos de que vivimos de un patrimonio laboriosamen-
te acumulado desde antiguno, y de que se comete una verdadera dene-
gacion de justicia al ereernos hijos de nuestras obras en materia de Te-
rapéutica, pues todos nuestros antepasados tienen el derecho de revin-
dicar su parte en esta paciente y secular generacion del progreso.»

U LT sess e cee e maa P e

No necesitamos decir que el Sr. Torres fu

L A e T YTt e Beeae

¢ calurosamente aplaudido
al final de muechos periodos de su discurso, y que al terminarlo reei-
bio entusiastas felicitaciones de los académicos y el publico, entre los
cuales hubo, por cierto, buen nimero de Médicos y Farmacéuticos mili-
tares. '
e'n

La Libreria Editorial de Bailly-Bailliere ¢ hijos acaba de poner & la
venta la Agenda Médica de Bolsillo, que con tanto éxito viene publi-
cando hace afios; es verdaderamente indispensable para los médicos,
pues ademds de un libro de apuntaciones, tiene una parte cientifica muy
extensa, y no tenemos inconveniente en recomendarla muy eficazmente
4 nuestros lectores, tanto mas cuanto que este atio se han hecho mejoras
importantes, como variar el tamafio para que sea mis manuable para el
bolsillo, y hacer dos ediciones, una para provincias y otra para Madrid;
se encuadernan solo en tela, variando el precio.
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Publicaciones recibidas, euya remision agradecemos 4 sus autores 6
editores:

Manual de Patologia interna, por C. Vanlair, traducido y
anotado por el doctor £, Colvéde. - . Aguilar, editor. Valenecia.—Cua-
derno 8.°

Elementics de Medicina legal, militar y naval, por D). £n-
rique Navarroy Ortiz.—Cuaderno tultimo.

Agenda médica da holsillo.—B. Bailliere ¢ hijos, editores.—
Madrid, 1894,

; Agenda de Bufete para 1894.—B, Bailliere ¢ hijos, editores,

Imprenta de F. Pinto, calle de la Flor Baja, nidm. 11,



