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HISTORIAS GLINIGAS

Por L Dr. BAaNgo.

RAUMATICA.

FIEBRE I

(1) (CONTINUACION.)

Las tentativas emprendidas modifi-
cando el instrumento operatorio sustitu-
yendo al instrumento cortante el que
producia heridas mas ¢ ménos contusas;
4 estas las producidas por el fuego 6 por
los acidos 6 por los alcalis concentrados;
las no menos notables de eminentes ci-
rujanos cambiando los apositos tradicio-
nales por otros que llenasen algan otro
fin terapéutico de aislamiento, etc., otras
tantas pruebas son de los esfuerzos diri-
agidos al objeto de evitar las complica-
ciones aludidas.

Hasta nuestra época en que Lister
con su cura ha demostrado que puede
evitar de una manera absoluta y com
pleta los fenémenos de putrefaccion de
las heridas y conseguir en la mayoria de
los casos las cicatrizaciones por primera
intencién, y hasta que los resultados han
dado la sancion a tan exageradas pre-
tensiones al parecer, no podemos decir
que conjuramos los peligros entranaba
siempre el tratamiento quirargico.

La antisepsia es la conquista mas no-
table de cuantas ha hecho la cirujia; con
ella cualquiera operacién por atrevida
que parezca es sencilla; cualquiera re-
giéon de nuestra economia por inviolable

(1) Veise el nimero 4 de la «Revista»,

que hasta nuestra época haya querido
aparecer demostrando siempre quce era
invadida por peligros inminentes para la

| vida del individuo en que sc¢ penetraba

aqueila region, se franquea a nuestras
tentativas operatorias sin demostrar las

| susceptibilidades 4 que hacemos refe-
rencia.

A pesar de lo indicado no sen par:
nueztro estudio indiferentes los detalles
de las heridas que se refieren al instru-
mento con que han sido producidas, a
la region que ha sido invadida ni a las
condiciones del individuo en quien el
tranmatismo se realiza. n efecto, entre
la herida incisa y la contusa con todas
sus variedades; entre una herida inferi-
da en las extremidades de un miembro
y las producidas en las grandes cavida-
des, cuantas diferencias no existen tanto
para la facilidad de la aplicacion de los
cuidados antisépticos cuanto para la dis-
posicion natural que pueden tener para
la cicatrizacién por primera intencion.

No necesitamos detenernos en marcar
estas diferencias de Uds. facilmente co-
nocidas con poca atencion que fijen en
su estudio.

Todas aquellas heridas que pueden
ser seguidas de cicatrizacion por prime-
ra intencién como las inferidas por ins-
truamento cortante, préstanse de una ma-
nera ventajosisima 4 que las complica-
ciones que pudieran presentarse no se
realicen. Aquellas inferidas por instru-
mento contundente cuyo mayor namero
no puede cicatrizar por primera 1nten-
cion, tienen que hacerlo por segunda,
que envuelve necesariamente la idea de
supnracion, en cuya funcion existen los
mas sérios peligros y la mas séria com-
plicaciéon que hasta hace poco tiempo
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era el verdadero escollo de la cirujia:
refiéromq a la absoreion purulenta.

Para que las heridas contusas lleguen
a la formacién de la membrana granu-
losa han de haber pasado necesariamen-
te por fenomenos inflammatorios de ma-
yor 6 menor intensidad, por fendmenos
de eliminacion de todos aquellos ele-
mentos organicos y tejidos a los que la
causa contundente 1nfirio tal ofensa que
los hizo inhabiles para la vida, verda-
deros cadaveres que no tienen derecho
a la permanencia en el seno de esas he-
ridas sin engendrar, cuando atll perma-
necen, con su presencia ofensa mani
fiesta a los tejidos inmediatos y amena-
za séria a la existencia del
al poder determinar fenomenos de ab-
sorcion putridas (septicemia), afe: c¢ion
que en lo local significa putrefaccion de
los bordes de la herida y en lo general
la absorcion de principics 0 elementos
que engendran el cuadro de lo que a la
septicemia en sus diversos grados se re
fiere. td

Y hemos llegado sin querer & tocar
dos puntos en los que radica la verda-
dera patogenia de dos formas de fiebre
que de cerca siguen 6 pueden seguir a
las heridas. ¥

Y no pasaré en silencio una conside-
racion que respecto a las heridas contu-
sas, aun a las eminentemente contusas,
debo hacer y sobre cuva consideracion
algo dejo indicado en mis anteriores pa-
labras. Refiérome a la particularidad
casi constante de estas heridas dispues-
tas a terminar, la generalidad de las
veces, por supuracion por las condicio-
nes que dejamos indicadas. Y adviértase
que he dicho entonces, y repito ahora,
que la generalidad de las veces asi acon-
tece. Circunstancias en cuyo estudio
nos detendremos al ocuparnos de las he-
ridas contusas, hacen que a veces ter-
niinen por cicatrizacion por primera in-
tencion, de lo que nos dié un brillante
ejemplo el anciano que ocupaba la cama
namero 3 de nuestra sala clinica, y que
fué objeto de una herida por arma de
fuego que atravesdé una serosa y graun
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parte de tejidos musculares, etc., cuya
herida apesar de los tejidos que atraveso
y de la clase de instrumento que la pro-
dujo, vinos que cicatrizo0 por primera
intencion. La hevida & que estas consi-
deraciones se refieren atraveso la articu-
lacion escapulo -humerai del lado 1z-
quierdo, penetrando por la parte anterior
de esa articulacion y saliendo por la
posterior. En el cunaderno de historias
clinicas figura esta historia von el nu-
mero 7.

Hste hecho escepeional, rarisimo por
motivos de todos conocidos ¢ 1ndica-
dos claramente en la historia aludida no
puede en manera alguna establecer sino
una escepeion singular con referencia a
este género de heridas, sobre todo atra-
vesando una articnlacion de tan extensa
sinovial cowno la del hombro. La gene-
ralidad de las veces, como dejo indicado,
la acompafian fenomenos locales y gene-
rales.

En ninguna circunstancia en que la
cicatrizacion por primera intencion se
realiza es acompanada de fenoimenos lo-

- cales ni generales que tengan relacion

con la fiebre de cuyo estudio nos ocupa-
mos; por el contrario, en las heridas
que no terminen de una manera benefi-
ciosa. los fendomenos locales y generales
son la regla.

Veamos que relacion tienen estos fe-
némenos locales de las heridas con los

~generales febriles que pueden engendrar,

entrando de lleno en la verdadera pato-
genia de la fiebre traumatica.

Ocasiones hay en que un herido 1
operado es acometido bruscamente y a
las pocas horas de haber sido objeto del
trawmatismo, por un proceso febril sin
que por parte de la herida haya nada

que llame la atencion.

Otras veces el proceso febril se en-
ciende coincidiendo con fendmenos 1n-
flamatorios notables por parte del poco

| traumatizado.

Se continuara.

“IRITIS DOBLE SIFILITICA.— PALUDISMO GENITAL.
D. M. M., natural de la Habana, sol-
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tero, de 24 anos de edad, temperamento
linfatico y buena constitucion. No tiene
profesion ni oficio determinado,

Ingresdé este enfermo en nuestra Cli-
nica el 11 de Marzo.

kil dia siguiente al pasar la visita,

acompanados de nuestro Catedratico, lo |

encontrames con- los njns cerrados sin
poder abrirlos, pues si lo pretendm ins-
tintivamente se volvian 4 unir sus par-
pados. Gruesas lagrimas surcaban sus
mejillas.

Abrimos sus parpados con algan tra-
bajo, por no prestarse el enfermo favil-
mente, y notainos que ambos ojos esta-
ban iunyectados,
vista como radios rojos mas 0 menos re-
gulares, que partiendo de la circunferen-

cia del iris, se perdian en la esclerdtica |

que deja visible la cavidad orbditaria.
Las pupilas extaban contraidas y el iris
de un color verdisucio; el eristalino tur-
bio, la cornea empanada, proyectada en
su parte central hacia adelante

Kl enfermo nos manifesto que la iin-
presion de la luz le causaba verdaderos
tormentos y que tenia muy doloridas las
sienes y por encima de las cejas, segun
su propia expresion. Su iris, dice, era
azul. Tomaba con frecuencia bebidas al-
cohdlicas

Nos hizo saber, esie individuno, que
acababa de pasar un acceso f'elnll con
escalofrio 1nicial intenso y prolongado,
secuido de calor v sudor. Kl escalofrio
comenzo a las tres de la madrugada
v sudo por la manana como a las siete Se
quejaba también de dolores testiculares
que anmentaban por la presion. Sus tes-
tes estaban aunmentados de volamen.

Nuestro enfermo no ha padecido nun-
-a reamatismo, ni ha tenido manifesta-
cion escrofulosa alguna en la vecindad
de los ojos. Tampoco ha sufrido trauma-
tismo en dichos Organos.

Si tuvo un chanero en Ja parte supe-
rior del balano, que supurd poco, que te-
nia un fondo rojo oscuro, que no le do-
lia y le dur6 mas de 30 dias.

En dicho lugar presenta una dureza
que simula a la mitad de un frijol que

presentando a nuestra |

rodara lm]u la mucosa; tiene infartos
canglionares de ambas mgl es, verdade-
ras pléyades; dolores osteoscopos noctuar-
nos,

Se trata, pues de un chancro infectan-
te. Hace poco tiempo que esta lesion
curé y no ha tenido ninguna de las ma-
nifestaciones del pumdn secundario de
la diatesis que padece, a no ser las ocu-
lares que le hicieron venir en busea de
aliviv a este hospital. A los ocho dias de
entrada tuvo otro acceso febril parecido
al anterior.

Diagrostico.—Como en la generalidad
de los casos, parte agui de dos tucutes:
del pasado y del presente. il pasado nes
dice que estamos frente 4 un individuo

presa de la infeccion sifilitica maligua,

precoz, puesto que el periodo que Four-
nier senala en una de sus leyes, v que
separa a la manifestacion primitiva de
los fendmenos secundaiios, ha sido muy
corto, casi nualo. Esto en cunanto se refie-
re también al dia gnostico etiologico de
su afecelon.

El diagndstico nosolégico parte del
presente, pudl{,ndme asegurar gue su
lesion ocular es una iritis. Kl cambio de
coloracion de esta membrana, la pro-
veccion de la cornea hacia adelante, la
blefaroptosis, 1a inyveccion de los vasos
rectos de la esclerdtica, la epifora, la fo-
tofobia, los dolores superciliares, asi nos
lo imponen.

No se trata de una conjuntivitis, por
no existir la inyeccion de los vasos pro-
pios de esta membrana, que son reticu-
lados v no tienen la forma radiada de
los vasos de la esclerdtica. lLa atropina,
excelente medio de tratamiento, fué aqu
un poderoso auxiliar del diagnostico: al
siguiente dia de aplicada nos permitio
ver la pupila deforimada, triangular, in
dicando que existian tres sinequias o
adherencias.

Lia iritis de que tratamos presenta dos
particularidades: que se ha presentado
antes que ninguna otra manifestacion
secundaria, lo que no es. frecuente, per-
teneciendo mas bien al periodo de tran-
sicion, v que es doble desde el principio,
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sucediendo generalmente que es invadi-
do un solo iris y mas tarde el otro.

Ademas, debemos decir, que los ac-
cesos febriles que padecio fueron pali-
dicos con manifestaciones testiculares
Esto indica la marcha de dichos acce-
808, que comenzaban con frio de larga
duracion, seguidos de calor y sudor, en
un individuo venido de localidad pali-
dica, sin otra causa a que referir la fic-
hre, (pues ésta no presenta el aspecto de
fiebre sifilitica) y que cedieron al em-
pleo de la quinina, lo mismo que la or-
quitis.

Kl prondstico es doblemente sério:
12, porque la iritis esta expuesta a reci-
divas, sobre todo si quedan sinequias, y
por los glaucomas, irido-coroiditis etc.,
a que puede dar lugar, puadiendo pasar
también al estado cronico. 22, es mucho
mas grave por su diatesis que, bajo la
forma citada y actuanao en terreno abo-
nado (alcoholista, paladico), amenaza
constantemente su existencia, s1 no con-
tinta con el tratamients oportuno, sobre
todo, por las manifestaciones viscerales
que pueden presentarse en el periodo
terciario, que no tardara mucho en apa-
recer.

Tratamiento.—Ha sido general y lo-
cal.

Se sometio a la dieta lactea, al repo-
so. Le administramos el bisulfato de
quinina a dosis de 2 gramos; el protoclo-
raro de mercurio a dosis refractas
(diez centigramnos en diez papeles). Hsto
por varios dias. Desaparecieron las fie-
bres y mejordé considerablemente la iri-
tis. , Luego tomo el yoduro de potasio,
a dosis crecidas y las pildoras de Du-
puytren.

Comu tratamiento local, se le indicod
el uso de una visera para evitar la im-
presion de la luz, instilaciones con un
colirio eompuesto de 10 centigramos de
sulfato neutro de atropina en 30 gra-
mos de agua, fricciones de pomada mer-
curial belladonada en las regiones su-
pereiliar y temporal.

El enfermo pidi6 su alta el 11 de

-

—
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Abril, encontrandose

rado.*

bastante mejo-

Feperico Escoro.

BUBON ESCROFULOS0.—LIPOMA.

D. M. G. de 40 anos, de temperamen-
to sanguineo, de constitucion fuerte y
de proftesion mozo de almacen, ocupa Ja
cama namero 15 desde el dia 3 de No-
viembre de 1857, diez meses después del
principio de la enfermmedad motivo de
su entrada. |

Interrogado acerca del motivo de su
presencia en nuestra clinica, nos dice
tener un tamor en la ingle del lado de-
recho, cuyo origen databa de diez me-
ses, habiendo comenzado su evolucion
por una inflamacion algo intensa acom-
panada de bastante dolor y fiebre, pre-
sentandosele tres ‘semanas después de
haberse entregado a los placeres de la
Vénus

Después de esta inflamacion, dice le
fué creciendo hacia abajo hasta abrirse-
le junto al testiculo, por donde le supu-
raba,

Pasemos ahora 4 los datos a:lquiridos
por el reconocimiento, para exponer los
caractéres del tumor, como tambien de
la existencia de otro tumor situado en
la ingle delladoizquierdo y delgne nuaes-
tro enfermo hacia omision completa por
su indolencia, no causandole molestia al-
guna desde hace diez anos que le co-
inenzo. |

Empezaremaos por el del lado derecho.
se trata de un tumor de forma irregular
y aspecto rugoso, situado en la parte
media del pliegue de la ingle, lado de-
recho, que presenta una prolongacion
en forma de cordon, que partiendo de su
parte inferior interna,se dirige de arriba
a abajo y de fuera a dentro, siguiendo el
surco inguino-escrotal y yendo a termi-
nar en la region femoral posterior, por
debajo del pliegue glateo formando una
expansion. en forma de laguna.

Al tacto notabamos alguna dureza en
la parte del tumor que ocupa la region
inguinal, como tammbien en el cordon
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que forma su prolongacién, pero no asi
en laregion femoral posterior en la par-
te que corresponde a4 la expansion, ver-
dadera laguna, donde es blando y pre-
senta una coloracion violada, existien-
do ademas en esta parte una sensibili-
dad tan esquisita, que las presiones was
débiles producen vivos dolores. Dicho
tumor presenta varios orificios de bor-
des irregulares con sus trayectos, que se-
aiin la expresion de nuestro digno Cate-
dratico, son verdaderos tuneles fragu:-
dos en la region punto de sn asiento.
Pasando ahora al lado del izquierdo,
nos encontrameoes un tumor de formaalar-
aada que limita perfectainente el plie-
cue de la ingle, y cuyas dimensiones
proximamente, son de diez centimetros
de largo por cuatro de ancho y en el que
la piel conserva en coloracion normal:
al tacto se nota la sensacion de un cuer-
po semi-blando, sin existencia de fluc-
tuacion alguna, y si tratamos de aislar
dicho tumor comprimiendo la piel que
lo rodea, podemos ver que se encuentra
como divigido por surcos que dejan en-
tre si espacios semi-esféricos: las presio-
nes mas exageradas no produceun dato
alguno, comenzo, segan nos dice nues-
tro enfermo, hace mas de diez anos por
una pequena elevacion, una especie de

-

bolite, que le fué creciendo poco a poco,

Se continuard

0.

DESENVOLVIMIENTO
DE ALCUNOS PUNTOS DEL PROGRAMA DE QUIMICA
DEL INSTITUTO DI LA HABANA.

Leccion 1%

Difusién.

Si se llena hasta sus dos terceras partes una
gran probeta de vidrio, con una infusién, azul
de tornasol y en seguida sirviéndose de un tubo
afilado, hacemos llegar al foudo cierta cantidad de
un acido, cuya: densidad sea mayor que la del
agua, se extendera sobre él en forma de cap.
Abandonada la mezcia al repnso, sucedera que al
cabo de cierto tiempo (uno 6 varios dias) el acido
se ha esparcido por todo el liquido el que en con-
secuencia ha tomado un tinte rojo uniforme. KEn
el intervalo de este lapso de tiempo puede ‘obser-
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varse el cambio gradual de color por capas suce-
sivas, que principian por el fondo hasta terminar
en la superficie del liquido. Hste tenémeno es co-
nocido con el nombre de difusion. Graham se ha
ocupado mucho de su estudio en estos Gltimos
afios, eXxperimentaba principalmente con disolu-
ciones salinas difusandolas en agua y analizando
luego la proporcion  de sal contenida en las dife-
rentes unpaé del liquido, al cab> de un tiempo
dado.

Ejemplos de varias difusiones.

Agua con alcohol.

Dos liquidos miscibles, tales como el agua v el
alcohol, superpuestos segin el 6rden decreciente
de sus densidades, evitando de exte modo ga.: ia
pesantez especifica pueda desarrollar corrvientes,
llegan 4 mezclarse al cabo de algin tiempo, como
sucede con los @ases superpuestos, obteniénilose
una mezela homogénea. S

Solucién salina y agua pura.

Si se coloca al tondo de una probeta una salu-
cior. acuosa de un cuerpo sélido, de una sala por
ejemplo, y se superpone una columna -de agua pu-
ra &4 esta solucion, las moiéculas de la sal no tar-
daran en exparcirse en el agua. Tendra lugar este
transporte ¢on mas 6 menos rapidez segin la na-
turaleza de los cuerpos disueltos.

Dos soluciones salings. T

Entre los cuerpos mas difusos se debe citar las
sales: el cloruro s6dico lo es en mas alto grado,
siéndolo el sulfato algo menos. Si se difusa agu
pura en una mezela de estas dos sales, el cloruro
sodico mas difuso se elevara mas rapidamente en
la probeta que el suifato sédico. Al punto que al
cabo de algunos dias la proporeién de  la mezela
sera distinta en  la parte snperior de la folumna,
liquida que en .a inferior, habiendo ascendido en
mayor cantidad el mas difuso 6 sea el cloruro de
sodio.

Los experimentos del fisico inglés Graham han
dado lugar & las siguientes conclusiones impor-
tantes:

1.° Para scluciones ae una misma sustancia le
diversos grados de concentracion, las cantidades
difusadas en tiempos iguales son en paridad de
circunstancias proporcionales & la cantidad de la
sustancia contenida en la solucion. |

2.° No se observa ninguna relacion directa
entre el peso especifico de una disoluciéon y su di-
fusibilidad; pero las cantidades difusadas de selu-
ciones que conticnen pesos iguales de diversas sus-
tancias varia con la natural-za de éstas.

Clasificaci6n en grupos de los cuerpos difusos.

El primer grupo comprende los acidos clorhi~
drico, bromhidrico, iodhidrico, nitrico, que son los
cuerpos mas difusibles que se conocen.

El segundo se compone del hidrato de potasio
y el amoniaco.

El tercerc, contiene los nitratos de potasio y de
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amonio, el cloruro de amonio yel clorato de po-
tasio.

El cusrto encierra, el nitrato de sodio, el cloru-
ro, bromuro ioduro de sodio.

§0) quinto la forman, el sulfato, carbonatoy
ferro-cianato de potasio, asi como ol sulfato de
amonio, etc.

El sexto, abraza hasta hoy el sulfato y carbo-
nato de sodio.

En el séptimo se han colocado los sulfatos de
zinc y de magnesio.

En fin, mencionaremos en el octavo grupo los
nitratos de bario, de estroncio v calcio, cuerpos
igualmente difusibles. |

3.° La difusibilidad aumenta con la tempera-
tura.

4.° Cuando dos sustancias pertenecientes a dos

~ grupos distintos de difusibilidad no se combinan

quimicamente y se hallan disueltas y expuestas
juntas 4 la difusion se separan hasta cierto limite
por el hecho mismo del citado fenémeno; la mas
difusible se diseminara antes que la otra.

5.° Existe una relacion muy marcada entre la
difusibilidad de los cuerpos y su aptitud en afee-
tar la forma cristalina. IKn general las sustancias
cristalizables son mas difusibles que las amorfas.
De ahi la divisién muy importante que consiste en
denominar con el nombre de cristaléideos & los
mas difusos y con el de coléideos & los que son di-
ficilmente difusibles. HKn el mundo imorganico
predominan los primeros y en el organico los se-
cundos.

Dialisis.

Graham observé que los cristaldideos se difusan
tambien e un medio gelatinoso v blando como
en el agua pura. Aun “tiene lugcu al través de
clertos cuerpos sblidos amorfos, cuando estan ba-
fiados en agua, representando entonces medios co-
l6ideos. Es lo que sucede con las membranas ani-
males 6 vejetales. De ahi la aplicacion que se
hace del papel pergamino con el objeto de efectuar
la separacién entre los cuerpos cristaléideos y co-
161deos, cuyo procedimiento fundado en la difusién
ha recibido el nombre de dialesis. Dutrochet lo
habia observado ya y sele conoce con el nombre
de osmoésis.

Difusion de los gases.

Berthollet fué el primero que demostra que los
gases se mezclan de un modo completo é intimo,
aun superpuestos en el érden de sus densidades.
Mas tarde se observo la difusibilidad & través de
tabiques porosos.

Oclusibn.

Deville y Caillelet han demostrado que ciertos
metales, que 4 la temperatura ordinaria oponen
grande resistencia al paso de los gases, son per-
meables 4 altas temperaturas, y se dejan atrave-
sar como un tamiz por el agua.

El platino, el hierro, el acero, calentados al
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rojo son permeabies al hidrégeno; el hierro de fun-
dicién al écido de carbono.

Causa de la estabilidad de ia atmostera.

La difusibilidad de los cases es la causa de la
estabilidad de nuestra atmosfera, cuyos compo-
nentes se halian perfectamente mezclados. Los
productos perniciosos de la respiracion, de la com-
bustién y de la putrefazeién en vez de acumular-
se y permanecer en una misma capa sa dispersan
constantemente por el oceano atmosférico.

Se continuard.

En el presente nimero tenemos ¢l honor de pu-
blicar un bellisimo trabajo, del doctor Bango, de
notable interés, como todos los de este distinguido
catedratico que da nombre al claustro Universita-
rio de l: Habana en la Facultad de Medicina &
que pertenece,

ILUSTRACION NACIONAL.

Hemos recibido el num. 33, correspondiente al
afio 1X de la publicacion de este periddico que go-
za de tan buena reputacion por sus trmbmdﬂ& y
eminentes trabajos literarios. Como mejor testimo-
nio de nuestro juicio copiamos el sumario:=
Gravados: jAqui, aqui! (grupo de tierra cocida,
del escultor don Isidoro Brocos).--Casco, escudo y
espada de Franciscol de Francia.--Tipo de mujer
de Jerico: tipo de fclah de Judea (totograbados de
Laureut).--Marina de guerra ~spafivla: el subma-
rino Peral.--Bellas Artes: JQuién vence 4 quién?
(cuadro de D. Domingo Mlumz)“Bellas Artes:
Petra.

Texto: Crénica, por D. F, Serrano de la Pedro-
sa.--HExplicacion de los oravados.—-La historia de
la artilleria espafiola (continuacion), por D. Méario
de la Sala.-- {Desperta, ferro! al Sr. D. Emilio Bo-
nelli y Hernando, por D. Enrique Corrales.--Can-
tares, por D. Juan Morales Pleguezuelo.—Villa-
martin y los tratadistas ae milicia en la Lspafia
del siglo XIX (continuacion), por D. Luis Vidart.
~Juany Juana (Poesi:), por D. Celso Liicio.--Iin-
terramiento de una persona viva, por D). Kugenio
Garcia Gonzalo.--Comigion permanente del cente-
nario de don Alvaro de Bazan.--Tradiciones ame-
ricanas: jbuena laya de frailel, por don Rieardo
Palma. ++_I.1 agedias del arroyo, por don Juan Va-
lero Martin (continuacién).--Instalaciones eléctri-
cas en general: pararrayos, II, por don Manuel
Méndez.--Historia de tres 13,0*1 Imas (I](le*-:id) por
don P. de Uruguay. ~-Pa.qa.tlempna --Solucion & los
del ntimero anterior.—Anuncios.

La Agencia de la Ilustracion Nacional esta si-
tuada en la calle de SAN IGNACIO, 56.

Alli pueden dirigirse los sefiores que deseen sus-

cribirse, al Sr. D. José HEstremera, agente en esta
IS}.aq R
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LECCION 27.

Sacramento de la Eucaristia.—(Sacramentun Corporis et Sangrinis
Christi, sub speciebus panis et vinis ad spiritualem animorum refectio-
nem).—La metatisica y el dogma.—Materia.—Forma de la Fucaristia.-—
(Pro consecratione panis comistit in vis verbis: Hoc est enim corpus
meum).—(Pro consecratione vini ista est, Hic est envn Caliz Sanguinis
mer, novy et eterny testamenti, mysterium Fidei, qui pronovis et pro
multes effundetur in remissionem pecatorwm).—Del viatico.—-Obliga-
cion de recibir la sagrada Eucaristia. |

LECCION 28.

Del Sacramento de la penitencia.--Su difinicion.--(Sacramentum novae
legis per modun judicii & Christo institutum, ad peccata post Baptismam
commissa homini contrito et confeso per absolutionem sacerdotalem re-
mittenda).--Materia de este Sacramento.--Forma esencial (Te absolvo &
peccatis tuis).--Juicio del Sacramento de la penitencia por varios pensa-
dores racionalistas.-- Del Sacramento de. la Extremauncion.--Del Sacra-
mento del Orden.

LECCION 29.

Del Sacramento del Matrimonio.--Su difinicion (Sacramentum nove
legis gratiam conferns ad legitimam viri et mulieris conjuntionem sanc-
tifican lam, et ad prolem pie suscipiendam, sancte que elucandam).--
Clases Je matrimonios.--Que se entiende por matrimonio de conciencia.
De la materia, forma y ministro del matrimonio.

LECCION 390.

De los impedimentos para el matrimonio.--Impedimentos dirimentes.
Error, conditio, votum, cognatio, crimen.
Cultus disparitas, vis, ordo, ligamen, honestas,
Si sis afinis, si forte coire nequibis, |
Si Parochi et duplicis dessit presentia testis,
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Raptave sit mulier, nec loco reddita tuto,
De los impedimentos impedientes.

LECCION 31.

Requisitos y solemnidades del matrimonio.--Esponsales.--Proclamas.--
Instruccion del expediente de libertad de los contrayentes.--Consenti-
miento paterno.--Licensia del ordinario en algunos casos.

LECCION 32.

De la Iglesia. ;Con qué nombre se conocieron los edificios destinados al

_cultoien los primeros siglos? Que éran-las catacumbas.—-;(Qué requisitos

han de preceder 4 la edificacion de una Iglesia? De los oratorios privados.

LECCION 33.

T T

De las inmunidades de las Iglesias.--Cual fué el origen del privilegio
del usilo. JEn que tiempo fué reconocido el asilo per el Derecho Civil?
JQue limitacion impusieron las decretales & la inmunidad del asilo? Apli-
cacion en la actualidad del antiguo privilegio del asilo.

LECCION 34.

De las sepulturasy cementerios.—-Sepultura entre los cristianos de los
»rimeros sigles de la Iglesia.--Definion de los Cementerios,--Diferencia
entre los Campos Santos Catolicos y los Cementerios Civiles.--De la
cuarta parroquia.--De la exhumacion de cadaveres.

LECCION 35.

De las oblaciones.--De la adquisicion de los predios 6 bienes raices por
la Iglesia.—Del dominio y administracion de los biencs eclesiasticos.
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