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SIGLO
(BO LETIN DE UBD1CII7A 7  OACETA M ÉDICA.)

P E R I O D I C O  D E  M E D I C I N A ,  C I R U J Í A  Y  F A R M A C I  CeNSIfiBlBO k LOS imfEBESIS MOIAfJS, GIBNTÍFiCOS T BBOFISIONALIS OI LIS CUSIS NiDtCiS.Esle periódico empezó á piiblicarse el 5 de Junio de 1854, con el nombre de B o le t ín  d e A ffedicin a, C lr u -  Ktm r F a r m a c la ?  y desude 1/ do Enero de 1854 tomó el que hoy lleva.Sale EL SIGLO MÉDICO á luz lodos los domingos, formando cada año un tomo de más de 830 páginas y doble mSmero d« columnas, con la portada é indices correspondientes. , , •Tiene por objeto los progresos científicos así en España como en las otras naciones, y las úlües reformas adminis- Iralivas y profesionales, lodo en interés de la sociedad. Para realizar su fin hasta donde sea posible, huirá de toda preocupación y esclusivismo de escuela, procurando, enlazar la útil enseñanza de los pasados siglos con las pro­vechosas lecciones de la actualidad y las tendencias de un porvenir cienlííico cada dia más satisfactorio.
D I R E C T O R E S  Y P R O P I E T A R I O S .D .  M a t í a s  N i e t o  S e r r a n o , — D .  F r a n c i s c o  M e n d e z  Á l y a r o .
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REDACCION, ADMINISTRACION Y OFICINAS.

Se hallan establecidas en la átf Zd , núm. 36 , cuarto segundo de _Ia izquierda, y están abiertas de 9 á 3 todos loadías no festivos.
PR EC IO  DE LA SUSCRICION.»El precio de la suicricion es S  pesetas el trimestre en Madrid; 4 el trimestre, S  el semestre j  f  s  el año en las provincias; t 5  pesetas *1 afio en Ultramar y en el extranjero, advirtiendo que para su pago solo se admite metálico. —Puede hacerse la suscricion, que dará principio en primeros de mes, on las oficinas de este periódico, preierentemente por medio de fibranzas del giro mutuo ó de letras da «cilcobro,remitiendo sellos de franqueo, no del timbre do gnerra; ó finalmente, en casa dolos comisionados de las provincias.

A» eoi-rttpondencia, las letras y  librayizas se dirigirán á los Sres. Nieto y  Mendez Alvaro.

A N U N C I O  D E  L I B R O S .

S e  a n u n c ia n  lo s  lib r o s , lá m in a s , fo lle to s  y  dem ás I^ rte n e cie n te  á  lib r e r ía  cu a n d o  se r e m ita n  lo s a n u n ­cios aco m p añ ad os de u n  e je m p la r  y  sean  p ro p o rcio n a ­ d o s a l  •valor d e  e s te . S i  co n sta ra  la  o b ra  d e  v a r io s  to ­m os 6  tu v ie r a  u n  v a lo r  e s p e cia l, se r e p e tir á n  lo s  a n u n  • cios el n ú m e ro  d e  v e c e s  q u e  la  e q u id a d  e x i ja .
lies ouvrages remis de Pótranger seront annoncées avec la plus grande ponctualitó, autant de fois qud 

^®^^derá sa valeur. Les ouvrages remis en douhle seront an surplus analysées dans U  cor^s du

A d r e a s e r  le s  c o m u n ic a i io n a  á MM. N iet o  y  M e n d e z  A l v a h o , propietaires de «El  S ig l o  Médt- 
calle de la Magdalena, núm. 36, 2.*

Ml(. Us Sditeurs et Libraires trouveront dans ce Journal la plus grande publiclté.
Ayuntamiento de Madrid



AVISOS N ACIO N ALES MÉDICO-FARMACÉUTICOS.
BÂ 'OS Y AGUAS MÜÍEflALlS EN CASA.E n  Eli S iglo Médico, dcl 6 do M.iyo de esto año, se ucponc á loa señores m é­dicos y cirujanos con esteosióii cuanto concierne á la  el.-iboracion, m étodo, aplicaciones y  venta de los «baños do m ar en casa,» con las «sales marinas del Cartiábrieo» de «Yario Monzun,» en San  V ice n te  la Barquera,de los «baños sulfurosos conoentradisim ós^ ’ dü las m ás acreditas fílenles de España y sus correspondientee agu as pora bebida; de ■ los baños minerales acídulo-earbdnicos sin  hierro con « sales preparadas al efecto y sales dispuestas» para prepa­rar la «bebida» de las fuentes más no­tab les de España y  io m ism o da tos «baños m inerales acídiiio-carhoiiícos con hierro,» y de los «baños nüncrnles ferruginosos carbonalados» y de los «baños m inerales salinos» y á más do los baños de Loeches y de todos sus correspondientes sales piU'.i preparar las liebidas, y allí pueden verse los por­menores para evitarnos la rtpeticion.«Baños de m ar en caga con las sales m arinas nuturalos del Cantábrico,» o b ­tenidas por Yarlo Monzoii, en el' p u er­to  de m ar San V ic e n te  la Ihr.quera (Santander); de las aguas de alia  m ar y que no pueden «confundirse» con las «artiliciaies», además do que se dan g ra tis  las «algas» ó «yerbas m arinas,» que com plem entan el baño y son iiiuv útiles en frotaciones á los bultos y c i­catrices; paquete de un kilo para baño do ad u lto , 10 rs. y j)a ra n ir io , del p;i- q u ete  dos ó tres baños, sogim edad y vohim en teniendo el baño do adulto de 12 á IG arrobas de agua y se usan generalm ente de 7 á 21 baños.Baños sulfurosos concentradísim os, preparados los generales según la f a r ­m acopea Española y  los especiales se ­gún los análisis da la s  respectivas fuen­te s , estiín en botellas ó frascos, para u n  baño 8 rs. y «para bebida» que se u sa  en la época del baño y antes y des- pue§ 4 rs., necesitando generalm ente seis botellas para bebida y desde cinco á  veinte y siete baños, y están dispues­to s  los más afamados «nacionales» y «extranjeros» y los nitrogenados s u l­furosos, como son: los «baños sulfuro­sos concentradísimos de A lfaro , Ara- m ayona, A rchena, A rechavateta, Are* nosillo . Bañólas, Ilenim arriil], B etehí, Buyeres de N aya, Caídas de B  dii, C al­das de Cuntip, Carballiao y Partovia, Carballo, Carratraca ó A rdales. Cervera del llio  de A lham a, Chiclan a, CluiUlla, Cortegada, Elorio, Escoriaza, F railes y la  R ivera, Fuente A la m o , Grávalos’, H orcajo , Ja ram a  de A ragón , Ledesm a, L iérgan es, L u cain en a de las Torres, L u g o ,  M a rtes, Wontemayer de Bo- ja r . N uestra .Scñoi'.i de las Mcrccdi'S, Onlaneda y Alcedo, Paracucllo.s do G i Jo ca , Palenia de la R ivera y G igonza, Prole, Salinctas de Novelda, San Ju a n  de A zcoitia , San Ju a n  de Campop, .San­ta  Filom ena do G o rraillaz, San Vicens, T ierm as, V ilo  y Hozas. Vüiaro, V illa - toya ó Fuentepodrida, Zaldivar ó Zal- dúa, Zu jar, Benzalema o Baza v los ex tranjeros Bareges, Cauterest, Borníes ó A igu es Borníes, A ix  L acliap elle , B«- d én , E n g h ie n .y  los nitrogenados su l­furosos de L a  Puda (üle;a y Esparra­guera), E l M olar, Santa Agueda, Fuen- tesanta de G ayanzos, Guarda V ie j» , (o- 8

dos ú 8 rs para el baño y á 4 rs . para bebida: los niños, m itad , tercera ó cu arta  parte que el adulto, segím  su edad y  volúm cii. . .L o s «baños iiíioenllo’s acídul'éfc-car bónicos Pin hierro concentradísim os» ó sean «sales m inerales ncídulo-carbdr nicas ain hierro» de Alunge, Alham a de A ragó n , Caldas de Besnya ó de B a e l-  na, Molinar de C a rn u iza , Segura de A ragón, Sálán  d e 'Cabías y 'S a n  G re g o ­rio de Brozas, e_stán dispuestos en c a ­jas para un baño 24 rs . y  p'ara bebida en cajas de 60 dds-is de sales pora pro­parar OJ cuurlillos ciel oguá m ineral, 30 rs Se usan desde 5 á 9 bañes y una sola caj i de sales para bebida: los ni ños m itad , tercera ó cu arta  parte de la caja  en cada baño.Los «baños mincraleé' acídulo* carTid- nicos bon hierro concentradfsiihS's,» ó sean «sales m incro-ácídulo-carbónicas coa hierro » de A lcantud, H ervideros de Fuen san ta , M arm olejo, Nuv.alpiqo y P u e r lo lla n o  en la misma-disposición y p re c ie s q u e  los anteriores, y tam - bicu para bebid.i.L o s «bañes m inerales ferruginosos» carbonatados, de F u ea eg lie n te , Grae- na, Larijaron. M alá óM alahá, en la m is ­m a disposición y precio (jue las ante­riores y t.^mbieu para bebida.L o s «baños minern'cs salinos» ó sean «sales» para el b añ o , de Alham a de üranad-i, A lh am a  de Múreia. Alm ería o Sierra A lainilla , A lzó la  ó Urberroaga A lzó la , Arnediilo , A rte ijo , Bussot o Cabeza de O ro , C ald as de M ontbuy, Fitero (viejo ó n u e vo ), Fortuna, la Herm idii, aacedon ó R e al sitio de la Isabela, T rillo  ó Cárlos ÍI( , están dis­puesto cu  cajas para un  baño 2 J r? ., y se usan de 5 a 9 baños y en caja» de sales para bebida con üO dosis para GO cuartillos del agua á 24 rs ; los niños la m itad, tercera ó_cuarta parte de la ca­ja  para cada baño, según edad y v c- iúm en.^Los «baños salinos de Loeches» á IG rs . caja para un baño y 2 rs pa­quete sales para un cuartillo de be­bida.
MEDICAMENTOS IMPJiESCIKDIBLES EN LA ESTACION PRESENTE.

La dentición de los niños desespera á lo í módicos. L a  m ortandad de lo sñ i ños por la  dentición en la época de ca­lor es de un cincuenta por ciento. Pues bien, puede asegurarse sin temor como 1.1 práctica lo dice que se salvan d é la s  contrariedades do la dentición todos, ubsülulamente todos los niños que, lu a n  «la denticina,» y si alguno se desgracia será v íctim a do una p ulm o­nía ii otra enfermeda-d aguda y grave do las que acom eten á los niños; pero «la denticina» está probado hasta la evidencia que salva de la m uerte á los niños que sufren la dentición jienosa, pues facilita la salida ydcsarrollo do la dentadura, devolviénd ola  s a lú d a lo s  niños, quitándoles el m artirio de los dolores de las encías, del fuego, do la erupción dentaria, de los trastornos ilol estomago y  vientre, vómitos, diar­rea, convulsiones epilécticas ó alfere­cía , encanijainiento y lodos los acci- denies y consecuencias de la dentición

d ifícil. Reaparece la  baba suprimida i¡ sale el fuego por erescreín en to  enne­grecido y se reanim an los ñiños al te- iiéíico ínílujo de la  «denticina » Gaj» con '18 dósis ó papelitos de los que se toman uno á la m añana, otro al medie .dia x,.Qtro por la  tarde ó noche ea li sopa 6  en el caldo, en alm íbar ó en le- c lK Ó e n  cualquiera otra cosa, cue:ti 12 reajes y con 4 reales más se reinii! certiíicaila . Una caja  salva ai niíj siem pre, pero á veces se necesitan dw cajas para descán.jar al niño queconu «denticina» se robustece, y  se remitei dos cajas por 30; rs . Tam bién, hay ji- r.ab8¡do !a «dentición,» frasco S  rs,, para, el sistema de frotación de las encías] reaparece la baba y-se calm a !a picazos usado cuando los niños se niegan ato mar, y-puede u'sarse á ' la 'v e z  que 1j «den ticin a.»  A lgun os m édicos reclia- zan sistem áticum enle la «denticina,' ignorando qne es un remedio iierdioi y e_8paÜQÍ y fórm ula de un m élico  eí pañ ol, y los que así se obsiinaa liacti un mal papel, pues las madres que tie nen noticia  del buen éxito de la «deO' ticiaa» por o tja s m adres, lo llevan, se lo dan á sus niños y los salvan , y -l,i qui DO lo aplica so queda con ese ansia, í' su niño perece y otros niños se salv«! por usar la «denticina,» que es medí camento inocente y com patible coa toá» clase de alim entos y  m edicamentos; li mayorí.T de los médicos la acepta poi­que es palpable el beneficio. (Véase Ei S ig lo  de 9 de Abril )

Me

liifc r u iK c n tc fi.Sabido es que en m uchos puntós España hay epidfemía de «calentuU' in term itentes» é in ú tilm en te se usa)' abusa de la  quinina; pero'no hay móíli- co que no esté persuadido d eq ceí»  hay cuartana, terciana n i cotidiaua qu* se resista á las'píldoras «febrífugo iiifs' libles» de Fernandez, cuya caja de píldoras para rebeldes que se toma 9 días á tres tomas de 3 píldoras, equi­d istan tes 24 rs. y  con 3 rs. más se re­m ite n , y para benignas inedia cajâ ® 40 píldoras 12 rs . y con 3 rs . mas £« rem iten, y por 114 rs. van seis cajas ú doce inedias ó tres cajas y sois medias^ donde quiera llegan las cartas. E l au­to r, Pablo Fernandez, calle de PoniejoSt n ú in . 6, Madrid, y viuda de FabUu Fernandez, Calzada de Oropesa, pr®' vincia de Toledo, y en casa de nuestros corresponsales de provincias al por mo' ñor. (Véase E l  S i g l o  dé 23 de Abril-jo o oAGENTES HECONáTITUyENTES ALIMBNTlCI'̂  ̂
Y  ANTIIIU.UOIULES.TcñcmoE. el «Aceite de hígado, de hi)' calao,» niitural ó sin moditlcracion o* g u n a, tal como sale de los hígado^; L o  hemos pi'ocurado por toneles 1 'd e o iíg e n , y así com petim os con droguerias, pues damos á 8 reales l¡b[’ desde cuarterón en adelanto, y  á 1' reales botella de cuartillo  y medir’'* * el desinfectado, ó purificado, ó bloó®*’’ ó incoloro, ;i rs. libra'de cuarterón en adelante, y en botellas de libra lU®' d iciu al á IG  rs, dél m ás desinfectado..Tenem ús también el «A ceite  dá'") gado de bacalao ferruginoso,» ó sea.s®' turado de los óxidos de liierro,-BÍgi’>®̂* do las indicaciones de Vez.u, JeaueJí otros au tores, á 20 reales fraseo, y®*
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Medicamentos nacionales de la Farmacia General Española de F ablo F’ernandkz I zquierdo*

uprimida i 3nlo enne- igos al U- cina » Cajs los que £t o a I medit oche en |i lar ó en le- >ea, cud;ts ! se remití a al híq) cesitan dui ' que eon.i se remitet en- hay ji- 8 rs., pan s encías j L ¡a picazoi iegan á to î ez que ; coa redis lenticina,! lio lieróic» médico e.- nan hace: es que ti« le la «deD' levan,se !•. y la ijiii e ánsia, i- se salvat ! es medí- de con toái rae otos; 1* cepta por' (Véase Ei
puntos d! icalenturií ;e se ussi hay méiii' de que do ddíaua (juo ífiigo iuh' caja de ;e toma o® oras, equi’ lias se r0‘ lia caja do 3. mas 00 eis cajas o s raediaso as. El au' e Pontajô i de FabioD pesa, pr®'e nuestros 

al p o r  iflo* 
3 Abril-)IMEKlldOO

«Aceite de h í g a d o  de b a c a la o  iodo-fer- 
TugÍDoso,» p a r a  c u a n d o  se n e c e s i t e  el 
«iodo* y  e l  « h ie r ro »  c o n  más e n e r g í a  que e n  el a c e i t e  b a c a la o  común, y es el 
f rasco  á 20 rs.

MEDICAME1ÍT08 DE NOGAL lODADO.
Coma reconstituycn’e y como aniiescro-' 

fuloso. antí huraoral y alterante, que sirve para llenar todas las indicaciones del bacalao y algunas más, y de grata ingestión, tenemos ios «productos de extracto de hojas frescas de nogal io- dado.» el «jarabe ó píldoras de nogal iodado,* 16 rs. frasco de 16 onzas, y el de «nogal iodo ferruginoso,» frasco 20 reales; y para las ulceraciones, infla­maciones, bultos, cicatrices, erupcio­nes, etc., la «pomada de nogal iodado,» frascos de dos onzas, 10 rs., y de seis onzas, 24 rs.; y para infartos ó dure­zas, el «emplasto de nogal iodado.» onza, 10 rs., y la «inyección de nogal iodado* para los flujos de las señoras y p.ira senos fistulosos, ó sostenida la supuración por caries, como antipútti- ilo, cicatrizante y alterante, 5 pesetas, y por último, el «gargarismo de nogal iodado.» usado con gran éxito en las ulceraciones ó ihflainaciones de la boca 
y garganta, á 12 rs. frasco. (Véase E l SroLo MÉJICO del 20 de Febrero.)

K u l r l c l n a .Tenemos también como reconstitu­yente usado en todas las convalecen­cias, debilidades, demacraciones y ca quectismo, la «Nutricina universal,» compuesta de la parte esencial alimen­ticia de las mejores féculas, de las car­ibes más sanas y de los más ricos pes­cados, y complementando con antiner- víosos naturales como la angélica, Id- aiSos selsctoc, gelatina, ioduro ferroso, lacto-fosfato de cal y aceite de hígado de bacalao, y dispuesto en pastillas que pueden tomarse solas ó disueltas en caldo, leche y cosas análogas, y cada caja de 250 pastillas á 16 rs. Püntejos.C.MEDlCAitENTOS ESPECULES DEL APARATO BESPIBATOniO.
A n t l c a t n r r a l e n  d e  I c q u l e r d o .Ko es que nos ciegue el amor propio; pero el «Elixir anli-catarral,» frascos de 10 y 20 rs., para los que prefieren jlquidos; y las «píldoras anliciitarra- es,B caja de 10 y 20 rs., y por tres rea­les más se remite; para los que prefie­ren sólidca, tienen una virtud impor­tante, reconocida por los niás incrédu-y es que el constipado ordinario que molesta una semana y que obliga a hacer cama y sudar un par de días, desaparece sin precaución aigun.i casi Siempre en un día, y rara vez en dos, y los más rebeldes en tres, usando ó una cucharada del «Elixir,» ó tres píldoras cuatro veces al dia, ó sea á la madru- 8cda, á media mañana, A media tarde, y a la hora de acostarse, y el dolor de cubeza, que produce la constipación de |n mucosa frontal y el coriza, romadizo, Puxion de la mucosa nasal, desaparecen cií sus molestias el mayor número do ■ Cees al cuarto de hora de haber toma, do la primera toma, y casi siempre áSegunda toma, y el más rebelde á la •occera ó cuarta, en términos que se «8ce innecesario aquel panuflo siem-*

pre en la mauo, siempre húmedo ó in útil para agotar la fluxión, y despejada la cabeza puede entregarse el enfermo á sus ocupaciones habituales.Cuando el constipado es crónico toma ya asiento entre los catarros dignos de no descuidarse, el efecto de los anticatarrales es algo más lento, pero de seguro resultado, y puede a.se- gurarse que usando los anticatarrales en las constipaciones, no hay que la­mentar afecciones del aparato respira­torio de clase alguna.La tos eu los constipados y la toa eii los cataiTos agudos y crónicos, cede también á las primeras toma?, y no hay inconveniente en asegurar que no hay remedio mejor en los casos en que no esté sostenida por una lesión orgánica, en cuyos casos también prestan buenos servicios, pero no pueden licuar por completo la  indicación. (Véase b’.i. P i g i ,o del 2 de Abril )
R r o n .Tenemos también como inmejorables para las afecciones respiratorias y para íes catarros de l.i vejiga los «prepara­dos de brea,» como sou el «agua con­centradísima de brea,» frasco 8 reales, que se toma tal como está á cuchara­das, ó se diluye una cucharada en un vaso de agua, y resulta el «agua de brea usual,» sin que haya sust-meia alguna más que agua y principios en ella solubles de la brea, cien veces me­jor que el «licor de brea.» que contiene agentes alcalinos, y hay también el «agua de brea iodada» para cuando se necesite que el «iodo» ejerza su benéfi­ca occion, y el frasco es 12 rs. Estos preparados sirven no sólo para las afecciones «respiratorias y urinarias» sino también para el flujo de los oídos y para inyeccionar senos fistulosos con supuración por cnrie.s, prestando in­mensos servicios. Como complemento de los preparados de brea hay el «Jara­be concentrado de brea,» que una cu­charada en un vaso de agua le con vierte en «agua de brea usual dulcifi­cada,» cuestaSrs. frasco conSonzasy se loma sólo también tres ó cuatro ve­ces al dia, y puede usarse á lodo pasto, y le hay iodado á 12 rs. para cuando convenga la acción del iodo á la vez que la brea, pues así carece de inconve­nientes el iodo y reúne grandes venta­jas. El «jarabe de brea concentrado» nuestro es aplicado por muchos medi- ces con éxito feliz en la «tos ferina,» «coqueluche ó tos nerviosa » siendo el mejor agente que se emplea para coiu- balir las loses <!e los niños, pues sobre que está indicado, carece de sustancias narcóticas y pueden tomar impunemen­te cuanto quieran, y sabida es la acción beuéfica que tiene la brea sobre Ins vías digestiv-is. Pontejos, G. botica. (Véase 

E l S iglo de! 2 de Abril.)
Z i i r z n p n r r l l l a  i in lr e r i ia l .ó E lix ir  de lo {alud y  de ¡a xnia, como 

soberano depurativo que purifica la san­gre, viciada por cualquier virus, por el ardor, por irritaciones 6 por contagio. Fluidílica la sangre y es su raiuorauvo, y regula la ciiculacion cual necesitan los pletóricos ó de excesiva robustez. Es el específico contra las irritaeiunes de toda clase y afecciones de garganta

y boca, y contra las erupcioues, y el herpeüsmo refractario .á otros trata­mientos se C ura  admirablemente. El que haya abusado del mercurio en­cuentra en este ELIXIR el mejor re­medio. El predispuesto á la apoplegía tiene su verdadero preservativo. Las herpes, la salivación, las almorranas, las afecciones biliosa.3, los predispues­tos á la erisipela, todos se curan posi­tivamente. Los que hayan tenido un mal secreto concluyen su curación. Hefresea. purifica; es fundente y diu­rético. No tiene rival en ocho años de uso universal. Frasco de 500 gramos, 5 pesetas; de ¿300 gramos, .3 pesetas, y de 18o gramos, 2 pesetas. Unicamente en Madrid, calle de Pontejos, m'im. 0, gran botica de Fernandez Izquierdo, y Ruda, 14. (Véase E l S iglo del 26 de Marzo.)0%M EDICAM ENTOS A N TIASM Á TICO S.
A n t l n K u i á t l c o  a c e c s l o n n l .Corta los fuertes accesos de asma ó lo.s modera; disminuye la frecuencia de los ataques, hacienao más largos os iiilérvalos.Caja de 30 dosis, 12 rs.; con 3 más so remite. Pontejos, G, botica. (Véase El 

S iglo del 19 de Marzo.)
E s p i r l t i i  i i i i t l n s n i á t l c o .Es «medicamento» que cura A los asmáticos de tan penô a enfermedad, lomándolo en el iiiiérvalo de !o.s acce­sos cuando son largos los inférvalo.s, y es útil también eu ios intérvalos cortos á la vez que se tomen las píldo­ras anliasmáticas.Frasco, 5 pesetas. Pontejos, 6, boti­ca, ('Véase El S iglo del 19 de Marzo.)

PílclorttN  a n t l n s m á t l e a s .Usadas con éxito en el asma con preferencia cua do losaccesosson muy frecuentes en im mismo dia ó á una misma hora del dia, ó un dia sí y otro no, ó quedando dos ó tres dias de in- térvalo á manera de intermitencia.Caja con 54 píldoras, 25 ra.; cou 3 reales más se remite. Pontejos, 0, boti­ca. (Véase El S iglo del 19 de Marzo.) oo oV IA S D IG E ST IV A S.
P í l d o r a s  s a l n t i f c r a s  d o  F e r n a n d e z .Accedías, fetidez, almorranas, a¡jo- plegia(su preservativo), afecciones de la piel, cara, cabeza, hígado, boca, vis­ta, estómago, vientre, comezón, retor­tijones, inapetencia, flujos, calamlires de estómago, digestiones difíeiles, di­viesos, jaqueca,empacho gástrico, eri­sipela, estreñimiento, obstrucciones, erupciones, gastralgia,dolores, herpes, hidropesía, Insterismo, ictericia, me­lancolía, obesidad, sustos, úlceras, vó­mitos, etc.«Purgante» suave y fresco, A la vez que «depurativo, fundente, desobs- truenle y derivativo,» refrescan al de organización fogosa, purifican la san­gre y la fluidifican, regularizan la cir­culación y hacen á hi nafuialeza re- fractaiiaá las epidemias. Evitan y cu­ran los dolores de cabeza que provie - nen de impuiidades ó abundancia de la sangre ú ocupación de estómago, opo­niéndose y preservando do las apopie- gías. Despejan la imaginación cargada por disgustos ó trabajos intelectuales

aifiilrld , ca lle  «le Powite|oSf m ím . O.

k i a
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Medicamentos nacionales de la  Farmacia G-eneral Española d e  P abló F ernandez Izquierdo
A]

que producen aplanam iento. Dan fu e r ­za y vigor al estóm ago para digerir, evitando indigestiones y cólicos v io ­lentos y desembarazan las v ías digesli- vas. Son útilísim as en las enferm eda­des que se enum eran y  sus análogas, porque están sostenidas ó por ocupa­ción del estóm ago, por trastornos de las funciones digestivas ó por im p ure­zas de la sangre, que además funden sus congelaciones que son obstáculo á la  eirculacion. dando lu g a r  á los dolo­res, trastornos digestivos, etc. Por eso 80 llaman salutíferas, porque llevan la salnd.Usos; Los adultos tom an dos, tres, cuatro pildoras y hasta seis en cada una de las comidas todos los dias, ha?>ta que se su e lta  el v ientre, suspendién­dolas entonces para volver cuando la afección que se com bate lo exige* Los niños una ó dos píldoras. Durante tas epidemias una pildora por la m añana y otra por la larde.Precio, i2  rs. caja de 50 píldoras, y con 3 más se rem ite. Pontejos, 0, boli 
ca. (Véase Hl  S iglo del 16 de A b ril.)Medicam enloá especiales de las enfer­medades del aparato d ige.-üvo, em­pleados contra la gastra lg ia  y  la 

dispepsia.
A n t l s a s t r ú l s l c o  s a i i l h i odo la Farm acia  General Española de Pablo Fernandez Izquierdo. Frasco de 120 dosis, 40 rs.C ura adm irablem ente el dolor n e r ­vioso del estomago, tanto m ejor cuanto más violento sea, y cualquiera que sea su  antigüedad y las digestiones d ifíc i­les y trastornos estom acales y nervio­sos. L a  dósis es de cinco a diez gotas en un  poco de agua azucarada, al acos­tarse y al levantarse, á la conclusión de las com idas y  á cualquiera hora en que se proicnte el dolor. Pontejos, 6, bo tica .

n i a g u c H l a  d o b l o  a i i t i b t i i o s a  ( a é r e a  é  
i i i e n l c á r c a ) .Fabricación especial, inm ejorable y en grande escala por Fernandez I z ­quierdo.P u rg an te  suave y fresco á cierta  do sis, y corrector de todos loa deearregloa del estóm ago, desem baraza las vías d ig e stiva s , da tonicidad y fortifica el estóm ago, es absorbente de los gases, ú til en los trastornos gástrico biüosos. Puede lomarse dulcificada con azúcar ó cualquier jarabe. .Precio, 8 rs. frasco. Pontejos, 6, boti­ca. (Véase E l  S iglo del 19 de Marzo.)

P i l d o r a s  aiitlg;astr(kli;$Icns,(le la F arm acia  G eneral Española dePablo Fernaudez Izquierdo, caja con 
1¿  píldoras, 24 rs., y con 3 rs. más se rem iten . Em pleadas con oscelente é x i­to en las gastralg ias y dispepsias, y m u y  particularm ente siem pre que hay demacración ó consunción en el enfer­m o ó parálisis en la acción d ig estiva , P ontejos, 0, botica ,
E x t r a c t o  d e  c e r v e z a  d o b l e  y  a m a r g a .Bebida tónica y atem perante por es- celencia que reem plaza ven lajosiimente á  todas las cervezas nacionales y e x ­tranjeras como el m ejor digestivo esto­

m acal que abre el apetito , corrobora, ayuda á la  digestión, estin g u e las irr i­taciones del estóm ago y normaliza sus funciones, usada en la mesa de todos los que procuran buena d igestión , en­ferm os, convalecientes y sanos. E s ú til en la  debilidad de estómago, desfalle­cim ien to , retortijones, in ap etencia, d i­gestiones difíciles, fla to s , histerism o, tendencia al vóm ito y  acedías, vahídos, irritaciones de estóm ago, ardores, sofo cacion , sed, etc., alteraciones nerviosas.U n a cucliarada en un  vaso de agua es la m ejor cerveza, y se puede cargar más ó menos hasta tres cucharadas por vaso, y beberse á las com idas en reem ­plazo d el vino, cerveza y gaseosas, y beberse á todo pasto á cualquier hora, ya com o tónico y digestivo , ya para com batir lo dicho , atem perar, apagar la sed, etc .F rasco , 4 rs , y la cerveza cam pesina concenlrada para los m ism os usos que el esln icto , botella de c u a rtillo  y m e­dio, 5 p esetas. Pontejos, 6, botica.
E l  d o l o r  d e  m u e l a * .Si es nervioso se qu ita  en el acto oliendo el frasco de «Espíritu odontál- gicOjM 12 r s ., y  si es por cárics aplican ­do la «odontalgina,» fraseo 8 r s . E x ito  adm irable. Tam bién para enjuagarse cuando hay escoriaciones ó ulceracio­nes dolorosas, « E líx ir  odontálgico,» 8 reales. Pontejos, 6, bo tica .

n i a s u c s i a  c o n t r I b i i t iT n ,espum osa, antinervio.sa, arom ática, agradable, purgante, tónica estom acal, refrescante, an tiflalu len ta , antibiliosa, antiácida, an tigastrálg ica , antidispép- sica , anticólica, desobstruente, d eriva­tiva, antiapoplética, antiherpética. an­tieruptiva, contra la  comezón ó pica zo n , la  inapetencia, !a jaqueca, el es­treñim iento, ardores de la  sangre intestinos, histerism o, ictericia, m elan­colía, obesidad, sustos, vahídos, vóm i­to s, gastritis  crónica é inflam ación de' estóm ago, gastrorrea ó catarro del es tómagOj pituita gástrica , ó fiema acuosa del estóm ago, p íroxis ó ardores del es tó ra a g o ,y  tam bién es diu rética  ó pro­muevo la orina. Está com puesta la m ag nesia contributiva do productos sa li­nos y vegetales, com posición exclusiva de Fernandez Izquierdo. Caja de ocho onzas, 16 rs. Madrid, Pontejos, 6. (V é a ­se El  Siglo del 16 de Abril.)
P o lv o *  g a n ír e r o s  d e  S o l t z .E quivalentes á 12 botellas de agua gaseosa. C aja  con 12 dósis, 6 rs ., y por 4 rs. más se rem ite . Son sedantes de li inervación gástrica y atem perantes, re frcscantps y an tiácid o s. Se usan á to ­das horas. Pontejos, 6, botica .

P o lv o *  g a s i f e r o s  l a x a n t e s  d e  S c d l U zCíija de doce dósis 10 r s , y por 4 rea­les más se rem ite. «Purgante suave  ̂sed an te» da la inervación gástrica”, Usado por los que padeciendo del estó­mago necesitan purgarse á m enudo, sin irritarse, y á la vez calm an la  inerva­ción gástrica . U n a dósis cada dos ó tres In ras hasta presentarse las deposi­ciones. Pontejos, 6, botica.
Las píldoras «a n tire u m á tica s  ó las antigotosas,» caja de cada clase con 50

píldoras, 20 rs ., y  con 3 rs. más se re­m ite n , constituyen el m ejor remedio contra el reum a ó contra la g o ta  res­pectivam ente, y tom ando un a píldori cada tres horas en los más agudos do lores se logra ir  calm ando hasta espe- rim entar en dos ó tres dias un alivio tan consolador que antes de concluirjli caja h acecrísis laenferm edad porbi tante tiem po; y  si se usa á la  vez en fricciones tres ó cuatro veces aldiáel «bálsamo antíreum átíco ó el antigoto so» respectivam ente, el alivio se logn desde el prim er dia: el bálsam o cuesti cada frasco, que suele bastar, 20 realee P ontejos, C, botica .
n i a l e s  n e r v i o s o s .E l nuevo m edicam ento que hace fu ror en toda Europa, es el «Bromurodí a lcan fo r,»  que en grajeas elaborada por Fernandez Izquierdo, cajas de cieo ó 5 pesetas, y por 3 rs . más se reniilen certificadas: conocido por todos les médicos de España , que por la  preiii» m édica han v isto so s  propiedades y su clientela han esperimentado el éxití de sus virtud es, es el g ran  específico de «todas las afecciones nerviosas», age das y crónicas, leves y graves , como sí dativo sin igual, hipnótico y antiesp»*- módico eficacísim o: m edicam ento h*' róico, usado con éxito extraordinario en las más graves afecciones del tem a n e rv io so , y especialm ente ea  ̂«delirium  trem en s,»  in som n io , «coreo ó baile de San V i t o ,  convulsionfS> h isté ric o , «temblores y palpitaciont h istéricas, epilepsia, disnea, neuralgú poluciones no ctu rn as, afecciones do corazón;» y e .se l gran  medicamento ó todas la s  afecciones de los órganô  g éü ito-u rin arios y de los dolores de to' das clases, inclusos los de las articul*' c lo n e s. Madrid, P o n tejo s, 6, botíc» (Yé.ise El Siglo  del 27 de Febrero, 5l 12 de Marzo )

L a s  g r i e t o *  d o  l o s  pechos^ que tanto m olestan á las recien das, se curan en tres a las con la poffl* da contra las g rietas de los peche" fraseo 8 r s ., y  se evitan si dos mese antes del parto se* usa el «LinimeD'' preservativo de grietas,»  pelos, posh m as, e tc ., frasco 10 rs. Pontejos, o, tica.
E o s  a l m o r r a n a s .Se curan á las pocas u n tu ras con' Bálsam o antihem orroidal, frascolOr*- y las g rietas del ano con el ungüefll^ frasco 4 rs. Pontejos, 6, botica.

l i u s  h e r p e s .Se curan con la pomada antiherpé^’̂C.1, frasco 8 r s ., y el R ob de 5 real'; frasco , y sihayherp etism o losgruei<^ Zarzaparrilla  universal, frascos de' 12 y 20 rs ., y  el Jarabe n o gal iodad' frasco 16 rs . Pontejos, 6 , botica.

MEDICAMENI08 ANTiAETRlTÍCOS, ANTiBEU- 
JIÁTICÜS Y ANTIGOTOS08.

L a s  b l e n o r r a g i a s ,(vulgo purgaciones) se curan en eos dias con la  « Inyección antiblcn^_ rágica al iodo», frasco 20 rs., y t?® bien con el «antiblenorrágico infalit' en píldoras, caja 24 rs. Q u e se reffl' por 4 rs. m ás. Pontejos, 6, botica.
C o n t u s i o n e s .Con la tintura árnica de las niont* ñas de Reinosa, frascos de 8 y 16 r« les . P ontejos, 6, bolica.

jHa«lp|d) ca lle  de Pontejoe^ mim*
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QUIERDO.nás se re- 3r remedio a gota res­ma pildora igudos do- lasla espe- un alivio concluii'¡la d porbas- la vez en es al diáel il antigoto- rio se logra mo cuesta r,20 realea.
e hace fu rorauro da {laboradas ¡as de cien £6 remiten todos la prensa Jades yen do el éxito específico 3sas», agu , como se- antiespas- mentó hc- aordinarío es del sis; ente en e lio, «core ivulsionfs Ipitacione neuralgia clones do amento )s órgaBOi lores de to s articula 6, botica jbrero, 5!

Á . m  x x i n .= N .o  1168. EL SIGLO MÉDICO. 14 DE Mayo de 1876-

»eko>,■ ecien p3f‘‘ ion la po®» los peclic* i dos mesO’ «Linimeoii lelos, posto tejos, 6, In®"
turas CODO, frasco lora- 1 ungüentô  .ica.

R E S U M E N .

REVISTA DE LA  SEMANA.—La tela de Penélope—Benefi­
cencia.—SECCION DE MADRID.—De la materia orgánica en 
Insagnas termales,—Congreso médico andaluz.—TERAPEUTI­
CA QUIRÚRGICA.—De la galvano-canstia térmica.—PREN­
SA MEDICA.—La epilepsia sifilítica. y  f ór-  
muZaá.—Tratamiento de la dispepsia atónica.—PARTE OiT- 
CIAL.—Ministerio de la Gobernación.—Real Academia de me­
dicina de Madrid: Sesión literaria del día 0 de Marzo de 187G.— 
Discurso pronunciado en la inauguración de las sesiones de la 
Real Academia de Medicina de Madrid, en el año do 187(>, por
D. Basilio San Martin, académico numerario de la misma.— Ga ­
ceta, de la. talud Estado sanitario de Madrid.— Oó-
nica.— Vacantes.—Anuncios.

las mont»' 8 y 10

La tela de Penélope.—Beneficencia.La Real orden que hallará el lector en la parte oficial, relativa á médicos directores de baños, no deja de ser curiosa ni de dar alguna idea del estado presente de nuestra administración. En Marzo de 1875 tenian derechos indisputables á plazas de baños los favorecidos en el reglamento de 1868, y  tocó por tanto quedar en desatención á los que acababan de tomar parto en las recien efectuadas oposiciones: ahora nuestra administra­ción sanitaria ha tomado, cón indecible soltura y  garbo, la sartén por el rabo y , comunicándola un movimiento rápido y  magistral, ha dado vuelta á la tortilla, dejando debajo á los asendereados di­rectores de in  illo tempore... ¡Bien por la gracia! Y  la administración obra con indisputable justicia: ¿equivalen, ni con cien leguas, los tales ó cuales servicios que en 6, 8,12 ó más años prestaran los directores de marras con el derecho adquirido en Rnas oposiciones como las xUtimas que so han he­cho? ¿Qué pueden saber aquellos rutinarios en achaque de curar las enfermedades á favor del re- ttiedio hidro-mineral? ¿De cuándo acá, y en qué país, se ha creído que uua práctica machacfjna de años y  más años, puede compararse,^tratando de aplicar un remedio contra enfermedades mil ■ êces observadas,—con las flamantes teorías quí- Diico-celnlarias que están en boga?Pero es el caso que fundan aquellos su derecho cu un reglamento que reúne todas las condiciones legales; y  sobre esto, que han estado en po­sesión de sus plazas por más ó ménos tiempo, has- que se les despojó ad-ira¿o, en circunstancias DiRy criticas, por una providencia de dudosa legalidad. ¡Tela cortada tenemos para algún tiempo! ¿Por qué diablos, siendo tan conciliado- i’es, transigentes y  de ancha base los tiempos que

vuelan, no se ha tratado de conciliar esos opues­tos y  respetables intereses con la posible equidad y  acierto?Y  es lo peor del caso que esta nueva guerra acuática se traba en España, cuando en Francia están tratando de suprimir las inspecciones de baños, con todo de ser allí en muy corto número por abrazar cada uua un grupo de establecimien­tos. Así se dá por do quiera en extremos: aquí un médico-director para cada charco, y  allí,., ¡nin­guno!Parécenos que en todas partes, pero más en Es­paña que en otra alguna, se dejan muy en olvido los intereses de la humanidad y  los deberes de los Grobiernos.—En estos últimos dias nuestros colegas polí­ticos se ocupan más que de ordinario de algunos establecimientos dependientes de la Dirección ge­neral de Beneficencia, que desde hace tiempo vie­nen arrastrando una vida trabajosa,-escasos de recursos y  no siempre atendidos, como parece justo y  humano que lo fueran. Hace ya mucho tiempo que E l Siglo Médico venia anunciando la ruina de algunos edificios, la carencia de fondos y el desbarajuste lamentable que se observa en al­gunas de c.stas fundaciones, que por otra parto prestan á la caridad un servicio tal, que bien pue­de compararse con los obtenidos en las fundacio­nes más conocidas de Europa.El Hospital do la Princesa, por ejemplo, cuyo estado hemos dicho en infinitas ocasiones, renue­va y  medifi su enfermería cada mes, movi­miento que podemos asegurar que ningún otro hospital presenta. Pues bien: á pesar do esto, á pesar de su origen, á posar dol compromiso con­traído con el país al fnudarse y  construirse.por suscricion nacional, á posar do su nombre y  dcl interés directo que la persona augusta á quien recuerda por él se toma, á posar de las buenas disposiciones del director dol ramo y  de las per­sonas que en el asunto median, á pesar dol patro­nato de damas, que con plausible actividad velan por su organización y  su mejora, os lo cierto que los recursos faltan, y  que en estos últimos dias so ha tomado una medida que puedo constituir un conflicto en la población do Madrid. E l Hospital déla Princesa ofrece á los enfermos desvalidos do e.sta capital 300 camas constantemente llenas, y que, al suspenderse la admisión de enfermos, re­presentan próximamente 420 á 450 asistencias mensuales de ménos; esto, coincidiendo con la dis­minución del número de salas que en el Hospital provincial so ha hecho por obras de reparación,20
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300 EL SiGLü MÉLICO.produce una dismiuucion aúu mayor, que, si no estamos equivocados, seráde 700 á 800 estancias. ¡Esto en la población de Europa, en que menos asistencia hospitalaria se dá con relación al mimo • ro de habitantes! Pero téngase en cuenta, quenoes sólo bajo el punto de vista filantrópico bajo el que merece atención el asunto; estamos en Mayo, época propicia para el desarrollo de muchas en­fermedades, que en general reconocen por causa el acumulo y  falta de higiene en los centros de enfermería numerosos, para desde ellos azotar las poblaciones. ¿No será de esperar, en vista de todo esto, que se ponga un remedio al estado da nues­tra Beneficencia? Inteligencia y  caridad no fal­tan, y  para allegar otros recursos hay un remedio ([ue jamás se lia visto desmentido: voluntad, vo­luntad y  voluntad.
Decio Garlan.

MADRID 14- DE MAYO DE 1876.

DE LA MATERIA ORGAHCA ES LAS AGDAS TERMALES.
(^ConcUision.)

Mucho hay que estudiar todavía eu las afjuas mi­
nerales para llegar á conocer debidamente todas las 
modificaciones de la materia orgánica y las reaccio­
nes que puedeu ejercer sobre ella, así los gases di­
sueltos eu el agua, como los diferentes principios 
que esta contiene; pero la voz de alerta se ha dado 
y es de esperar que con paciencia y perseverancia 
se consiga el objeto. En el momento en que la ma­
teria orgánica de las aguas se hace visible, aparece 
como organizada. Podemos citar como prueba de 
esto la baregina de Bareges, desde que se presen­
ta  en forma de sustancia mucilaginosa, depositán­
dose á manera de escarcha, procedente en mayor ó 
menor cantidad de las aguas ferruginosas que salen 
directamente de los terreno.? primitivos.-Examinada 
con un microscopio de 300 diámetros de aumento, 
representa como una especie de conglomerado com­
puesto de las partes siguientes:

I.® Una especie de ganga mucosa, caótica, for­
mada de gran número de partículas orgánicas trans­
parentes, sin color ni movimiento, procedente sin 
duda, de los numerosos restos ó detritus de organi­
zaciones vegetales ó animales precedentes, y 2.“ de 
un considerable número de esporos globulosos ú 
ovoideos pequeñísimos, envueltos en la masa mucosa 
inorgánica de la ganga que les sirve de alimento al 
propio tiempo que de habitación, encontrándose al­
gunos en estado de germinación más ó ménos avan­
zada. Estos filamentos, de extremada tenuidad, son 
blancos, transparentes, sin tabiques ni ramificacio­
nes, indicando como el principio de una vegetación

parecida á la de las coiifervas. Parece que en esta 
Organización primitiva hay algo análogo al principio 
de las esponjinas, y diríase que es la vida espontá­
nea, en sentir de Lecoq, que se manifiesta desde 
que la materia orgánica formada en el interior del 
globo, recibe el contacto del aíre, agente vital sin 
el que ningún ser orgánico puede existir.

Los séres vivos gozan de un poder de elección 
muy notable. Con efecto: el yodo se encontró en los 
fiicüs antes de indicarse su presencia en las aguas 
del mar; las esponjillas del lago Pavin elaboran sus 
capiculas de sílice, sustancia que el análisis no in­
dica eu las aguas; las patatas, las remolachas, la al­
falfa y la vid, contienen grandes cantidades de pota­
sa, aun en los terrenos eu que esta sustancia apenas 
se encuentra. Otro tanto sucede con el trigo respecto 
del fósforo y con el azufre de las cruciferas que no 
se encuentra en tal estado en las tierras. Frecuen­
temente se vé el hierro asociado á las materias or­
gánicas, á propósito de lo cual conviene citar la ob­
servación de Filhol, el cual dice haber visto en mu­
chas fuentes la glerina negra, conteniendo sulfuro 
de hierro hidratado, que se decoloraba por la acción 
del ácido sulfúrico muy diluido, sin que las aguas 
llevasen tal sustancia. Estas afinidades entre la na­
turaleza inorgánica y los seres organizados son muy 
notables, y principian á manifestarse desde que 
aparecen los seres más simples. De estas y otras 
muchas observaciones deduce Lecoq que la sustan­
cia llamada glerina no se oi'ganiza siempre de la 
misma manera, pero que manifiesta una gran ten­
dencia á transformarse en seres organizados, pu- 
diendo dar origen según el mismo, á verdaderas ge­
neraciones espontáneas.

Un hecho se observa hasta ahora difícil de ex* 
plicar, y es que mientras unos manantiales produ­
cen esta materia en cantidad considerable, en otros 
apenas se encuentra, pudiendo citar como ejemplo, 
los nuevos manantiales de Luchon, abundantes en 
dicha sustancia, mientras que eu los antiguos ape­
nas existe. En general, las aguas más calientes 
son las que contienen, según Filhol ,mayor cantidad 
de glerina, al menos por lo que Se refiere á los ma­
nantiales de los Pirineos, sin que pueda conocerse 
la relación que existe entre la riqueza de las aguas 
en sulfures y la proporción de materia orgánica que 
contienen. Tampoco es, según él mismo, constante 
la cantidad de materia orgánica que dichas aguas 
emiten, á pesar de lo cual puede formarse idea del 
término medio de producción de dicha sustancia por 
las siguientes cifras con que Anglada trata de apre­
ciar la riqueza eu materia orgánica de algunos ma­
nantiales de los Pirineos. El de Arles dá en 24 ho­
ras 754 kilógramos de glerina hidratada, el de 
Escaldas 812 y el de Thuies 2 800.

rojajdebí
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Discurriendo él mismo sobre estas materias or­
gánicas nitrogenadas en disolutíion en las aguas, 
dice que cuando se ven en las que corren por la su­
perficie del globo, no preocupa mucho su proceden­
cia; pero en cuanto á las que vienen de gran pro­
fundidad es de parecer que el agua ha tomado di­
cha sustancia en la superficie, arrastrándola consigo 
hasta donde llega en su marcha subterránea y lle­
vándola después al exterior, explicando de esta ma­
nera lo inagotable de la procedencia, como también 
el que sea variable su cantidad en las aguas en di­
ferentes épocas.

El Sr. Lecoq se opone á esta 'teoría diciendo en­
tre otras cosas, que las aguas de fuentes naturales 
que proceden de lluvia y filtración no suelen conte­
ner esta materia, presentándose en general puras, 
añadiendo además qaie según esta teoría los manan­
tiales situados en comarcas graníticas , como los^de 
Carlsbad y S. Nectario, y que sin embargo, ar­
rojan cantidades considerables de carbonato de cal, 
debían haber recibido la caliza en la superficie 
y, arrastradas hasta las profundidades donde han 
adquirido su temperatura, debiau llevar el bicarbo­
nato de cal al salir á la superficie, gozando apenas 
de la facultad de disolverlo en estado de sub-carbo- 
nato. De todo lo oual deduce este eminente geólogo 
que cuando las calizas no se encuentran sino á dis­
tancias considerables de los manantiales,- ó existen 
cbíno en los casos citados en niveles inferiores, debe 
creerse que esta sustancia ha sido tomada del inte­
rior del globo, y que en su virtud, la materia orgá­
nica puede también formarse en las profundidades 
del laboratorio terrestre, como se forman los betunesj 
que -son productos orgánicos, on -el interior del 
globo. En este punto, creo que Mr. liccoq se deja 
llevar demasiado de su teoi-ía favorita, ya que, 
atendida su ilustración, no podia ignorar que esos 
grandes depósitos subterráneos de petróleo, nafta y 
demás betunes, que eti los Estados-Unidos y en 
otras regiones existen, lejos de formarse por siy  es­
pontáneamente en el seno de la tierra, son resulta­
do natural de la destilación de las grandes masas de 
combustibles, dieterrainada por la presión de los ter­
renos-superiores, y probablemente favorecida por la 
temperatura y demás causas que en los centros ter- 
’̂ estres actúan.

La relación que existe entre las fuentes termales 
y el estado de imbibición de los terrenos que las 
fodean, es tan incuestionable como el que la causa 
principal que alimenta los manantiales es la filtra­
ción' actuando de arriba abajo, cuyas aguas, si se 
detienen en pequeñas profundidades y salen al exte­
rior por grietas superficiales, originan las fuentes 
comunes, y si continúan descendiendo hasta Ja zona 
de reacción química terrestre, motivan las minei’O-

tennales. Debe, sin embargo, advertirse que la in­
fluencia de los terrenos empapados de agua, sólo se 
deja sentir en las comarcas en que por electo de po­
derosos levantamientos existen muchos accidentes 
y dislocaciones; tal es el caso, por ejemplo, que se 
observa en las aguas de Brig-Badeu, en el Vale, 
que ofreciendo durante nueve meses una temperatu­
ra de 34° á 35°, se.eleva esta de repente á 45° y 50“ 
en el momento de verificarse la fusión de las nieves 
de la Yung-Frau, lo cual se explica, á pesar de la 
frialdad de las aguas procedentes del derretimiento 
de las nieves, por el considerable aumento de liqui­
do que adquiere el manantial.

Se ha llamado sulfuraría ó sulfurina para po­
nerla eii armonía con la baregina y glerina, á un 
alga bastante común en los conductos de aguas mi­
nerales sulfurosas, constituyendo una especie dis­
tinta, la cual sólo existe en las aguas cuya tempe­
ratura no alcanza 50°, y parece como si fuera un 
desarrollo especial de la baregina.

Mr. Filhol ha encontrado en esta materia orgá­
nica de las aguas de los Pirineos, bajo cualquier 
forma que se considere, el iodo; siendo notable, se­
gún él mismo, la enorme proporción de cenizas que 
estas sustancias orgánicas contienen: un gramo de 
baregina seca dá 0,127 de cenizas compuestas de 
fosfatos y mucho hierro; de donde deduce Lecoq, 
de acuerdo en esta parte con Filhol, que la produc­
ción de la materia orgánica debe empobrecer de una 
manera notable el agua mineral, siquiera sea esto 
una prueba del poder organizador que por todas 
partea ejerce la naturaleza, l ie  aquí aguas, añade 
Lecoq, que llegan de las profundidades de la tierra, 
donde tomaron diferentes elemento.^, y apenas en 
contacto con el aire, dan origen á plantas y anima­
les inferiores, formando imiiediatamente uua trama 
de tejidos orgánicos, con los cuales se enlazan sus­
tancias minerales arrastradas por el elemento líqui­
do, dando una ligera idea de los primeros esbozos 
ó delineamientos de la creación orgánica. Las aguas 
minerales contienen, con efecto, todos los elementos 
necesarios á la vida, aquellos'que por sus combina­
ciones constituyen tegidos y órganos en las plantas 
y en los animales; y por último, los que en combi­
naciones distintas ó en estado elemental son absor­
bidos durante la vida, y forman parte así de los lí­
quidos que circulan por el interior de los seres vi­
vos, como de los producidos por las secreciones en 
órganos especiales. Sólo falta añadir quién es el que 
dá el primer impulso y cómo se imprime este á la 
materia para organizarse, á menos de existir gér­
menes que sólo necesitan condiciones de tempera­
tura, humedad, etc., para desarrollarse.

La tendencia de la materia orgánica de las aguas 
á organizarse se manifiesta, unas veces en la oscu-
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ridad y otras bajo la iüfluencia de la luz, El señor 
Eontan cita á este propósito lo que sucede en las 
aguas de Badén, en Suiza, donde en el pequeño de­
pósito de la fonda de Stadhoff se recoje uua gran 
cantidad de sustancia blanca filamentosa, que es la 
sulfurarla ó sulfurina, que se desarrolla en la o.scu- 
ridad, al paso que en un punto donde el agua se 
halla expuesta á los rayos del sol existen dos lámi­
nas de color pardo, cuya materia, examinada al mi­
croscopio, parece hallarse formada por una oscilaría 
de li400 de milímetro de diámetro. No deja de ser 
extraño, añade el mismo Eontan, ver que en una 
misma agua se desarrolla cuando se halla á la som­
bra una determinada materia orgánica, y otra 
muy distinta cuando actúan sobre ella los rayos 
solares.

Lo sensible en todo esto es que se prescinda en 
absoluto, por ignorancia ó por otras causas quizás 
menos plausibles, del nombre de un ilustre español, 
el eminente cuanto malogrado Girabernat, que fué 
el primero que en dichas aguas notó la presencia de 
esta proteica sustancia orgánica, sobre cuya signifi­
cación discurrió muy atinadamente hace más de 50 
años, cuando nadie se ocupaba en Europa en asun­
tos de esta naturaleza.

Es muy probable que las aguas minerales hayan 
extraído del seno de la tierra materias orgánicas de 
naturalezas muy distintas en todas las ópocas geo­
lógicas, siendo una prueba de ello la presencia del 
nitrógeno y mejor aun de la materia orgánica, como 
lo ha demostrado el geólogo-químico Mr. Delesse, 
según el cual, el espato-flúor verde contiene 0‘008 
de nitrógeno; el cuarzo ahumado del granito 0‘20; 
el ópalo de la traquita 0‘30; el de los geiseres de 
Islandia 0‘12; y hasta el espato de Islandia mejor 
cristalizado 045. Estos hechos confirman, según 
Lecoq, la teoría que atribuye á las aguas minera­
les la formación de la mayor parte de estos produc­
tos. Hasta en los granitos y los pórfidos encuentra 
Delesse el nitrógeno, lo cual inclina el ánimo á la 
creencia de ser estas rocas resultado de la acción 
hidro-termal.

Por otra parte, muchas rocas, y en especial las 
calizas y los cuarzos, ofrecen en su seno materias 
bituminosas, á las que deben sus diferentes colores, 
mas bien que á sustancias inorgánicas. Los arago- 
nitos verdes de Auvernia, de Vichy, de Toscana y 
de otros puntos, deben su coloración á algas verdes 
procedentes de aguas minerales, así como la colora­
ción roja de ciertos jaspes de Constautina es debida 
á una materia orgánica mejor que al hierro, según 
ha demostrado el Sr. Fournet de Lejon.

La presencia de esta sustancia orgánica en las 
aguas minerales, no sólo debe considerarse bajo, el 
punto de vista de la influencia que haya podido

que co
y en

quej 
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tener y que aun tenga hoy en el desarrollo de h 
vida en el globo, sino que contribuye poderosa­
mente á  esclarecer el tan debatido asunto de buí ûtica 
propiedades medicinales, ensalzadas por unos hast« 
el punto de considerarlas como una panacea univer­
sal, y despreciadas por otros sin razón ni fundamen­
to serio. Háse fundado por unos la importancia de 
este remedio terapéutico en el resultado del análisú 
químico, al paso que médicos muy distinguidos atri 
buyen los resultados positivos de su acción á pro- 
piedades particulares de las aguas independientes 
délas sustancias que revela la química. Unos y otros 
olvidan la verdadera causa de los prodigiosos efectos 
que en determinadas circunstancias producen las 
aguas, que no es otra sino la presencia en ellas de 
esta materia orgánica, pues, según Robiquet, su

Irasar dde combinarse con nuestros órganos, de penetrarlos 
y darlos la vida que les falta. Esto explica también 
la poderosa acción de muchas aguas termales, sin teosas 
que el análisis química acuse la presencia de mate­
rias salinas ó gaseosas, á las que pudieran atribuir­
se aquellos resultados. Los efectos de esta raateri» 
orgánica son tanto más eficaces, cuanto más ele­
mental es su composición, es decir, antes de las su­
cesivas trasformaciones que experimenta con el 
tiempo, por cuanto entonces la asimilación con nues­
tro organismo es más activa.

Además la materia orgánica posée también una 
gran tendencia á combinarse con los elementos mi­
nerales; así, por ejemplo, unida á la sosa, como 
sucede en la fuente del hospital en Vichy, comuni­
ca al agua uu color verde y un aspecto lechoso, 
como si hubiera disuelto jabón, circunstancia qufl 
al parecer, más bien aumenta que disminuye sus 
propiedades, como se observa en las citadas aguas, 
cuyo sabor es muy distinto de las restantes, ac­
tuando de una manera más suave y segura. Eu otras 
partes la materia orgánica aparece combinada cou 
la cal y magnesia, ó es arrastrada por los subearbo- 
-natos de ambas bases, precipitándose en forma de 
polvo blanco ó de concreciones más ó menos duras, 
que sustituyen con gran ventaja á todas las pre­
paraciones absorbentes que se elaboran con dichas 
bases, las cuales si se hallan privadas de la materia 
orgánica, son más difíciles de asimilar. Encuéntrase 
también unida esta sustancia al óxido hidratado de 
hierro, modificada por el contacto del aire y conver­
tida en ácidos crónico y apocrénico, pudiendo com­
binarse con este óxido, formando copos de crenato y eJo ^
apocrenato de hierro, asociados al carbonato del* ‘uyes
misma base, según se observa en la fuente de Jau- 
de, junto á Clermont y en muchas otras.
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^‘acion ê le asv e invit '“pasen

Día vendrá en que se reconozca la verdadera im* i
portanciade este principio en las aguas miueraleí?

80 día e¡«tetei
Ayuntamiento de Madrid



)llo de la 
poderosa- 
bo d e sus

que con fr e c u e n c ia  p re scin d e  el q u ím ic o  y  e lm é -  
y en tonces n o  se fu n d a r á n  la s  p ro p ie d a d e s te -  

éuticas de la s  fu e n te s  m in e ro -te rm a le s  en  ciertas

la univer- 
undaraeu- 
banda de 
el análisis 
idos atri*

nos hasta Lancia* q u ím ic a s , co n  fr e c u e n c ia  in s ig n ific a n te s , 
que ju s tific a n d o  e l d ich o  d e l cé le b re  B o r d e u ,  

idará dem ostrado q u e  la s  a g u a s  m in era les g o z a n  
una especie d e v id a  p a r tic u la r , y  q u e  todos los 
liosde im ita c ió n  q u e  co n o ce h o y  el h o m b re y  q u e  
frecuencia sirv e n  p a ra  ilu sio n a r á los en ferm o s, 

n  á  pro- “ “lu ch o  d e los ad m ira b le s p ro ce d im ie n to s de la  
endiente! 
os y  otros 
os efectos 
u c e a  las

L ella s de ■
. Señor director de E l  S i g l o  M e d i c o .

queta su ,  ,
señor m ío: Siento verdaderamente traspasar en

sceptibie > cartas los lím ites q u e m e  había impuesto, temeroso 
netrarlo! 

también

da mate 
atribuir- 

materia 
m ás ele- 
B la s su- 
i co n  el 
¡Oü núes-

>íeu una 
utos mi­

sa, como 
com uni- 
lechoso, 

ic ia  que 
lu y e  6U53 aguaSf
te s , ac' 
E n  otras 
uda cou 
bearbo- 
)rm a de 
s duras, 
las pre- 
1 dichas 
m ateria  

léutrase  
tad o de 
conver- 

io  com* 
■ enato y

EL SIGLO MÉDICO. 309

CONGRESO MÉDICO ANDALUZ.
basar de la benevolencia de nuestros habituales lecto- Poro, á decir verd.vl, no sé de qué manera pueda in- . >ítars0 mejor el gusto y el deseo de todos, si acortando lales, sin leasas de Inexactitud la descripción de los trabajos de Asamblea médica que marca, á mi entender, una im- ■‘oie fecha en nuestra medicina nacional contemporá- dando la debida estension á estas descripciones, aún !go de pasar por difuso y do prolongar más de lo dé­la narración que ho comenzado, llenando con ella el 
■1 que con apremio reclaman otras más importantes acciones. De todos modos, sólo una cosa creo que §a y molesta en estas cartas, cual es el comentario del isla, y como éste puede bien suprimirse, sin daño para be de procurar ahorrarle aún más de lo que antes 'ahorrado, por más que alguna vez, lo importante del o haga que se muestro la pluma desobediente para întención.'^aion del dia 6 hallábase destinada á la lectura y “wn de las memorias relativas á especialidades, y fuó [iniera que escachó el Congreso, una del Dr. Chiralt, muy reputado, establecido desde hace algunos años y ya ventajosamente conocido por el público referíase este trabajo al «tratamiento do l a r i j a  por Ijerizacion del saco lagrimal,» hacíase en él la his- método por cauterización, deduciendo de la cita *nos documentos consultados en la biblioteca eolom- ’ lúe este método es de origen español y practicado P”'® con estas ó las otras modificaciones desde el cau- ,Actual al piñón cáustico de Romero. Asegurábase '.lea que los éxitos obtenidos con el método de cuute- J®a del autor, valiéndose del nitrato ácido de mercu- ‘egaban al 90 por 100 de los casos operadas, razón por la cual unida á las teóricas que exponia, lo juz- Como método verdaderamente general do trata-Creus observaciones á este trabajo, fijándose  ̂Oder principalmente que las caiisas de la rija no estrechez ni obstrucción de las vías lagrimales, sino 3cjon inilamatoria de los folículos del saco, creyendo , ,® asunto etiolügico debía sor punto previo de discu- û '̂ ĥando á los oculistas que le escuchaban para que de él y tratasen de esclarecer al propio tiempo ifj hecho clínico-fisiológico de no persistir lade la destrucción del saco. Entrando luegoenle Jaude la 'iy tratamiento de esta enfermedad, dijo que®atensa práctica en este padecimiento, se había visto u desechar el tratamiento de Bowman por largo y .̂̂ sobre toda ponderación, y que, por el contrario, ^  ®>üpleaba con mayor entusiasmo las inyecciones algunas veces, para evitar las molestias «nsmo, una punción con un trócar finísimo, en lalera im" aeraleir;

pared esterna dol saco lagrimal. Por último, dijo que en algunos casos se había visto precisado á recurrir á la cau­terización del saco; pero que aun en estas, habla dado pre­ferencia al cloruro de antimonio sobre el nitrato mercúri­co, por temor de lesionar de un modo peligroso para lo fu­turo las partes óseas tan próximas á los tejidos, que por este procedimiento se destruyen.Se levantó el Sr. Cliiralt á contestar á estas objeciones, ofreciendo en corteses frases que procuraría darles cum­plida respuesta.Respecto á las causas de la rija, manifestó creer que la obstrucción es primitiva en muchos casos, como sucedo en los de mala conformación de la nariz, idea que comprueba la necesidad de variar muy á menudo la corvadura do las sondas; y que en otros casos la estrechez es efecto más que . causa do la afección, como lo dice bien á las claras el he­cho de que en muchas ocasiones no existe tal angostura, pudiendo salir el moco-pús por las fosas nasales á la me­nor presión ejercida sobre el s.aco.Describió luego su manera de ' proceder al cauterizar el saco, con el objeto de que no quedase la menor duda res­pecto á su completa destrucción, diciendo que le dilataba primero, comprendiendo en la dilatación el tendón del orbicular; que luego pasaba un clavo de hilas para fa­cilitar la entrada del cáustico, y que al dia siguiente, cuan­do toda la hemorragia ha desaparecido, empapaba en el nitrato ácido de mercurio una esponjita del tamaño de uu guisante, con la que recorría el interior del saco, que lue­go curaba sencillamente como una herida sin impor­tancia.Al ocuparse de como el esceso de las lágrimas desapa­rece paulatinamente en los operados, dijo que para él con­siste esto en una previsión do la naturaleza mediante la cual se provee de una manera sí no perfecta, suficiente á la salida de las lagrimas á la fosa nasal; idea que él funda en la observación que ha podido hacer en enfermos en quienes después de operada la rija se habían presentado granula­ciones , para cuyo tratamiento había empleado el sulfa­to cúprico, viéndose después de cada cauterización con esta sal aparecer por la nariz moco y lágrimas teñidos de un co­lor azul que evidencia' el paso de la sal cúprica desde el ojo á las fosas nasales, paso que sólo por la existencia de conductos permeables pudiera esplicarse.Terció también en este debate el director de XíiC/ ónfca 
O fta lm o ló g ic a , D. Cayetano del Toro, profesor distingui­do do Cádiz, á quien en asuntos como el que se discutía no puede negarse una gran competencia y persona á quien debe mucho la oftalmología en nuestro país, por la activa propaganda que en sus publicaciones y en su clínica viene haciendo desde hace algunos años.Dijo que cuando en 1867 escribía en zyxM anVíaí d e  la s  
en fe rm e d a d es  de lo s  o jo s  la parte referente a las afeccio­nes de las vías lagrimales, había aceptado el nombro de rija para comprender bajo él á las diversas afecciones que se describen en los autores con los nombres do tumor y fístula lagrimales, porque aquel nombre perfectamente cas­tizo ü inteligible, nada prejuzgaba acerca de su naturaleza.Que veia «ou gusto que el Dr. Chiralt aceptaba este nom­bre. también consideraba en la rija cuatro periodos; primero, de lagrimeo; segundo, do ducryoblenorrea; terce­ro, do tumor lagrimal, y cuarto, do fístula lagrimal, á los que se agrega algunas veces el quinto, do cáries do los huesos.Que la rija empieza unas veces por la inflamación y otras por la Obstrucción de las vías lagrimales, combinándose bien pronto ambos elementos.Que cuando es innamatoria, consiste ó en un catarro del saco lagrimal, ó en una dacryocistitis crónica, ó ou una os- teoporiostitis crónica, ó en otros términos, dacryocistitis mucosa crónica, dacryocistitis parenquimatosa crónica y os- teoperiostitis.Que en la dacryocistitis mucosa la lesión os muy super­ficial y apenas pasa do los folículos mucosos, cuya secreción se aumenta, y el producto do ella se detiene en «I iuterior
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3Í0 EL SIGLO MÉDICO.del saco lagrimal, so espesa y aun oncuoiitra iá consecuen­cia de este espesamiento dificultades en su Síalidu , todo lo cual es causa do la dilatación del saco y formación del tu­mor lagrimal, siendo muy raro que en estos casos sobre­venga la fístula lagrimal.La dacryocistitis pareiiquimatosa crónica , casi siempre subsigue á la aguda, y en ella todos los síntomas, monos el tumor lagrimal, son más de realce y esfrocuouto la forma­ción do la fístula.En la ostco-pcriüstitis del conducto lagrimal ó del nasal el proceso irritativo se trasmito á las partes blandas pu - diendo entonces referirse este caso al anterior, y no siendo raro que sobrevenga', no solo la fístula, sino U caries de los huesos, quinto periodo do la rija.La rija por obstrucción, puede existir cu cualquier punto (lo las vías lagrimales, siendo entonces la detención do las lágrimas á causa do la descomposición quo sufren, el factor principal do la producción de una iiillamaeion. como en los casos anteriores.Entrando ya do lleno en el tratamiento, se declaró ecléctico en terapcjutica, ó mejor dicho, de la escuela em­pírico-racionalista do llcnouard, y por lo tanto no podía ser esclusivista en la elección de métodos ni procederes oper¿i- torios, creyendo que cada uno de estos puede llenar deter­minadas indicaciones.La manera de proceder en los enfermos afectados de rija descrita por él, es la siguiente: Si se trata do una daeryo- cistitis, sea mucosa ó parenquimatosa, practica varias in­yecciones por los coüíluctos lagrimales (el inferior geno- ralmcnto), para facilitar lo cual, es preciso á veces dilatarlo algo con el cuchillo de Weber. Estas inyecciones son de tintura de yodo diluida en agua y adicionado el todo con yoduro de potasio, ó do tintura do yodo pura: en este últi­mo caso, para que la tintura quo salga por el punto lagri­mal suforior no causo gravo daño al ojo. carga con agua Tria el cliso-bomba de Fuño, y do tintura de yodo la jerin­guilla de Anol; introduce la cánula de esta por el conducto lagrimal, y una voz hecho esto, encarga á un ayudanto de mantener separados con una muño los párpados del enfer­mo y dirijir con la otra el chorro continuo del cliso-bomba sobre el lagrimal del ojo, do manera que apenas aparezca ¡ilguna gota de la tintura por el punto lagrimal superior so diluya en el agua y no ofenda en lo más mínimo la con­juntiva óculo-palpebral.Pudiendo manejar así la tintura de yodo sin temor á ac­cidentes, ha visto el Dr. Toro aumentarse sus indicaciones y sobro todo su eficacia en ciertos casos rebeldes antes.Continuó diciendo, que en los casos do rija en que la (jbstmccion es evidente, usa el cateterismo deEowmann, combiiiáudolo ó uó con las inyecciones yodadas. y sólo en rarísimas ocasiones se vií precisado á recurrir á la cauteri­zación del saco lagrimal.Quo respecto á la cauterización, cree con Stseber , con Sichel y con jXólaton, que no destruj-o el saco , como lo prueba el caso citado por el Dr. Chiralt en su contestación al ür. Crcus, y muchos quo ha tenido ocasión do ver , do enfermos curados por cauterización por otros profesores, en los que las inyecciones hechas por el punto lagrimal infe­rior reíluian por el superior, y otros, como uno que tiene aetualmcnto en tratamiento, ou el quo al cabo de tres años se ha reproducido la rija.Eli los casos eu que la cauterización cura, es porque con tra lo quo dicen sus defensores no se ha destruido el saco, y por eso no queda ol lagrimeo como sucedería en caso contrario, y después de la oporaciou continuaba fuucioiuui- ilo la glándula lagrimal.Terminó diciendo quo cuando se veia precisado á practi­car la cauterización,'en la quo buscaba sólo un modificador más enérgico que la tintura do yodo y que el alcohol (que tambiou ha usado con éxito) apelaba á la pasta de Caii- iiuoin ó mezcla de cloruro do zinc y de harina.lloctificando el Dr. Chiralt, manifestó quo á la aserción del Sr. Toro, quien, apoyándose en eminentes autores, afirmalia que ol saco no se dostvuia, contestaba que del oc-

a «Nuevoâvo al décimo dia de la cauterización salo una escara 6 numerabatenida en el saco con sus elementos histológicos revelî i y 1
raer ol pu; omento tipor el microscópio.Dióse por terminada esta discusión, á la que siguió lectura de dos Memorias relativas á la elección del mt) procedimiento para la operación de la catarata; la primi F  se com pertenecía alDr. del Toro, llevaba por titulo Queraloton

l in e a l co m b in a d a . D e s liz a m ie n to  d e l c r is ta lin o  enm d̂ezo
rogaba que \ libando Cit(J el S de opinión,

to  en  s u  c á p su la  y la segunda se titulaba ¿ C u á l es elk , 
id e a l  de la  c irw jia  o c u la r  en  la  o p erac ión  de la  cíiIíí Benjun 
ta?  y fuó prcseuta'Ja por el joven-especialista do Córdobi palal D. Rodolfo del Castillo, director de L a  A n d a lu c ía  jWrdi 
ca . La tendencia de ambos trabajos era igual, y por eso último pasó sin discusión, por haber tenido el primero que el asunto requería.Las objeciones partieron dol Sr. Chiralt que hizo il: h sesión, nos argumentos relativos ala desventaja do la irideelor que vieuc á trasformar cu doloroso uua operación que lo os do suyo, y á lesionar un órgano quo tan directo pa; tiene en la.acomodación para las intensidades lutninosa aun para la adaptación á las distancias. También objei»â idea de extraer el cristalino con sus membranas, ds que lo pareció muy laudable, pero no siempre posible realizar. Contestó á estas razones el autor de la Meis'̂  con otras teóricas y prácticas, presentando al Congreso escrito de un enfermo del Dr. Castillo, que al poco tieii do operado por el procedimiento del Dr. del Toro esw de un modo envidiaifie. También apoyó el mismo pro« con numerosos argumentos y aduciendo en su apow casos de su clínica, el Dr. RocafuU, inteligente ciruji del Hospital de San Juan de Dios de Cádiz.Terminada la lectura de la Memoria del Sr. Ci-'t ocupó la tribuna el secretario Sr. Laborde, profesor Jerez, para leer un escrito suyo relativo á la importa* de la otología cuyo abandono en nuestro país lainenló correctas frases. El trabajo del Sr. Laborde douota es«i' tos condiciones de módico y escritor, que con gusto reco­cemos en el inteligente médico de Jerez.Eu la sesión de la noche continuando con las esp» dades, tocó su turno á la sífilis, y el Dr. Marque!0 parro leyó uua Memoria sobre el «Valor terapéutico las fricciones mercuriales en el tratamiento de la en cuyo trabajo, después do distinguir y clasificar los* dentcs sifilíticos, e.xponia su opinión sobre los dî  ̂medicamentos usados en su tratamiento, marcaba dicaciones precisas del mercurio y los yodurados, y' pecto á la administración del primero so decidía por al interior, rechazando las fricciones mercuriales c inconvenientes exponía.El Dr. Bonjumeda hizo algunas observáciones dod*-'‘ doso unicista y anti-hydrargirista.Rectificó el Dr. Márquez.El Sr. D. José Antelo hizo presente que como apa*''; do en extremo por la sifllografía, se veia incitado á us* la palabra para apoyar parte de las opiniones del Sr. • quez, agregando quo también creía muy oportunas chos casos las inyecciones hipodérmicas, de uua diŝ l̂ ' del dcuto-cloruro de mercurio. También so mauifcst®! tidario eu ciertas, ocasioués, que determinó, de las fu®* cioucs.El Dr. del Toro hizo algunas observaciones sobre 1<*,'cha de las sífilis en su evolución, proponiendo sustitu'*. división de accidentes primitivos, secundarios y tere’por la do Wirehow do procesos irritativos, goni®’̂  amyluideos que iuduco menos confusión en la prácti'̂ ’̂ Dijo que la sífilis no se cura, sino sólo se suprim®® manifestaciones y para esto era preciso apelar al oicr'' poro sólo en los processus irritativos y en ®

HicieronEste últi

í>. ]}.i mi notic profesional y sobre dii íar, ii ocuj sonales mi dCongres que a.si lo i aquella : 
revistas ( ya en scci presentar flearxíft í  
nidad COI en mi dis< uwian, a!
dico-{/uii me habiai Ko pod peri(idico. creyese d mentación cbo por t ’rcicadamí gun conc cía que 1 siiterior la precip óisculpal Así pv 
Correspi Dio del qal nombi de todos por tant'  ̂que su Sevill

TDE

algunos 9<lgomosos. ,jQue otros processus gomosos ceden al yoduro pero quo los amylóides, que coinciden generalmou un estado caquéctico del individuo, son casi siemp*'® posibles de desaparecer. .El Dr. Lasso v Cortezo levo un luminoso trabajo -

fís tu laM.]nsuUó ei á los 4( Po en t
(1)
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mNu6vo tratamiento del bubón supurado», en el que
líL SIGLO MELICO.

escaras numeraba los riesgos que la supuración de los bubones s revelé arrea, y para evitarlos, propoma p m z a r  el bubón, e x -  
m r el pus con el aspirador, in y e c ta r  con el mismo ins- . sicruiá rúenlo tintura de yodo y hacer luego la co m p re s ió n  del n del mf Acompañaba á la Memoria ocho casos prácticos en la nrimi pé se comprobaba la eficacia de este tratamiento.

\eram m  Hicieron ligeras observaciones los Ores. Benjumeda y7no enifiH Coriezo.iUOiiU. ..  . 1Este último manifestó que había oído con disgusto .u /a coifflĴ -Henjumeda afirmar que era unicista, y que para ver 
0  CórdolB 5̂us palabras podian llevar la convicción ú su animo, e f(«abu que manifestase en virtud de qué circunstancias ha- iiia abandonado sus creencias dualistas. ,Citó el Sr. Bonjumeda dos casos en apoyo de su cambio áe opinión, y después de rectificar el Sr. Lasso se levantó
hizo sesión.

C . M. CORTEZO.

l  e s  e l k

le ía  JIM 
f  por eío primero
i’idecloi ion que irecto pi¡ uminoH- ¡n objeto f. Ü. En el momento de publicarse esta carta, llegan á mi noticia las alusiones con que me honra un colega u uuiBN profesional, alusiones qüe por ser sobradamentê  directas mas, da isobro directas, poco exactas, me ̂ obligan, bien posiblea ]Vleni*r tonales uíj.v.>¡3, i-'.- j------ -loncreso d Congreso médico andaluz crci cortés y conveniente, po - (oco tieE lue asi lo sentía y entendía, saludar en términos sinceros iro PSEt ao. apoy te ciru,

PSCÍ laquella asamblea haciéndolo por mí yü  nombro de lasproH fivistas c ien tífic a s  á& U tiáriá , que representaba. l.*omo ya en secretaría constaba que estaba autorizado para re­presentar A E l  S i g l o  M é d ic o  como redactor suyo_ y a la 
Ü^Msta C on tem poránea  y R e v is ta  de B ene ficenc ia  y  o a -  H- Cs5ü Wrfarf como corresponsal, no me pareció necesario el citar en mi discurso individualm ente los periódicos qxie todos co­nocían, asi como tampoco m encioné á la A c a d e m ia  m e  
dico-Q uirún/ica y  la Soc iedad  h is to ló g ic a  que tambiénprofese*imports-[amentijtaesM̂  habían honrado con su representación.istü rectf,s espsíj irqiieí C apéuíiM 

0 la ;ar los» [oscaba lo-' ados. y'por eliales c» s docloT
o apu3'0 á,1 Sr.^ñas en!1 disülô  tiifosldl las fu!»'
bre la,"̂mstiW'Lr terciâgoinn̂ *ráoiio®'priffl*'',1 mcr'̂ “[tíos doo[men̂® ■
íhnjo •

No podía yo figurarme en tal momento que hubiese un periódico, que interpretando á su sabor mis palabras, so oreyese desfavorecido por haberme yo abrogado la repre- eentacion do la prensa médica madrileña, cosa que de lo ui- cbo por mi no podía en modo alguno deducirse, j  si equi- î ocadamcnte se insertó en la C ró n ica  o fta lm o ló g ic a  al­gún concepto que de un modo, siquiera fuese forzado, parc­ela que lo indicaba, yo procuré al reproducir _ en la carta anterior mis palabras, correjir este involuntario error que la precipitada forma en que se adquirieron los apuntes, disculpaba sobradamente en nuestro colega gaditano.Así pues, estén tranquilos el director y redactores de -Lrt 
(Correspondencia M é d ic a , que jamás ha pasado por el ani­mo del que esto suscribe, el contonearse y adornarse con *'l nombro do su apreciable publicación , que ciertamente da todos los periódicos médicos es la que menos conoce, y por tanto de la que menos se podía acordar en el instante Mué su advertencia so refiere.Sevilla 14 de Abril de 1876.

disminuyó el ñujo sanguíneo y en aquella época no había ninguno. En Enero do 1869 so le presentó un absceso en la margen dcl ano, siéndolo dilatado por su médico, y _uii trayecto fistuloso que persistió fué tratado por las inyeccio­nes iodadas, y luego por incisión sin que la curación se obtuviese.Cuando el enfermo me consultó, pude comprobar en la región glútea izquierda una fístula completa de más de dos centímetros de estension, que le propuso operar por md'dio de la electricidad. Adoptado el procedimiento, vino á mí casa el 17 de Junio, y con ayuda de uno do mis amigos, introdujo un hilo de platino en el trayecto fistuloso; coloque un gorgeretc do madera en el ano para aislar la pared rec­tal, y sosteniendo los ostrcmos dcl hilo á conveníentô  dis­tancia con dos pinzas de torsión montadas en los reóforos de una pila quirúrgica, hice la sección del puente carnoso, sin pérdida alguna de sangre; después se le aplicó al mío una compresa empapada en agua fria y volvió el operado en coche á su casa.El 19 la herida se hallaba en buen estado, y recomendó la continuación de las compresas frías, y el encontrando un trabajo llogístico de eliminación de la escara , lo pres­cribí tres baños de asiento en el día. Desdo entonces la ci­catrización marchó bien, y el '25 de Mayo, dia en que vol­ví á verle, era la curáeion completa.
F ís tu la  de  «no; secc ión  de lo s  te g id ú s  p o r  m e d io  d e l  

a sa  g a lv á n ic a ;  c u ra c ió n .M. V . do. 42 años, temperamento nervioso, buena cons­titución y sin antecedentes venéreos , vino á consultarme ellOde'Mayo de 1870 una afección anal. Comprobóla presencia de una fístula derecha completa, do la que desea­ba curarse sin abandonar sus ocupaciones. El 19 coloque, en el trayecto un hilo de platino, lo bastante fino para po­der permanecer sin molestia, y el 21, ayudado por el doc­tor Jaubeot, introduje en el ano mi espcculum hendido do madera (fig. 3 y 4), y tomando los dos estremos del lulo con dos pinzas, como en el caso anterior , hice hî  sección sin salida de sangre. Inmediatamente se le colocó en un baño do asiento, se le ordenaron cataplasmas de arroz en el ano, y se lo recomendó que descansase al dia siguiente.El 2.3 vino á verme, y comprobé algún abultamiento en los labios de la herida, continuando con los baños y las ca­taplasmas. El 25 la herida se hallalia en buen estado y se desprendían las escaras, siguiendo igual tratamiento. _El 7 de Junio andaba sin molestia , aunque existía un hemorroide entre los labios de la herida; á finos del raes estaba completamente curado.
F ís tu la  de anó; secc ión  de lo s  ieg id o s  p o r  e l  a sa  g a lv á ­

n ic a ;  c u ra c ió n .

TERAPÉU TICA QUIRÚRGICA.

D E  L A  G - A L V A N O - C A U S T I A  T É R M I C A .  

(Continuación) (1)-

f ís tu la  de a n o \ sección  de lo s  te jid o s  p o r  e l  a sa  g a lv á ­
n ic a ;  cu ra c ió n .M. N . óptico, de 53 años y buena constitución, me con­sultó en Julio de 1870, por una fístula de ano; cuenta que  ̂los 40 años tuvo hemorroides que daban sangre do tiem- Pu en tiempo, á veces con abundancia, pero poco á poco

(1) Véase el número 1108.

Mlle. D ., de 30 años, do la ciudad do Arras, de tempera­mento íinfático-norvioso , ha gozado hasta 1861 do una buena salud; en esta fecha tuvo una bronquitis y después granulaciones faríngeas; no halúéndose aliviado por Iüí; tratamientos do que hizo uso durante mucho tiempo, llegó á creer que padecía una tisis pulmonal. líabióndola encon­trado el Dr. Morpaiu anémica y muy débil , pero sin sín­tomas de tuberculosis, le aconsejó las aguaŝ  ele Engliion. El restablecimiento fue rápido, pasó bien el invierno, y en Junio de 1864, viendo la persistencia de un buen estado do salud, declaró que padecía una fístula de ano por haber tenido frecuentes abscesos en esta región. Habiéndola exa­minado nuestro colega, halló una fístula derecha completa, de tres centímetros y medio , y la aconsejó la operación,- que aceptó y se convino en que se practicaría por la gal- vano-caustia térmica.El dia 14, colocada la enferma en la posición que en ta­les casos 8 0  recomienda, esploré el trayecto fistuloso y pasé un hilo de platino é introduje en el ano nn cspóculum hendido para aisl.ar el hilo do las partes vecinas , y opera como en los demás casos, prescribiéndola una dieta igorâ
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SÍQLO MÉDICO.la permanencia en el lecho y las compresas frías; no hubo reacción después de la operación, y la enferma nos aseguró íjue desde el momento en que se le habla hecho no pade-El 19 so la purgó con el aceitg de ricino , ocasionandolas heces fecales escozor al pasar sobre la herida; continua-onse los baños de asiento y las cataplasmas de noche, sele\wntó y volvio á su régimen ordinario.El 22 volvió á verme, diciendo que aun sentía molestiasnLnHn f ’ , 8=̂ tisfactorio, y continuabausando de los medios ya citados.El 6 dé Agosto salió curada para su país, v el 30 de Se-sombréelo 1869. época en tuve L aslo rJo  volver i>erla con el Dr. Morpain, pude comprobar su completa
CUl ¡ICIOQ* ^

J ^s tíU a  a n a l con d esp eg a m ien to  d e  la  p ie l  de la  na lga :  
sección  p o r  la  g a lv a n o -c a u s tia ;  c u ra c ió n .antecedentes de familia, casado á los 23 anos, ha tenido siete hijos, de los que viven cinco.di .ni. fístulade ano que curó prontamente, quedando bien desde en- tonc6S*En los primeros dias de Julio de 1870, se le formó en elli ir nnrT  ̂^ “ 3' P'-*>ntü los gases que sa-han por la herida indicaron la perforación del intestino. Noproduciendo efecto las inyecciones iodadas cuidadosamenteepetidas, me consultó el 4 de Agosto y pude comprobarla piesencia de una fístula derecha completa y profundacon despegamiento de la piel de la nalgaEl dia 5 ayudado por MM. Baret y Leroy, coloqué unhilo de platino en el trayecto fistuloso, tomé sus cabos conlas pinzas montadas como se ha indicado, y corté el puente Icarnoso sin perdidn de sangre. Terminada la operación S  'oolocar al enfermo en un baño de asiento tibio, y se convi-aplicándoseles cata­plasmas de harina de arroz.El 13 las escaras se hablan desprendido y se le mantu- í vieron separados los lábios de la herida con mechL l evantó. El 20 se suprimieron las mechas y se dispusieron ‘ tres iKuios de asiento y cataplasmas durante la noche. !A fines del mes comprobé el buen estado de la herida ' y la marcha regular do la cicatrización. Como ningún os- ‘ cozor esperimentaba al defecar, lo aconsejé que supliese los baños por las lociones de agua fenicada al milésimo v quê  suprimiese las cataplasmas. ^El 12 do Setiembre M. R. se pasaba largos ratos sin mo­lestia alguna ni es erimentar dolores en la reeion -mal-  ̂principios do Octubre ya silo quedaba una inclion lineal que cicatrizó por completo el 18 del mes.

dando resultado algunos meses de un tratamiento mi y quirúrgico, rae suplicó su médico viese al enfermo* que hice comprobando la existencia de dos fístulas uqj recha y otra izquierda; esta última, antigua y wpur, poco, la ¡nmera, que media 5 centímetros entregan aberturas, con despegamiento de la piel de la nalga Ie l T .Í  M* operaemn con el galvano cautímel 7 de Marzo ayudado por M. Manard y empleando 
1 Tocedimionto que ya he descrito, operé al enfermo h tula primera; luego pasé un hilo de platino desde el ficio externo de la fístula al borde superior y fondo delA pegamiento, hilo que puse en relación con la pila eléciPO”* Páfte superior ó inferior. Mantúvose luego el paciento una hora en un bidet ■  agua fresca y luego se le aplicaron varios medios tópií Desde este día fue mejorando progresivamente, sini , que algunos detalles sin importancia, hasta el 4 de Ji 

1 en que la curación era completa.i Los dos enfermos cuyas observaciones acabo de rofe teman fístulas antiguas coa desprendimientos de piel'  tensos, por esto fueron los cuidados que hubo necesidad tener después de la operación, más largos y complicai- por eso hubo que recurrir al reposo y permanencia lecho, las cataplasmas, baños de asiento y lociones ícuentes para que tan anchas heridas se mantuvieran buen estado.I Cuando el trayecto es muy profundo es preciso usar espoculum de madera hendido, con el objeto de poder t locar la pinza mterna á la mayor altura sin esponem cauterizar los tejidos vecinos. Cuando el orificio Ínter esta cerca del ano basta un gorgereto común. Ordinars men e no empleo mecha, pero hago colocar unas hil« una banda de lienzo entre los ángulos de la herida, cu» do los colgajos sou extensos.! En algunos casos, para apresurar el fin de la operaci# he elevado la temperatura del hilo y le he impreso unk goro movimiento de va y ven: en otros, cuando la pan central tiene cierto grosor, ho cruzado los estremosif lulo sin dejarlos encontrarse.El Dr. Marshall ha sido el primero que hizo la sec«¡« de las fístula.s con el hilo do platino enrojecido por la el« íricidad; desde el, he empleado este procedimiento a éxito un gran numero de v̂ eces y últimamente le he .# cado al tratamiento de una fístula vulvar, cuya observaciíú transcribo.
F ís tu la  v u l v o - v m in a l ;  secc ió n  d e l  p u e n te  carnoso  

e l h i lo  d e  p la tin o :  cu ra c ió n .

F ís tu la  d e  ano^ con  d esp eg a m ien to  de la  p ie l  d e  la  n a l ­
ga; secc ión  con e l  a sa  g a lv á n ic a ;  cu ra c ió n .

Y ‘‘ estatura y constitución; reu­mático de mucho tiempo.«líos tuvo hemoptisis de quo curó rápidamente. En 1860 sintió ahogos y dolores en la región precordial con edema del miembro superior izquierdo, que desapare- cieron con la aparición de hemorroides que fluían do tiempo en tiempo. En 1863 un acceso del lado izquierdo del ano abierto sm intervención quirúrgica, dejaba salir de cuandJen el estío. En 1868 apareció otra nueva hemoptisis que se contuvo con aplicaciones de sanguijuelas al ano. Do.s años después, aún volvió á tenor algunos esputos do sangre.I / o  *871 un vasto fiemon que se formó allado derecho del ano fué abierto por el profesor que le asís- »a. qua cuando cesb ol oslado inílamalorio por Z  medios apropiados, trató de obtener la cicatrizacion^r las inyec- piones lodcadas, los toques con ol nitrato de plata, etc. No

A principios de Marzo de 1875 ful consultado per u>i jóven que tema metritis mterna y externa y además enl'D elü  a L ?"! vi^l™-v.tginal de que deseaba cura«fDe JU anos, temperamento nervioso, comenzó á raenstru» a los 14 anos se casó á los 17 y tuvo poco tiempo despuê  un acceso de la horquilla, quo so abrió con el bisturí y df! que re.suUó una_fístula vulvo-vaginal; tres meses de.spur* deju matrimonio tuvo un aborto: á los 18 años tuvo %  I nmo de tiempo y en Enero último otro aborto. Se convinJ 
I  simultáneamente tratarse la fístula y la me'‘ Vino la enferma á m i casa y haciéndolacol^ocar los pies en dos sillas como para exam inarla con el ospcculum , introduje un hilo de platino en la fístula y co'iT L 'r  V'"®-°f hendido que confié á u»
o l l  Z  con las dos pinzas ya ineO'S X l  Tni ?  'íoí 1 'lento carnoso sin fiujo .sar?aíhn d/m cspeculuin anti'S  t'alva„o-c»-ndas- que en días posteriores toqué con el nitrato de piat» y después con la tintura de iodo, y el 15 de Abril h  eníeV ma estaba curada de su fístula sin haber dejado sus quelia*El Dr. Marshall ha ensayado al tratar las fístulas por lii
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EL SIGLO MÉDICO. 813liento mé I enfermo; tulas, un: y aupun I entre aa I nalga. P □ o cauteris empleando ifcrmo la! desde el i ondo deldi pila elécí inferior, un bidet i dios tópií ite. sini 
\  4 de Jt)o de refi > de piel I necesidad complicaii lencia ea ociones íi [tuvieran I:iso usar e poder o esponersí icio Ínter Ordinari ñas hilar rida, cuaoperacic* 'Feso un: lo la par tremo sdrla seceií por la el« miento w le he api; )hserva¿io
rnoso  co

3 por uw más cnl' >a curanf menstruâ  )0 despiiei Uurl y del s despufí 
i tuvo le convino y la me* lacióndol* la con el ula y CO' nfié á lili ya meD' flujo san- um anti' ano-caU'!n lasliO' de pial* la enfer- ,s quelia*
13 por la

cauterización con el hilo de platino sin división de tcgidos en un caso de fístula de la mejilla que relata, obtuvo buen éxito; en las fístulas anales y rectales los éxitos han sido más raros. Middcldoppf ha obtenido también buen éxito en el caso siguiente:«J. W . jornalero, de 44 años, entró el 8 de Diciembre de 1853 en el hospital; había estado en Agosto en la Cari­dad con una fiebre tifoidea de que curó; pero le había que­dado, á consecuencia de una escara gangrenosa por decúbi­to, una fístula que se abría en el fondo do la cicatriz en forma do embudo, dirigiéndose de atrás á adelante durante un trayecto de unas 3 pulgadas y no teniendo más que lu abertura posterior. Durante mucho tiempo so enlpleuron sin resultado diferentes medios como la compresión, inyec­ciones de nitrato de plata, de tintura do iodo, aplicaciones de sedal, etc.»«El 7 de Marzo de 1854 introduje el trócar do Laugen- beeh, atravesé los tegidos con la aguja é hice pasar un. hilo doble de platino por lacúnula, y retirada esta, coloqué el hilo en el circuito galvánico.»«La cauterización se efectuó completamente en un mi­nuto y fué poco doloroso; durante la cauterización se reti­ró el hilo, pudiendo luego percibirse á través de la piel el conducto fistuloso, como una cuerda del volumen del dedo pequeño. Al dia siguiente los orificios estaban cerrados, le­vanté las costras y di salida á una cucharada de pus. Pros­cribí inyecciones de agua tibia, ninguna cataplasma y al segundo dia hice salir por la presión algunas oscaritas lon­gitudinales. Al cuarto din los'orificios estaban nuevamente perrnoables, pero cubiertos de vivas granulaciones; la se­creción y la hinchazón eran menores. El dia vigésimo sexto se había cerrado el orificio anterior; el cuadragésimo se cerró el posterior y el 19 do Abril recibió el enfermo el alta completamente curado.» (Meddeldorpf, 79.)
P ó lip o  Í i te r in o s in  f r a n f fu m r  d  o r i f t d o  d e l  cu e llo ; i n ­
c is ió n  de lo s  lá b io s  con  e l  h i lo  d e  p la t in o ;  s a l id a  d e l  

tu m o r ;  o p erac ión  con  e l  sec to r  g a lv á n ic o ; cu ra c ió n ._ El 25 do Junio de 187:2 el Dr. Sorgent rao pidió que viese con él una señora de 47 años, que tenia un pólipo uterino. Mad. D. me dijo que estaba reglada de.sdo los 18 anos, aunque con dificultad y con menstruaciones siempre escasas; había sido coréica durante algunos años; casada á los 23 y á los 27 años no había tenido parto ni embarazo alguno. Desde 1860 á 1864, que permaneció en Australia, padeció reumatismos articulares. En 1865 comenzó á per­der alguna sangre entre los períodos mensuales, pérdidas que aumentaron en 1869 y se hicieron en 1872 un flujo constante de color muy claro.El especulum nos permitió ver un cuello muy estrecho, ehturado por un tumor que apenas sobresalía al esterior, y por el tacto pudimos persuadirnos de que el útero contenia un cuerpo extraño del volumen de un huevo. Se decidió dilatar el cuello para dejar salida al tumor, é inmediata­mente introduje un tallo do laminaria.El 26 coloqué otro tallo al lado del primero y el 27 re­emplacé ámbos que so encontraban perfectamente hincha­dos, por un cono de esponja preparada.El 29 á pesar de tener el orificio del cuello el diámetro de una moneda do dos pesetas, continuaba obturado por el tumor y se convino en dejar al útero tiempo para expulsar el pólipo á la vagina, antes de operar.El 6 de Agosto, un nuevo reconocimiento nos hizo ver que el orificio se había vuelto á contraer, cerrándose casi tanto como el primer dia. Propuse entonces dilatar el cue­llo y desbridar en seguida é introduje tres tallos de lami­naria.El dia 8, ayudado por Sorgent yFaguet,coloqué á la ou* farma en una cama baja en la posición que los cirujanos americanos recomiendan: retiré los tallos de laminaria de­jando «1 orificio al descubierto. Pasé entonces un hilo do platino al través del lábio anterior á un centímetro y me­dio de su borde y cogiendo los cabos con las pinzas de tor­

sión montadas en los reóforos de una pila quirúrgica, hice la sección del lábio sin pérdida de sangre; seccioné el lá­bio posterior del mismo modo á un centímetro de su bor­de y se convino en que la enferma guardaría el lecho du­rante dos dias.El 11 habiendo franqueado el tumor el cuello, y siendo de un volúmen bastante considerable, propusimos á la pa­ciente su ablación para el dia siguiente, pero ella no.»; su­plicó que la uplaz¿\ramos un mes por miedo al calor. ̂ El 24 de Setiembre, ayudado por los mismos profesores hice la amputación del pedículo del pólipo, sin perder san­gre, con el sector galvánico. Los flujos cesaron inmediata­mente, y cuando el l . “ de Diciembre examinamos á la en­ferma, encontramos el cuello contraído, pero con una divi­sión bastante marcada del labio anterior y menos profunda en el posterior.La mayoría de las enfermas que tienen pólipos uterinos no nos consultan sino cuando hace algún tiempo que tienen metrorragias, por esto se encuentran ordinariamente en la vagina. Sin embargo, en algunos casos, tan sólo se hallan en el cuello, que. á veces, como en este caso, no está di­latado. Entonces basta ayudar la dilatación con tallos do laminaria ó esponjas preparadas para que descienda; en nuestra enferma la dilatación fué insuficiente y muy gran»- do la rigidez del cuello, por eso tuve que intervenir con el medio que he descrito, raedio que seguramente tendrá aplicación en otros muchos casos. Para obtener este re­sultado, mi padre hacía dos secciones laterales y avivaba luego los labios de la herida hasta la cicatrización aislada de los dos lábios.En Enero último, he empleado con éxito el hilo de pla­tino en una señora que tenia en el orificio de la uretra un tumor vegetante en forma, de anillo: le he seccionado en tres puntos por el procedimiento descrito, de modo que que­dasen cuatro porciones que aisladamente he estirpado,
(Se conduirá.)PRENSA MEDICA.

L a  e p ile p s ia  s ifiiíiic a .El Dr. Alfrcd Fournicr, médico do los hospitales y pro­fesor agregado á la Facultad de París, está dando, desde hace algún tiempo, una serie de lecciones dedicadas única y exclusivamente á las enfermedades que reconocen por origen la sífilis, tales como la que vá á ocuparnos ensegui­da, la tisis sifilítica, la sífilis cerebral, la de los nervios, la atáxia locomotriz progresiva, la parálisis (de la cual hemo.s estos dias observado un precioso ejemplar en uno do los establecimientos de beneficencia do esta córte), etc. Todos nuestros lectores compreuderán, ú poco que reflexionen la importancia de esas lecciones, razón por la cual nos propo­nemos trasladarlas á nuestras columnas, si liien no tan extensamente como deseáramos.Es bastante frecuente que la sífilis sea la causa de acci­dentes do forma epiléptica, que so desarrollan en diferentes épocas de la enfermedad, ora en el período secundario, ora—y es lo mas común—en el período terciario.En el período secundario todo so reduce á crisis epileii- tiformos ó epilépticas aisladas y pasajeras, que sería difícil, atendido su carácter transitorio, relacionar con una lesión de los centros nervio.sos, y que constituven. al parecer, una especio de n e u r o s is  específica.En el período terciario, por el contrario, están ligadas á las lesiones encefálicas, y son uno de los modos de expre­sión del estado orgánico complejo que denominamo.s s í f i l is  
cerebra l. ̂ Esto dicho, ¿presenta la  epilepsia sifilítica algunos carac­teres propios, algunos atributos especiales que permitan reconocerla clín icam ente, y diferenciarla do la epilepsia simple? Veám oslo: mas para proceder con método al análi­sis dcl probloiTiii, invostiguemos sucesivamente si la epí-
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á u EL SIGLO MÉDICO.lepsía sifilítica presenta algunos caracteres propios, ora en los fenómenos que constituyen el ataque, ora en el modo (le aparición y sucesión de las crisis, ora, en fin, como con­junto, como síndrome patológico.
P r im e r  p u n to .—Las crisis epilépticas de la sífilis cere­bral, ¿ofrecen algunos síntomas propios que las diferencian do las crisis do la epilepsia verdadera?Desde luego puede contestarse negativamente. El ataque de epilepsia sifilítica, sea cualquiera la forma que afecte, no so distingue por ningún signo propio, patognomónico, del ataque de epilepsia vulgar. Es, pues, imposible distin­guir el uno del otro, no consultando mAs que los síntomas d(̂  la crisis. Sin embargo, si descendemos A los detalles y con minuciosidad observamos ciertas particularidades, lle­garemos á descubrir en la de origen sifilítico algunos atri­butos, que, sin ser del todo significativos, despiertan algu­nas dudas en el ánimo. Tales sont1 L a  f a l t a  d e l  g r ito  in ic ia l  en  la  c r is is  c o n v u ls i­

v a  de e p ile p s ia  s if i l í t ic a .El Dr. Fournicr dice que jamás ha observado eii las crisis epilépticas de la sífilis cerebral el grito particular que inaugura de un modo habitual (no constante, sin embargo) el acceso do epilepsia común. Signo efemero, pasajero; curioso, no obstante, y digno de llamar la atención del ínédico.
La m a y o r  frecuencia ., en  la  e p ile p s ia  s i f l i í i -  

ca , de la s  p a r á l is i s  in m e d ia ta m e n te  c o n se c u tiva s  a l  
a ta a u e .INo hay duda de que os más común observar fenómenos de parálisis después de los ataques epilépticos de origen si­filítico, que después de los ordinarios. Podríamos citar, dice tan eminente sifiliógrafo, muchos casos, en los que, después do las crisis convulsivas de origen específico, se desarrollaron parálisis transitorias que afectaban un miem­bro, uua mitad de la caro, una mitad del cuerpo, fenóme­nos que son mucho más raros en la epilepsia común.En absoluto, nada significan la producción de estas pa- ráí)sis, pues en ambos casos se observan. Despiertan, sin embargo, la sospecha do que sea sifilitica la epilepsia, y esto, sin duda, ya es algo.3.“ E l  ca rá c ter  in c o m p le to , u n i la t e r a l , p a r c ia l ,  de 
c ier to s  a la g u e s  c o n v u ls iv o s  en  la  e p ile p s ia  s if i l í t ic a .Es positivo que so observan en la epilepsia sifilítica, sino con frecuencia, al ménos en cierto número de casos, for­mas poco comunes, consistentes:En accesos convulsivos in c o m p le to s , pue.s los indivi­duos conícrt'rtn c/conoc/íni'cnío;O en accesos convulsivos p a rc ia le s , pues lo s  m o v i ­
m ie n to s  c o n v u ls iv o s  e s tá n  l im ita d o s  á  u n a  m i ta d  d e l  
cuerpo .El siguiente caso os un buen ejemplo de estas dos mo­dalidades sintomáticas reunidas.Cierto dia hallábase un enfermo sentado, conversando con su señora y con el Dr. Fournier. De repente deja do hablar, y toma su fisonomía una expresión extraña: parece como herido súbitamente do estupor con inmovilización tetánica. Después, en toda la mitad iz q u ie r d a  del cuerpo (en la izquierda solamente), sobrevienen convulsiones: el l)i'azo iz q u ie r d o  so pone inflexible como uua barra do hierro, so tuerce, y es arrastrado hácia la parto posterior del tronco; los dedos se doblan y crispan; el miembro in­ferior iz q u ie r d o  se estiende, y permanece en una rigidez invencible; la boca se desvia; la cabeza, en fin, ejecuta un movimiento de rotación forzada hácia la iz q u ie r d a ,  y con­serva esta actitud toda la duración de la crisis; finalmente, pequeñas sacudidas rítmicas agitan el antebrazo y la mano, siempre del lado iz q u ie r d o ,  y á los tres ó cuatro minutos termina el acceso. La segunda particularidad, no ménos esencial que la primera, es que, durante toda la crisis, 
conservó  e l  c o n ó c im ie n to , y si bien no podía hablar, y no contestaba á las preguntas que se le dirigían, su inteligen­cia estaba íntegra, su fisonomía expresaba pasmo y terror; vela 8U crisis, la comprendía, a s is t ía ,  por decirlo así, á pilo, como espectador ansioso.

El profesor Gharcot, que tanto ha escrito acerca del sis­tema nervioso, ha observado dos casos completamente se­mejantes al precedente, los cuales no reproducimos por no alargar demasiado esto escrito. En uno de ellos, la crisis consistió en sacudidas convulsivas dcl miembro inferior derecho, seguidas de tirantez; después, iguales fenómenos se observaron en el brazo del mismo lado; más tarde, la rotación forzada y la inclinación de la cabeza, la desviación de la boca, etc., y durante todo el tiempo que duró ni ata­que conservó el conocimiento.En algunos trabajos de autores ingleses se hallan tam­bién observaciones análogas ó idénticas á las que acabamos de citar.No es esto decir que la epilepsia in c o m p le ta  y u n i la te ­
r a l  no reconozca más origen que la sífilis; sin embargo, parece más común en esta enfermedad que en otra alguna.En la actualidad nada puede deducirse del corto número de casos que la ciencia posee; pero si estos so multiplica­ran, constituirían en favor de la epilepsia sifilítica un signo de gran valor.

Segundo  p u n to .-—Ya que las crisis de epilepsia sifilítica no presentan ningún síntoma propio, patognomónico, ¿tie­nen alguna particularidad en el modo de ap a recer  y  des­
en vo lv e rse ?Tampoco puede resolverse afirmativamente esta cues­tión, pues si bien se ha dicho que las crisis se desarrollan de preferencia de n o ch e , es esto una afirmación teórica no confirmada por la observación. Sin duda que puede pre­sentar accesos nocturnos, aun durante el sueño,—razón por la que pasan A veces desapercibidos—pero los presenta también con mucha mayor frecuencia diurnos. Además, ¿no se sabe que los accesos de epilepsia vulgar son bastan­te comunes por la noche?Igualmente se ha dicho que la epilepsia sifilítica se des­arrollaba por series de accesos muy aproximados los unos á los otros, pere nada confirma esta hipótesis.

J erc er  p u n to .—Mirada en su conjunto la epilepsia sifi­lítica, ¿presenta algunos signos propios que la diferencien de la común?De aquí si que pueden sacarse los elementos de un diag­nóstico diferencial, basado en sérias consideraciones: mas estas, por desgracia, ni son numerosas, ni todas igualmen­te concluyentes. Pueden reducirse á las siguientes:1. ® En la epilepsia sifilítica, los in te r v a lo s  de la s  c r i­
s i s  n o  e s tá n  e x e n to s  de tra s to rn o s  m orbosos  como en la epilepsia común. Sabido es que en esta el enfermo que­da en un estado de salud perfecta, cosa que sólo al princi­pio de la afección sucede en la sifilítica, pues á los pocos meses en los intervalos de una y otra crisis se vé atormen­tado el paciente por cefalea, accesos de pequeño mal, in­somnio, etc.lié ahí una diferencia bien significativa, tanto más, cuan­to más reciente sea la afección.2. ® La epilepsia sifilítica se complica al poco tiempo con fenómenos cerebrales, ora p a r á l i s i s ,  ora n e u r i t i s  
ó p tic a .Fácilmente se concibe lo que acabamos de decir. En efecto; ¿qué es la epilepsia sifilítica, al ménos en la época en que la consideramos, sino la expresión inicial de una lesión encefálica? Pqcs la parálisis y la neuritis óptica son consecuencia frecuente de alteraciones del mismo órden.3. ® Las condiciones en que se ha desarrollado la en­fermedad, tales como los antecedentes sifilíticos, la coinci- cidencia con manifestaciones en la piel, mucosas, huesos, visceras, etc., y la e d a d  del enfermo.A pesar dcl gran valor semeiológico de esas condiciones, puede suceder que la epilepsia desarrollada en un sugeto sifilítico no reconozca esta causa. Si se manifiesta por voz primera á los 30, 40 ó 45 años, no es, no puede ser una epilepsia vulgar.4. '* La influencia del tratamiento, que en esto como eu otros muchos casos es la piedra de toque que asegura el diagnóstico, El tratamiento sifilítico cura unas veces, sus-
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osa terrible mal, que loa antiguospende, atenúa otras apellidaban sa g ra d o . .Perdone el lector que hayamos dado mayor estension de la acostumbrada á esto artículo, eu gracia de lo interesante y poco trillado del asunto. Du. 1\amon Serrf,t .

PRESCRIPCIONES Y PÓRMULA.S.

'F ra ta m ie n to  d e la  d is p e p s ia  a tó n ica .En un periódico extranjero, L a  F ra ilee  M é d ic a t, halla­mos las fórmulas que á continuación so verán para la dis­pepsia atónica, propia do los sugetos debilitados, ca­quécticos, de las mujeres leucorréicas, etc. Martin-bolon aconsejaba mascar en ayunas pequeños trozos de ruibarbo de la China, y tragar después la saliva. Se pueden también ensayar los amargos, o mejor la poción siguiente.A gu a destilada de m anzanilla. . . 100 gramos.Jarabe de menta. .  ....................  ^0 »Tintura do ajenjos.............................   ̂ »Mézclese según arte, y tómese á cucharadas durante el dia. O este polvo estomático:
Polvos de nuez vómica...............................  1 gramo.— de ruibarbo..................................   ̂ ®Carbonato de cal preparado......................  3 »Oieosácaro de menta piperita.............. * *Mézclese y divídase en 12 papeles, de los cuales se to­

m a rá  uno antes de la comida principal. ■ , •Hé aquí la fórmula do la excelente pociou cstimaUinte de Guipou:Agua destilada de árnica.... 125Espíritu do Miuderero.......... 3Láudano de Sydeuham......... -0Jarabe da éter. ..................... * ‘ 'i 15— de cortezas de naranja. . .fMézclese según arte, y tómese á cucharadas.También puede emplearse la siguiente fórmula que re­comienda Boudin:.. ............................................................. g''™os.. . .  120 ». . .  1..................................  .SO

gramos.ogotas.gramos.

gota.gramos.
gramos.aa

PARTE OFICIAL.

Agua. .............................................Acido clorhídrico................................Jarabe de menta...........................Una cucharada cada dos horas.En las cloróticas aconsejaba Trousseau:Subearhonato de hierro. . . . .  »Hierro reducido..................................... .......................................................................- Laiiela.......................................................Opio en bruto...............................................Mézclese scgiui arte, y  tómese á pequeñastodos los dias. . , , • iEu las leucorréicas so combatirá la dispepsia con el em­pleo dcl siguiente polvo:Sulfato do hierro.........................Carbonato idem ..................................Quina amarilla.............................Canela........................................................Ergotina.........................................Cortas dósis antes de las comidas más fuertes: no debe­rán tomarse á la aproximación do las épocas menstruales.Como tratamiento general, hay pocos métodos que cuen­ten tan buenos resultados como la hidroterapia, ya se so­meta al enfermo á las duchas, á la inmersión, etc., con tal do que so prolongue aquel durante algunas semanas.

W m iST E R lO  DE LA. GOBBRN ACION . 
ebal  ó e d e n .Excrao. S r .: Examinados los expedientes instruidos por virtud de instancias de varios médicos pidiendo ser declara­dos directores en propiedad de baños y aguas minerales, al tenor de lo preceptuado en el reglaniento del ramo de t i de Marzo de 1868, como asimismo el motivado por las üUimas oposiciones á las plazas vacantes de directores de dichos es­tablecimientos: , I ,  „Resultando que el derecho en que se apoyan los reclaman­tes (luedó destruido con la derogación del indicado reglamen • lo . llevada á cabo por decretos del Gobierno P rovisioiia de 15 y 30 de Diciembre del mismo ano, los cuales en este punto han sido sostenidos como medida general por !a_s dt^ tintas Administraciones ,que en un espacio de ocho anos se han sucedido, sin que á los interesados le.s quede recurso contra dichas determinaciones, ni en la vía adinmislraliva por tratarse de cosa juzgada y resuelta defim livainenle, ni en la contenciosa porque los decretos mencionados no liieron resoluciones parliciitares que laslimarau derechos preexis­tentes. sino disposiciones de carácter general adoptadas por la Administración en uso de sus facultades regiam en-^^lielúltando que ia Real órden de 5 de Marzo del año últi­mo, dictada en la previsión de que las reclamaciones pen­dientes interpuestas por los médicos que fundaban su dere­cho en el reglamento de 1868 fueran resueltas favorablemen­te, en cavo caso el Gobierno debía concederles como derecho anterior j  preferente un número de plazas de las anunciadas á la pública oposición, no tuvo efecto, porque al ser recibida por el Tribunal de oposicione.s, estas habían sido terminada?, faltando sólo la proclamación; motivo por el ® no pudo cump inoenlarla, limitándose á elevai á este Ministe­rio el expediente de las oposiciones con lodo lo actuado hastael momento: . , . j .  •Considerando que si bien los meucionados médicos a que el reglamento de \  868 se refiere en U concesión de derechos no los tienen con fuerza legal para obligar a •aA d in iuislra-cion á juzgarlos preferente al de los opositores da 1871, son no obstante dignos de la consideración del Gobierno por ios servicios que tienen prestados en el ramo: ,Considerando que la citada Real orden de 5 de Marzo de 1875 no puede mantenerse en vigor, tanto por no ser re­conocido el derecho reclamado por los precitados médicos comprendidos en el reglam enlade 1868 cuanto por no ha- berla cumplimentado el Tribunal de oposiciones, en razón ahallarse estas concluidas: j  o-? tt =»rConsiderando que las i W e s  ordenes de 27 de Marzo y 26con sccucncioi natural de la de 5 do
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de Mayo de 1875 son'” c?n°i^eraído^que todas las conveniencias de una buena Administración, aceptado el .actual sistema de inspección ofi­cial sobre las fuentes minerales, aconsejan el llevar a c u m ­plido efecto lo preceptuado en el vigenlo reglainenlo del ramo, y a sostener los derechos legUimainenle creados por elVistos los dictámenes de la Sala de lo Contencioso del Con- «lejo de Estado de 19 de Junio y 30 de Diciembre de í87o, emitidos por virtud de las reclamaciones jnterpueslas por algunos dueños de establecimientos de baños y por vanos opositores á las plazas últimameiUc anunciadas al certamen^ '^ V iS la s  resoluciones de 2 y 2i de Octubre de 1874 y las Reales órdenes de 5, 27 do Marzo y 26 de M ijo  de 187o ü -^'^Visto el reglamento actual para el servicio de este ramo;B. M. el Rey (Q. D. G-), de conformidad con la doctrina sentada por el Consejo de Estado, se ha servido resolver:Qued.an desestimadas las instancias de los alegando derechos adquiridos por el reglamento de I8b8, p - den plaza en concepto de médico-director en L  ’ ^como gracia del Gobierno se les declara tales in esca-lores en expectaciou de destino, iuclu yen d osele^  ^íaíon del cucr p rco n  derecho á ocupar las vacantes que ocur- ran después de la fecha de esta . ogaiga
. i i r .  s ' " í r  •, !" A '" s ; £ e;
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niéndoseen su fuerza el art. 34 del reglamento que rige y las resoluciones de i8 y 24 de Octubre de 4874, relativas á la d a - siflcacion de los establecimientos de baños.■ 3.* En el término de 4 0 dias el Tribunal de oposiciones convocará á los opositores para efectuar la proclamación dis­puesta por el mencionado art. 34 del reglamento, y remitirá luego el expediente al Real Consejo de Sanidad á los efectos consignados en dicho artículo.4.“ Los expedientes de los médicos que tengan reclama­ción interpuesta, apoyándose en el reglamento de 1868, s e ­rán remitidos al Real Consejo de Sanidad á fin de que, con sujeción al mismo, examine las circunstancias de cada y_ proponga al Gobierno los que deban ser decís ra- dos médico-directores en propiedad en expectación de des­tino.
6. ” El Real Consejo formará un proyecto de escalafón del cuerpo de médico-directores de baños, consecuente con el dictámeo que ha de em itir, y propondrá á la vez las refor­mas que á su juicio deban introducirse en el actual reela- Ujenlo.
6.® Mientras se efectúan los nombramientos de los oposi­tores, se proveerán por el Ministerio de la Gobernación con carácter interino las plazas de directores de baños que boy se hallan vacantes.y  7.° Estando terminado el expediente de concurso libre con las propuestas del Tribunal elevadas en 23 de Enero de 1875, se procederá desde luego en la forma acordada, y con !a antigüedad det 2o de Enero referido, á extender los nomi)rainienlos de médico-directores en propiedad á favor de los cursantes propuestos, señalándoles plaza en conforiní* dad á lo prevenido en el reglamento vigente.De Real orden lo digo á V . E. para el cumplido efecto de esta soberana disposición. Dios guardo á V . E. muchos años. Madrid 6 de Mayode 1876.—Romero y Robledo. —S r . D irec­tor general de BeneBcencia y Sanidad.

HE!AL ACADEMIA DE MEDICINA DE MADRID.

Sesión literaria  dcl d ia  16 de M arzo de 1876.Empezó con la lectura del acta de la sesión anterior, aprobada la cual, so dió cuenta de las commiicacioues y uljras recibidas.Continuándose luego la discusión sobre las infiltrucíoues ui’iuarias.El Sr. CoHTEjABENA dijo: Sólo voy á usar de la palabra en esto debate por habérseme presentado durante el mismo un caso práctico, del cual he creído deber dar noticia á la Academia.La cuestión es en efecto importante por la frecuencia y gravedad do la afección á que se reliere.El Dr. Calvo se ocupo ya en enumerar las causas do las iufiltracioucs, y yo tengo poco que añadir. En general consisten en obstáculos y trastornos mecánicos do las vias urinarias; las más comunes son las estrecheces, ya obstru­yan ó no completamente la uretra. También figura la talla entro estas condiciones etiológicas, dolo cual pudiera cUar algunos ejemplos: sin embargo, debo decir que muchas ve­ces bo hecho ya la talla, y hasta ahora no lie visto tal ac­cidente; por ly cual he llegado á creer que solo se presenta cuando produce el operador magullamiento ó desgarradu­ras, que asemejan la incisión á una lesión traumática.Hace pocas horas he practicado la talla á un niño de cua­tro anos,̂  que tenia un cálculo del tamaño de un huevo do gallina. Si me hubiera empeñado oii estraerle á viva fuerza hubieran podido sobrevenir infiltraciones; poro evité todo accidento, sacando el cuerpo estraño después de fracturado y dividido cu varios trozos.Infiero, pues, que la infiltración no sigue á la talla, sino cuando se la practica mal. Así es, quo ya los buenos prác­ticos no acuden en esta operación á las sondas permanen­tes, ni á lab cánulas perinealcs y otros medios que se usaban antes para evitar las infiltraciones.No diré otro tanto respecto de la nretrutomia, pues en este caso, cuutiuuiindo á menudo la dificultad para la es-

pulsion do la orina, puede facilitarse la infiltración por la solución do continuidad practicada por el instrumento.¿Vá procedida la infiltración de fenómenos que la hagan sospechar? ®Por mi parte siempre la he visto aparecer do pronto en el curso do un padecimiento quo se está tratando, y así sucedió en el caso de que voy á dar cuenta á la Academia.Leyó el Sr. Cortejarena una nota relativa á dos enfer- luos con infiltraciones urinarias, uno de los cuales había fallecido, restableciéndose el otro después de la cuida de grandes escaras.Parece, añadió, que precisamente aquellos sugetos en quienes se desprende gran porción do tegidos son los que mejor so curan, lo cual se concibe, porque la caída do los tegumentos supone limitación de la gangrena y eliminación de las partes enfermas.Los medios que debemos estudiar se dirigen á evitar el mal, curarle y prevenir las recidivas.La profilaxis es sin duda lo más importante, y al mismo tiempo lo más difícil de ejecutar , sobre todo cuando hay estrecheces de la uretra ó infartos do la próstata.Para curar la infiltración se hacen las incisiones, y sin embargo, en estas es donde primero suele presentarse la gangrena que se trata de evitar. Pero al menos asi se lo­gra limitar los estragos del mal._ Después' de las iucisiones todos los tópicos y demás me­dios empleados me parecen casi ineficaces.La fiebre urinoga se. combate con los medios eorrespoii- dientcs á toda afepcion séptica, entro otros el sulfato de quinina. Nada diré del tratamiento que requieren xitros accidentes que pueden ocurrir.Después de curada la infiltración, mi gran duda es si procede ó uó practicar una operación radical para evitar que vuelva á producirse.El Sr. Calvo  rectificó diciendo que el Sr. Cortejareua había aludido al bordon de Argumosa para el tratamiento del litdrocele; y que si bien este procedimiento podía dar funestos resultados, lo mismo sucedía con todos los demás.Siempre he visto, continuó diciendo, que el bordon pro­duce inflamación. Precisamente hay en la clínica ahora tres operados por este método. Yo comienzo por no em­plear más que una prima do guitarra, lo cual basta cuando la túnica vaginal es delgada y trasparente.A mí no me espanta el bordon, á pesar del caso gravo citado por el Sr. Gortejarená: toda la dificultad está en no estimular demasiado.El Sr. Gástelo dijo: es indudable quo las estrecheces son las causas más comunes de la infiltración y que lo son también los medios empleados para curarlas.Sucede con la ure.trptomia que so hace nociva cuando no se consigue con ella el fin que so desea. Es preciso, co­mo cuando se trata de una operación estratégica, comple­tar el movimiento.Hay que saber de antemano si la estrechez es única ó múltiple, para tratar de destruirlas todas y llegar á la veji­ga, y después de habilitado el conducto, fijar la sonda en la uretra hasta que se verifique la cicatrización.Esto es hoy más fácil que antes, porque tenemos unas algalias de caoutchouc rojo, que se amoldan al conducto, no dañan los órganos y son inatacables por la orina. Yo tengo hoy un enfermo que lleva una misma sonda desde No­viembre dcl año anterior.Además es preciso que el diámetro de la algalia corres­ponda al de la vejiga, para que no paso la orina entre ella y las paredes del conducto.Esto es lo que deseaba consignar por parecermo impor­tante para el punto que se estudia.Yo lie practicado muy repetidas uretrotomias, y sólo he tenido la desgracia de perder un enfermo por una* compli­cación cerebral que sobrevino sin causa conocida.lia dicho el Sr. Cortejarena, y es cierto, quo precisa­mente aquellos enfermos en quienes quedan los testículos
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al descul3Íerto , son los que m ejor se cu ran ; lo  cual depende
de que la  denudación hecha por la
más que las incisiones practicadas por el arte ,
la salida de la  orina, y  asi se con tienen  m araviU osam onte
las infiltraciones. . , ,

Inciden talm ento  el S r. Calvo h a  tocado la 
los bordones con la  noble p retensión  de defender el p ro ­
cedim iento de u n  profesor español.

Lo que usaba el D r. A rgum osa e ran  van o s bordones, no 
uno sólo, como indica el D r. Calvo. Yo Uo ensayado esto 
m étodo y  h e  visto  curaciones; pero  la  infiam acion so nace 
casi siem pre ílem onosa, y  com prom ete p rim ero  e l éx ito , y 
á  veces después la  vida d é lo s  enferm os.

L levo hechas m ás de 300 operaciones por inyecciou y 
hasta  unas 200  m ás por otros procedim ientos, y en  la 
práctica particu la r sólo h e  tenido dos contratiem pos por 
haber usado  el v ino , cosa que no  sucede con la  tin tu ra  üo

A sí, pues, yo no aconsejo e l m étodo de los bordones 
m ien tras h ay a  el recurso de las inyecciones ludicas.

El Sr. CoRTEJARENA rectificó diciendo, que cuando sólo 
se pone un borden pequeño y no se le deja permanente, 
suelen no ocurrir fatales resultados; pero que sin embar­
go, aun así había notado inconvenientes que le habían
apartado de acudir á este procedim iento  curativo.

R especto  de la  tin tu ra  de iodo es preciso , dijo, cuidar do 
que esté  b ien  p reparada y tam izada p ara  que no contenga 
partícu las iódicas.

E l S r . Sa n tu c h o  rectificó que no hab ía  dicho, como pa­
recía suponer el S r . G ástelo, que se proscribiese el nom bre 
de algalia , y  sólo hab ía  hecho respecto  do este pun to  una 
Observación etim ológica.

E l S r . Calvo  dijo que las ciencias no tien en  fron teras y 
que é l aceptaba todo lo bueno , cualqu iera  que fuese su p ro ­
cedencia. o

R especto de la  uretrotom ia ', añadió , ya sabe c lS r .  Gáste­
lo que no siem pre se puedo desde luego llegar á la  vejiga, 
y  que tam poco es posible calcu lar tan  exactam ente como él 
quiere , la  proporción cu tre  la  sonda y el calibro d é la  u re tra .

E n  cuanto al bordon, sostengo que usando solo uno , y 
ese delgado, no debe desecharse por com pleto; es u n  p ro ­
cedim iento seguro é inofensivo las m ás veces.

Con lo cual, y habiendo pasado con exceso las horas de 
reglam ento , se levan tó  la  sesión.

'El Secretario,
Matías Nieto Serrano.

Discurso pronunciado en la inauguración de las sesio­
nes de la Real Academia de Medicina de Madrid, en 
el año de 1876, por D. Basilio San Martin, académi­
co numerario de la misma.

(Co^uñusiú)i.)

Para conformarme con la opinión del ilustro otólogo do 
Berliu he uecesitado un esfuerzo do voluntad tanto mayor 
cuanto mayor repugnancia me causaba el hacer uua confe­
sión tan poco satisfactoria para la ciencia y tan desconsola­
dora para los desgraciados sordu-mudos; perú si su lameu- 
tablo defecto es dependiente de imperfecciones coagéuitas 
del oido ó de lesiones orgánicas consecutivas á enfermeda­
des graves del mismo sentido que han obstruido ó produci­
do alteraciones profundas de textura dentro del cráneo, en 
el laberinto, en el tímpano y aun en el oido externo, ¿hay 
fundamento para esperar la curación de la sordo-mudez? 

Pues si esta opinión es fundada, no se pueden pedir ra-

zoiiablam ente á  los m édicos do.los institu tos de su rdu-m u- 
dos osas curaciones m arav illo sas, tan  cacareadas por el
charlatan ism o, tan  hieii represen tadas en  el tea tro  esoéu ico ,. ^  
y  ta n  pocas veces rcalizailas por los hom bres de v e r d a d e r a ^  
y positiva ciencia. ¡ iaj

P or la esposicion que acabo de hacer de las causas de 1  ̂
so rdo -m udez , se vé que las divido en tres clases distintasi 
unas que. considero como rem o tas , ó que están  fuera del 
individuo (la genósis, el c lim a , e tc ) ;  o tra s , las m éuos r e ­
m otas, que residen  en  el sugeto m ism o, pero  que aparecen 
fuera del aparato  acústico (exan tem as, m en in g itis , e tc .) , 
y o tras, por ú ltim o , m ás inm ediatas ó próxim as, que obran 
directam ente sobre los órganos que con tribuyen  al desem ­
peño de la  audición (alteraciones del n e rv io , de los vasos 
in tracraneanos, do las m eninges que los acom pañan; enfer­
m edades dcl oido in terno  , del m edio y del osterno , o te .); 
pero esta  división no es adm isib le , sino en  cuanto  facilita 
el estudio del enlace de unas con otras, su  dependencia eu 
el órden lógico que la  n a tu ra leza  guarda en  todos sus actos, 
aún en  aquellos que, como las enferm edades, parecen  rom ­
per su  encadenam iento  necesario  y  co n s tan te ; porque,^ en 
sum a, las verdaderas causas do la  sordera, y  por consiguien­
te ,  d é la  sordo-m udez (yalo  hem os repetido) son las anom alías, 
losdefeetos de form ación y  las enferm edades do los órgano» 
acústicos, desde el conducto auditivo ex terno  al in terio r del 
c rán e o ; y estas enferm edades locales son e l producto  á su 
vez de o tras, y  estas ú ltim as de o tras, encadenam ien to  fre­
cuen te , fuera de los casos de traum atism o  local, y  aún  en­
tonces la  acción refleja del organism o depende de sus con­
diciones propias ó ind iv iduales.

vm.

Si de lo dicho hasta aquí ha de deducirse algo ú til, ha­
bré de exponerlo en algunas consideraciones finales.

No resultando del estudio hecho sobre los matrimomos 
consanguíneos los perjuicios que se les atribuyen, los im- 
pedimeutos para su realización podrán contiuuar como has­
ta ahora, si la moralidad de la familia ú otras consideracio­
nes lo exigen, poro no á nombro de la higiene, mientras 
esta cuestión no so resuelva de un.modo definitivo.

R econociendo tam bién  como cierta  la  m aléfica in fluen­
cia de ciertos clim as y  de las localidades iusalubres en  las 
qne viven m uchas g e n te s , nace n a tu ra lm en te  la  necesidad 
de que se saueou en lo posible los clim as m ism os, se p ro - 
hibaii las viv iendas cu  cañadas p ro fu n d as, angostas y eu 
liomlos valles, se fom ente la  poblaeiuu eu  laderas m ejor 
v en tilad a s , y se construyan  vivicuilas que uo sean u u  bal­
dón para la  h ig iene y  p ara  la  adm inistración  pública.

Siendo asimismo cierto que los matrimonios entre hom­
bre y mujer muy jóvenes ó viejos, entro mujer jóvou y hom­
bre viejo, entre hombre jóvou y mujer vieja, cuando no son 
estériles, dan lugar con más frecuencia que eu otros casos 
á hijos enfermos, escrofulosos, epilépticos, idiota», sordo­
mudos, etc., la prudencia aconseja y el bien de las futuras 
generaciones ló reclama, que se eviten ó disminuyan tales 
matrimonios en cuanto sea posible y hacedero.

R e su ltan d o . como cosa in d u d a b le , que las condiciones 
de sanidad y vale tud inarias  de los padres ejercen  u u a  iu -  
lluencia respectivam ente  benéfica ó dañosa en  los h ijo s , y 
que la sordo-m udez es una de sus consecuencias, los in te ­
reses com unes y generales de la hum an idad  aconsejan que 
se dificulten, ya que uo puedan  im pedirse , los m atrim onios 
en tre  m ujer y hom bre enferm os, e n tre  hom bre sano y  m u ­
je r  en ferm a, y en tre  m u jer sana y hom bre enferm o , si las 
enferm edades uo sou transito rias y fugaces, y de las que no 
dejan  huellas profundas en  el organism o, u i sou trasm isi- 
bles por la  generación.

L a  realización do todos estos m edios preven tivos y otros 
á  ellos anejos están  fuera del poder del m éd ico , y corres­
ponde á los hom bres encargados de leg is la r, inspirándose eu  
u n a  sana econom ía po lítica; pero la  de otros lo incum be ex - 
c lu siv am en te : m e refiero á  los buenos consejos liigiem cos, 
y al modo do conocer y cu ra r las enferm edades do los oídos.
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mibíoü im portan te  y ox.-luáiva de Los que tieueu  á su  cui­
dado el conocim ieuto y curaciuu  d e 'la s  enferm edades que 
afligen al género  hum ano .

N o carece de dificultades el cum plir tan  trascoudeutal 
obligación, y yo debo apun tarlas  p ara  noticia de los que no 
cu ltivan  nuestro  a r te ,  ó p ara  los quo lo cu ltivan  perezosa­
m ente.

E stas dificultades son do dos especies: las do lá  prim era 
se refieren á la ciencia; las de la  segunda á la  profesión.

Son de la  p rim era  el prolijo trabajo que supone el verda­
dero conocim iento anatóm ico del oido in terno  on su estado 
n o rm a l; la  pequenez y  finura do los órganos que contiene 
el lab e rin to ; las num erosas precauciones y cu idados,que 
exige la  preparación do la  pieza patológica, para que las le ­
siones que se buscan no desaparezcan á  im pulso de los m e­
dios em pleados para ha lla rlo s , ó por el efecto do la descom ­
posición ráp ida  que sufren los tejidos que h an  de exam inar­
se ; la  escasez de cadáveres de sordos y do sordo-m udos en 
una localidad d ad a , circunstancia que im pido que u n  ana­
tómico d iestro  inspeccione órganos do la  audicio ii; y aun 
dentro  de esta escasez , los obstáculos que los in teresados 
oponen á  este género de es tu d io , dificultades con que he 
luchado m ás de una v ez , y  con las que han  luchado otros 
m édicos de In stitu to s  de sordo-m udos.

Son de la  segunda la poca confianza de los enferm os en 
los recursos de la m edicina y de la  c iru jía  para curar las 
enferm edades de los oidos, desconfianza nacida y sostenida 
por el abandono en que dejan  los m édicos esta especialidad 
á los c h a r la ta n e s , sem piternos em baucadores y perpetuos 
especuladores de la hum an idad  do lien te .

P ara  vencer las prim era^ dificultades, las in trín secas do 
la ciencia, bastará  la  perseverancia  en  el trabajo; p a ra  an u ­
la r  las segundas convicuc insp ira r fe y  confianza oii los re­
cursos del a rte , el cual, si no cura sordo-m udos, u i sorde­
ras dependientes do lesiones profundas é  inveteradas de 
los órganos auditivos, puede en m uchos casos ev itarlas, 
tratando oportunam ente enferm edades agudas de estos 
mism os órganos.

P o r no ten er los m édicos m ism os esta  convicción, yace 
eu un descuido lam en tab le  el estudio de las euferm odades 
de los oidos, no sólo en E spaña, sino en  otros países que 
cu ltivan  esta  parto  do la ciencia cou m ás esm ero; sin  repa­
rar eu  los progresos quo alcanza la  oftalm ología en  el diag­
nóstico y terapéutica do las enferm edades de los o jos, con 
las que tieue  la  otología m ás analogías de las que com un­
m en te  se cree. V am os á verlo.

U na y o tra  se ocupan en  el estudio d e  las enferm edades 
do u n  sen tido , cuyas sem ejanzas anatóm icas y fisiológicas 
saltan  á p rim era  vista.

E l pabellón de la  oreja y el conducto auditivo ex terno  
son al aparato  acústico lo que los párpados y la con jun tiva  
son al de la  v isión; la  m em brana del tím pano al oido m e­
dio, lo que la córnea y el iris al globo ocular; el tím pano 
con sus contenidos al oido in terno , lo quo el ojo con los 
suyos á  la  re tin a ; el laberin to  m em branoso , eu  el que so 
d istribuye el nerv io  acústico, es á  este  nerv io  lo quo la re ­
tina  al óptico; y por ú ltim o , este es á  la  visión lo que el 
acústico á la  audicLou; de tal raau e ra , que si no descende­
m os á u u  análisis m uy  rigu rosa , puedo adm itirse u n  p a ra ­
lelo en tre  uno  y  otro sentido de esta  m anera :APAliATO ACÚSTICO.
Oreja y conducto auditivo ex terno . 
M embrana de ' tam bor.
Tímpano ú oido m edio.
L ab erin to m em b ran o so .
Nervio acústico.
Percepción de los sonidos.

APABATO VISUAO.
Párpados y conjuntiva. 
Córnea é iris.
Globo ocular.
Uetina. '
Nervio óptico. 
Percepción de la luz.

E stas analogías áuatóaiicu-üsiolúgicas son extensivas al 
diaguóstico y á la te rapéu tica .

L a oftalm ología estud ia , conoce y cu ra  m uclias ó la  m a­
yor p a r te  de las enferm edades do los párpados y de la  con­
ju n tiv a , la  otología estud ia , couoce y cura las de la  oreja 
y conducto auditivo ex terno ,

La oftalm ología diagnostica y cura m uchas enferm edades 
de la córnea ó Iris; la  otología hace otro tan to  con las de 
la  m em brana tim pánica.

La oftalm ología halla  ya dificultades para e l diagnóstico 
do algunas enferm edades iu tra -o cu la res, conoce sin  em ­
bargo algunas y consigue com batirlas; en  el m ism o caso se 
encuen tra  el otólogo respecto de las enferm edades de la  caja 
tim pánica. , ; i . . •

E l oftalm ólogo en  verdad conoce m ejor lafj eafc riueda- 
des de la  re tin a  que él otólogo las dol laberin to  m em bra­
noso; poro en  los m edios do curación, uuo y  o tro  so cut 
cuen trau  casi ul m ism o nivel.

Al oftalmólogo, por ú ltim o , lo faltan  ' m edios directos 
para diagnosticar y  para cu rar las enferm edades del nervio 
óptico y las do los órganos iu tra-crau ean o s que p ertu rban  
ó' auulíui la  v isión; al otólogo lo sucede lo m ism o respecto 
á las del nervio acústico y á las do los órganos in trac ra ­
neanos, cuyas enferm edades p ertu rb an  ó an u lan  la  au ­
dición.

S i ta les analogías o.xistcn en tre  uno y otro apoa'afrO, ya 
se consideren bajo el aspecto anatóm ico y  fisiológico, ya 
bajo el del diagnóstico y te rapéu tica  de las enfqtunedades, 
¿por qué en  todas partes se cu ltiva  con tan to  cuidado la  
oftalm ología, m ien tras  se deja eu tan  lam entable abandono 
á la  otología? Y a lo hem os dicho; la  exageración eu las d i­
ficultades de su estudio y la  exageración tam bién  de la 
iuofieacia do sus m edios terapéuticos. Y eslg no h a  eidu 
obstáculo, sin  em bargo, para quo algunos m édicos hayan  
cultivado en otros países (1) esta  ram a do la patología qui­
rú rg ica , im pulsándola hacia su perfección posible y acer­
cándola á  su  h erm ana la  oftalm ología; pero, los esfuerzos 
aislados de algunos sabios no bastan  á  producir el bien 
apetecido: c s .m en te te r que todos los médicos, lo m ism o eu 
las grandes poblaciones que eu  las m ás reducidas aldeas, 
conozcamos bien las enferm edades á que m e refiero, por 
la  sencillísim a razón de q u e 'en  todas pai’tes, so, p n d ^ c n ;  y 
como es  u rgen te  que in tervenga  e l rem edio, en  el periodo 
agudo, porque después suele  ser ineficaz, la  existencia en 
la  capitab y en  o tras grandes 'poblaciones de especialistas 
otólogos,’pór m a s q u e  fuese ú tilís im a p a ra  sus liabitím tes 
y  para los progresos de la ciencia, .sus beneficios no podrían  
e.xtendorse á  m ás d istancia , sino de un  m o d o . ind irecto  y 
por lo m ism o m enos eficaz.

T a l es e l pnico .medio qun nos queda á Iqs médici^^ p ara  
ev itar la sordera y la  sordo-m udoz, lo que, se conseguirá 
m uchas veces si dejam os de m irar con indiferencia las en ­
ferm edades del aparato  acústico, sentido el má.s precioso 
p ara  el hom bre, por lo m ism o que á  él debe p rinc ipa lm en te  
el cultivo de su .in|.ejigoiicia y por él goza de los placeres 
quo proporciona el v iv ir cun^sus sem ejantes.

Y él ev itar la  sordo-múcTet/, com batiendo o p o rtu n am en te  
las euferm odades que pueden  pro lu c irla , será m ás ú til y 
laudable en  verdad quo’in tc n ta r  curaciones im posibles de 
sordo-m udos.

E l oIh w  cíe oÚO'Uiüdíí valdtfia' tan tb  como dejtir dustpoít' 
e l  gtülw ocular po r l a s ’iíufierjuüdiiáus •^nuniero4is:,(|u«, le  
a t ^ u ,  g ara  buscar dqspups en  b ^ .^ u ititu to a  c u ­
raciones escepcionalés. ,

Q uiera  D ios, y  así sucederá sill 'duda, qüa' cu fidclafnte 
encuen tre  en tre  nosotros esta  p a rte  de la ciencia m édica 
quienes la  cu ltiven  m ás y  m ejor que hasta  ahora, para 
b ien  do la^hum auidad, para h o n ra  de la  p a tria , y para hon- 
.ra y provecho de Ips m ism os cu ltivadores, los cuales no

(1) Aparte de algunas üocíones médicas que sobre este-asanto 
apuuta Ilervas y Pauduro eu su Escuela española de .sordo-mado® 
y  D. JuauJflauuel Ballesteros en alguna de las obras cou que ha 
ilustrado la jmrto pedagógica de los sorfio-miidos, no hay eu nues­
tro país más obra dedicada á esta especialidad médica que el Trá* 
tado elemental de las enfermedades de loS oídos por I). Modesto 
Martínez y Gutiérrez Pacheco, publicado en el año de 1873, enyo 
libro, escrito con.conocimient» de los que.sobre esta especialidatl se 
han dado á-luz.ea otras naciones, merece esta particiibu; mención 
y el .qne se recoraieude su adquisición á los médicos españoles que 

■ uo puedan cousultru* obras mas e.xteusas.
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necesitarán p o r cierto  para conseguir los resultados apete­
cidos, em plear un  estraord inario  esfuerzo, sino que les bas­
tará un  poco de trabajo y  o tro  poco de buena voluntad.

He dicho.
Basilio San Martin.

G ACETA DE L A  SA LU D  PÚ B LIC A .

Estado sanitario de Madrid.

El baróm etro  h a  Uegeada on la  aeinaiia ú ltim a  á 7 06 ‘62, 
y h a  desenndido hasta  6 9 9 ‘37; la  tem p era tu ra  m áxim a h a  
sido de 24®1, y la  m ín im a do 6*9”, los v ien tos, {[uc han  
sido m u v  variab les, so lian  m ostrado con preferencia en 
las direcciones N -E ..  S - 0 . ,  S -S -0 .  y  O. M anteniéndo­
se du ran te  esta  sem ana la  inconstancia y variabilidad del 
estado atm osférico , el patológico h a  vevestidn caracteres 
m uy sem ejantes á  los señalados en nuestro  E s ta d o  an te ­
rior. Los afectos ca tarra le s  particu larm en te  h an  dom i­
nado, b ien  constituyendo por sí solos el padecim iento, b ien  
com plicando otros de índole llogística, reu m ática  ó febril.

Las fiebres pást.rico-catarrales. las ca tarrales con locali­
zación b ronquial m arcada , los catarros gástricos y  gastro­
in tes tina les , las ang io-co litis , e tc .,  se h an  m ostrado rebel­
des en  su declinación, y  hacen  laboriosam ente su en trada 
rn  la convalecencia. Las enferm edades palúdicas ceden con 
facilidad al uso del específico, aunque algunas formas no 
se havan  m ostrado  con la  claridad que en esta estación sue­
len revestir .

Las congestiones y hem orragias en  los órganos respira­
torios hati aum entado , com plicaudo con m ucha frecuencia 
las lesiouei crónicas do este  apara to , así como do los cen­
tros c ircu lato rios.

Sigue la  p este  sacrificando buen  núm ero  do victim as en 
M esopotam ia y am enazando esteuderse á otros países. D es­
de el 21 al 2 7  de A bril ú ltim o, han  ocurrido 119 casos. 
45 m orta les. N o conviene echar de todo pun to  en  olvido á 
esto enem igo aunque so ha lle  tan  d istante.

CRÓNICA.

H í l l e v o  p e r i ó d i c a »  Desde el ío  del corrien te  mes 
vá á  publicarse en  F rancia  un  periódico destinado sin duda 
alguna á llen a r  un vacío que se nota en  la ciencia, con el 
título de lUleralurs médicale. En aquella nación, ro ­
mo en España y en todas, se deja m uy  en  el olvido la litera­
tura m édica.

D efunción. A caba de fallecer en París, á la  edad de 
"ti años, José Federico Charricre, el conocido y  celebrado fa­
bricante de inslram enlos de cirugía.

¿SorA cierto? Creemos q u e  tiene trazas de no  se rlo , 
toás valga por lo que valiere, ahí vá eso tomado de un  diario 
político:

«En carta que hoy recibim os de Giion nos cuentan que 
hace pocos dias se depositó en  la capilla del cem enterio de 
aquella ciudad la caja que contenía el cadáver de un jóven 
para que so le diera sepultura.

El sep u ltu rero  dejó para otro dia el cu m plir su com etido 
y no fué esta poca fortuna, pues pasado algún tiempo a d v ir ­
tió con asom bro que l i  caja se inovia, y  habiéndola abierto 
para conocer la causa d e  tan extraño suceso, encontró  q u e  
«1 jóven á  qu ien  se hab ia  dado por m uerto  estaba vivo lo -  

• davía Se ha dado p a rle  á la autoridad p ara  quo resuelva lo 
más conveniente, y el Juzgado entiende ya en el asunto.»

Congreso quirúrgico. Bajo la  dirección de la 
Sociedad” de cirugía, se ha de c e le b ra re n  P arís  el año de 
• 878 untC ongreso que deberá ocuparse exclusivam ente en 
disentir cuestiones relativas á ia cirugía. Para llevar este 
pensamiento á realización cumplldii. ha nom brado la Socie­
dad una comisión compuesta de les Sres. Verneuil, L arrey , 
Lefort, T relat y G uyon.

La ciencia y  el espiritism o. Acaba do hacer 
sus pruebas el eípirilism o en Rusia, ante una ronv.«ion cien • 
tífica compuesta de individtios de la S>icicdad He física de l.i 
Universidad de San Pe.lcrshurgo. Después da los necesarios 
experim entos y pruebas hechas con suma im parcialidad, ha 
form ulado la comisión la concltisicn siguiente:

«Los fenómenos espiritistas provienen de m ovim ientos 
incon.scientes ó de una im postura consciente, y la doctrina 
espiritista no es o tra cosa que una superstición.»

N unca habíam os creído, ni po r un m om ento, o tra cosa.
R eacción  df$^na de aplauso I.a comisión s u ­

perio r de Instrucción pública do San Peterebiirgo ha re su e l­
lo que no sean adiniiidas Us m ujeres á  estudiar en  las un i­
versidades. Así sucede que por donde com enzó el mal. ó 
allí donde tom ó m ayor cuerpo, comienza tam bién á desapa­
recer. S iem pre crelmo.s que la m oralidad exigiría sin mucha 
tardanza esta providencia: has médicas era de te m e r  que s ir ­
vieran pava m uehas cosas fif)« sanctat. introduciéndose bajo 
un disfraz cientifico-lium anilario  en ei seno de las familias, 
sobre no servir para el paso.—Tam bién la U niversidad de 
Praga ha prohibirlo su adm isión á m atrícula y la asistencia 
á clases como oyenles.

Veremos lo que hacen. Se han reu n id o  21 d i­
putados médicos do la Cámara francesa, form ando una espe­
cie de asociación ó com ité sin carácter político, con el objeto 
de ven tilar a lgunas im porU ntes cuestiones relativas á la hi - 
giene y  á la salud pública, y p roponer á  las Cámaras aq u e ­
llas reform as que estim en convenientes. Esperem os los re ­
sultados: en nuestras Cortes se reunieron  años atrás de 50 á 
60 diputados médicos, hubo tam bién conatos análogos, v sin 
embargo, n i en p ró  de la enseñanza, ni de la  salud púb lica, 
n i de la hum anidad hicieron cosa maldita.

U n  IcjSíudo. El D r. D. Francisco G arí y Boix, que f<» • 
Ileció poco hace en Barcelona, ha legado á aquella A cadem ia 
de m edicina la cantidad de 200 000 rs. en papel del Estado 
para establecer un premio perpéluo, bienal ó trienal, que se 
otorgará á la m ejor memoria (pie se presente en concurso 
público sobre los hechos científicos que el misino legatario  
aconseja ó tenga á bien la Academia señalar. Seria un buen 
prem io este si los Intereses del consolidado se pagaran . Como 
no sucede así, ni es de esp erar que suceda, consistirá el p re ­
mio en  unas tiritas de papel que llam an cupones... De todas 
m aneras son de alabar y agradecer los buenos deseos, la 
generosidad y el entusiasm o científico del Sr. G arí y Boix.

Producción de médicos en  Alem ania. El 
pasado año de 1874, se e.spidieron en el im perio  alem an 662 
diplomas de médicos y 9ft de veterinarios. ¿A que en España 
se h an  espedido pocos menos . aun  cuando la población no 
llega n i con m ucho á la mitad?

L as universidades alem anas. Ln Gaseite de 
Auqsboura publica algunas cifras curios»s relativas á las tres 
universidades alem anas de M unich, Leipzig y  Berlín.

El núm ero  de estudiantes, naturales del Im perio a lem án , 
m atriculados en  la de Berlín, asciende á 4.18Í; en la de L e ip ­
zig, á  2.575, y á 1 087 en la de M unich.

Las facultades de teología de e.stas tre s  universidades, 
cuen tan  respectivam ente 162. 337 y 84 alum nos: las de de­
recho, 807, 1.130 V 257; las de m edicina, 263, 369 y 307, y 
la-s de filosofía. 911,1.089 y 555.

La Universidad de M unich tiene 69 profe.sores titu la res , y 
62 las de Leipzig y  B erlín: los suplem entarios son en la 
prim era 20 en la segunda S5, y 63 en la tercera. El n ú m e ­
ro  de Prii'at docenten e s  de 20, 47 y 73 respectiv im enle.

L a facultad de teología tiene en M unich nueve profesores 
litulare.s; la de derecho, tres; la de m edicina, quince; y Ire s la  
de filosofía. Las U niversidades de Leipzig y Berlín tienen  10 
catedráticos de m edicina la prim era, y  13 la segunda.

El mismo diario anuncia  la fundación de una U niversidad 
en Toraok (Siberia), para lo cual un p ropietario  de m inas ha 
hecho un donativo de 100.000 rublos (próxim am ente un  m i­
llón ochocientos mil reales).

M ortalidad de la tuberculosis. Según nos in ­
forma un periódico alem an, llegan cada año á 180.000 las 
personas que en  A lem ania m ueren de tisis pulmona!, siendo 
la población 43 m illones, y  en loglaterra 50.000 para u n a  
población de 31 m illones y  medio. Media docena de enfer­
medades arrebatan  la m itad de los vivientes, y sin  em bargo 
se presencia esto con la indiferencia más completa.

A legría  canina. Un periódico itajMiio da la n o ti­
cia de haber abandonado el profesor Mauricio Schiff la cáte­
dra de fisiología esperim ental que tan dignam ente ocupaba
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§ü Florencia. Esto h a  llenado d® satisfacción á la sociedad 
protectora de los anim ales, y de alegría principalm ente á los 
perro s. Sin embargo, su sucesor es de suponer que seguirá 
el propio camino.

|Le^ado importante. Como uno de los deslinos 
m ás útiles que se han dado por pa^-le de los lestam enlarios 
del Sr. D. Francisco de las Herrerías y del Arco á las consi­
derables cantidades ̂ qne en favor de la beneficencia dejó en 
su testam ento, debem os citar el depósito de cadáveres del 
Hospilal de la Princesa, para cuya construcción se han  ad o p ­
tado los planos d iscre tam en te  ideados por el jóven arquitecto 
D. E duardo  de Adaro. Difícilmente pudiera haberse dado 
m ás útil em pleo ni haberse llenado necesidad m ás ap re ­
miante, que los atendidos en  esta ocasión p o r la  filantropía 
particu la r, pues que á  u n  tiempo mismo se acude á  m ejorar 
un  im porlantísim e establecim iento de beneficencia y se liace 
desaparecer la constante amenaza que para la pública salud 
es el actual depósito.

i S o r d O 'n i u d e z .  E l/o u rn a í des sages femméb  refiere 
la interesante historia de una sordo-inuda casada con un  in ­
d ividuo que tenia la misma afección, y  ha tenido cinco hijos 
que m urieron al nacer y otro que vive oyendo y hablando 
perfectam ente.

J i o l d o  e q u í n i c u .  Así denom ina Itl. D uvalá un p r in ­
cipio inmediato que ha descub ie rto  en  la leche de yegua. 
E s  una sal cuyo ácido cristaliza en  pequeñas agujas, no vo­
lá til, de uri olor agradable y do un sabor pariicu la r. Las 
reacciones á que dá lugar en presencia del n itra to  de p lata, 
del ^erc lo ru ro  de h ie rro  y del c lo ru ro  de oro, le distinguen 
dél ácido h ipúrico .

VACANTES

'  L o e s tin .  L a de m édico-ciru jano  de Benafarces (V alla- 
dolid); con la dotación de 2«0 pesetas po r 1.a asistencia de
8 familias pobres, y 160 fanegas de trigo por el resto del ve- 
cindario, consistente en  118 vecluos. Las solicitudes d o cu ­
m entadas se d irig irán  ai señor.'ilcaldede esto A yuntaiuiento,
hasta el 31 del presente . Benafarcés 1 1 de Mayó do 1876.__
El alcalde, Estéban González.

—La de médico c iru jano  de Alcázar de San ,luan (Giudad- 
Hial); sü dotación 1.250 pesetas. Las solicitudes hasta el i  do 
Jun io .

— La de m édico-ciru jano de la Villa do Los Arcos; su dota­
ción 3.000 rs. Las solicitudes hasta el 25 del actual.

—La de médico de G alvez (Toledo); sii dotación 4.750 
reales. Las solicitudes hasta el 20 del actual.

— La de m édico-ciru jano de El Rubio (Cáceres); su dota- 
c 'on  125 pesetas. Las solicitudes hasta el 30 del actual.

—La de m éJico-cin ijano  de Corpa (Madrid); su dotación 
oO pesetas, mas 1.750 por las igualas. Las so lic itudes hasta250

el 7 de Ju n io .
— L a de m edico-cirujano de Brazolorlas (Ciudad-Real); su 

dotación 1.000 pesetas. Las .solicitudes hasta  el 6 de Ju n io .
— La de m édico-cirujano de Ganein (Má!ag.i); su dotación 

1.000 pesetas. Las solicitudes hasta eM  í do Jun io .

ANUNCIOS LITERARIOS.

MUSEO ANATOMICO
DE

D. C E S Á R E O  F E R N A N D E Z  D E  L O S A D A  , 
In s p e c to r  m é d ico  d e  S a n id a d  u iU U ar.

1.® Beccion. A natom ía desb iip tiva y  to p o g rá fica .— L a
form an 14 figoraa da relieve* on c a r to a -p ie d ra , copiadas 
caidadesam onto del natu ra l, y  qn© representan hasta  los más 
poqneftes detalles de los órganos.

2 .“ secoioa. O bstetricia.—L a c m stitu y e n  20 figuras, 
tam bién  de relieve, que Tcpreseutan la anatom ía del aparató  
generador do la m ujor; el útero grávido de nueve lUBtes; las
presentaciones y posiciones principales del fe to ; la  m archa

del parto  natura l; versiones; la  e ttracciou  m anual de la  pla­
centa, y  la  aplicación del fórceps.

P ara  fac ilita r  la  sdqaisíc ion  de estas figuras ee han  colo­
cado las p rim eras en  siete y la s  segundas en  diez cuadros 
de m adera p in tada  y con m arcos de injo.

E l precio de las colecciones es el sigu ien te:

Sercion de anatom ía descrip tiva y  to p o g rá fica ,.. 600 rf.
Sección de parto s .............................................................  5G0
A m bas reu n id as ............................................................... l.lO O

El em balaje  y  porte  sen  de cuen ta  del suseritor.
Loe pedidos sa harán d h ec tam en ta  a l autor, p laza del 

Progreso, núm . 5, M üdrid, y  no te  serv irá  n in g u n o  sin su 
prévio abono; pero se daran facilidades p a ra  la  adqoitic ioa 
do las figuras

T am bién se suscribe en la adm inistración  de este periódico.

LA  C O N FEREN CIA

SANITARIA INTERNACIONAL,
CELEBRADA EN VIENA EL AÑO DE 1 8 7 4 .

SUS ANTECEDENTES; SU OBJETO; SU HÍSTOBIA; SUS DOCTRINAS
Y SUS CONCLUSIONES.

E x ú m c ñ  é  im p u g n a c ió n  d e l Jcioio c b ít ic o  que  D. Luía Piiírsi.ts8 h a  
p u b lic a d o  acerca  d e  la  m ia m a .

pon EL DOCTOED. FRANCISCO MENDEZ Á L V A R O .
Delegado que fué del Gobierno español en la expresada Conferencia.

U n tom o en 8.® fran cés  que «onsta de 291 p ág in as  y  el 
Índice.

No solo h a lla rá  el lecto r en  este lib ro  una cum plida  n o ti­
c ia  tocan te  á  la  C onferencia s a n ita r ia  de Y i^ua, y la  im ­
pugnación  á que tu  titu lo  eo refie re ; encierra  adem ás im ­
p o rtan tes  datos rela tivos á las an te iio res C onferencias de 
P a iis  y  C onetan tinopla ; m uchos y  m uy curiosos inform es 
d é lo  que h a  sido la  san idad  m arítim a  h as ta  el día e n d  
nuestro  y en otros paí-es de Europa, y  finalm ente ©1 conjun­
to d e  la do c trin a  sa n ita r ia  ac tua l.

Ofrece por tan to  no escaso in te rés  p ara  los p rofesores de 
h ig iene, p ara  las Jun tas de s sn id ad  y  sus vocales, p a ra  les 
d irecto res especiales de san id ad  m arítim a y  los restantes 
funcionario s en los puertos, p a ra  los de los lazaretos, y 
on fin p ara  los m édicos en genera l.

Se vende á 4  p c M e t a s  on las oficinas de El Siglo Mé­dico , y re  rem ite  á  provincias haciendo  el pedido a l A dm i­
n istrado r de eete periód ico , y  acom pañando le tra  de la  ex ­
presada c a u tid a i ú libranza del g iro 'm ú tu o .

T R A T A D O  P R Á C T I C ODE
DETERMINACION DE LAS PLANTAS INDÍGENAS

y  c u l t iv a d a s  o n  E sp a ñ a ,
DE USO MEDICINAL, ALIM ENTICIO É INDUSTIUAL,

poa

D. G A B R IE L  D E  L A  P U E R T A ,
.Catedrático de la Facultad do Farmacia do Síadrid.

Com prende las cl88Ífícaeio‘res botánicas, herborizaciones 
y  herbarios; los caractéres de las fam ilias, géneros y  et-pe- 
cíes, con ind icación  de la época de florescencia, localidades, 
nom bres vu lgares y usos de Ies p lan tas; uua ta b la  dicotó- 
m ica p ara  de term inar las fam ilia r, y  el S istem a de Linneo 
p ara  de term inar los géneros, un  vocabnlario  botánico, etc., 
con g ran  núm ero d e  grabados representando las p lan tas  mo- 
d icínales. Se ha publicado la p rim era  parte, y  el resto  ap a­
recerá á  U  m ayor brevedad, ten iendo  todo el lib ro  unas 600 
páginas. Por Busoríoion puede adqu irirse  ©tta obra  por 28 
reales en la lib rería  de Moya y  P laza, C arretas, 8, y  d ospueJ 
de te rm in ad a  ce elevará el precio.

M A D RID ; I87G.—Jm p. d e  los S res . H ojas, 
Tudescos, p r in c ip a l.
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IW edleaeloii m o r ln a .
L asin fin iias  cu rac iones obten idas con 

estos m edicam entos de p lañ ías  m a ri­
nas, nos d ispensan  e l a n u n c ia r  cons­
ta n te m e n te , y sólo de vez en cuando 
lo av isam os á  los pocos ^ u e  desconoz - 
can las v irtu d es  de los célebres especi 
fleos m arin o s  de Y arto  M onzon.

La tis is , las escrófulas, herpes, vicios 
hum orales, flujos de las señ o ras , to ses 
rebeldes, c a ta rro s  in v e te rad o s  e tc ., se 
cu ran  p o rcen to sam en te  con el 
depurativo de plantas inorinas, frasco ¿v

E l cáncer de la m a triz , su s  u lcera- 
«iones y cu alqu iera  p e rtu rb a c ió n  c ró ­
n ica  de este órgano desaparecen  con las 
pildoras mairicoles, caja  20 rs . y por o 
m ás se rem ite , y por 44 rs. dos q u e  se 
necesitan  para la perfecta  curación.

E l g ra n  d ep u ra tiv o  y pu riñeado r de 
la  san g re  es  la  eeenciasalulífera  de p lan ­
tas m arinas, frascos de 8 rs.

E l m e jo r de los nn tinerv iosos es el 
aníineruioso m arino  vegetal, fraseo 10 rs .

E l s in  riv a l para los dolores es  el an- 
tireum álico  m arm o, frasco 10 rs.

E l p u rg a n te  m ás p a v e  las pildoras  
m arino purgantes, caja 12 rs ., y con o 
m ás se rem ite .

C o n tra  las lom brices, la Yarlina , caja 
4 rs  , desafia á todos los verraifogosos.

P a ra  co rreg ir la m ala calidad  de la 
leche y au m en ta rla  en las que c ria n  es 
el ún ico  el Galaclóforo marino, caja  lo  
rea les y con 4 m ás se re m ite .

Para la  d en tic ió n  el eulófilo m arino, 
caía 12 rs. y  con 4 m á s  se rem ite .

P ara  todas las enferm edades h u m o ­
ra le s ,  erupciones, h inchazón , e tc ., por 
a b so rc ió n , c u ra  la pom eda m arina  unt- 
versal, b o te  de 8 ,1 4  y 20 rs 

Para reso lver los in fa rto s  crónicos en 
poco tiem po la pomada resolutiva, b o te
l6  rs . , . ,

P ara  las g r ie ta s  de cu a lq u ie r clase y 
condición la pom ada m arina contra grie­
tas, caja 12 rs . y con  4 m ás se re m ite .

Para te ñ ir  el pelo y las canas el No 
m ás canas de Y arte , frasco  28 rs.

P ara  reco b rar las fuerzas perd idas 
p o r excesos ó vejez las píldoras o frod is  
siaco m arinas, caja 30 r s .  y con 4 m a s  
se xem itei no  tie n e n  rival.

El único depositario  cen tra l, F e rn a n ­
dez Izquierdo, calle de Pontejos. n ú m e  
ro  6, botica, M adrid, y R uda, 14; au to r, 
S an  V icen te  la  B a rq u e ra , y  se  venden 
en  las p rincipales  b o tica s  de p ro v in ­
cias.

D o c to r M oana.
La rep u ta c ió n  c ien tífica  q u e  a lcanzó  

el Dr. J .  M- M eana, y las cu rac iones  
so rp ren d en tes  q u e  obtuvo con su s  fo r­
m ulas en  las enferm edades especiales a 
q u e  se dedicó, han  obligado al suceso r 
S an tam arin a , q u e  ejerce en  üvm iio , a 
ofrecer á los m édicos de E spaña ta n  
inapreciab les co n q u is ta s .

C o n tr a ía  « incon tinenc ia  de orinaa 
pildoras del Dr. Meana, caja 1^^®-» Y 
con 3 rfl. m ás so re m ite . 8e ob tiene  
p ro n to  aliv io  y cu rac ión  seg u ra .

«Píldoras an tih e rp ó ticas»  d e  M eana, 
caja 12 rs., y  con 3 rs. m ás se re m ite n . 
Son u n  probadísim o a n tih e rp é tico .

«P íldoras aiitisifilílicas» de M eana, 
ca ja  12 rs., y con 3 m ás se re m ite n , y 
á  *u acción no se resis ten  n i los p r i­
m ero s accidentes sifilíticos, n i los fenó

m enos secundarios y to rc iarios, c u ra n ­
do rad ic a lm en te  todas  las afecciones 
sifllUicas, sin consecuencias u lte rio res .

« T in tu r a  tón ica  a n tic o lé r ic a »  de 
Meana, frasco 30 rs. L as  d isen terias , 
d ia rreas crón icas, las e n te r i t is  ó infla­
m ación  de la  m em b ran a  in te rn a  de los 
in tes tin o s , la  colitis ó inflam ación  del 
colon, tien en  el m ejo r rem edio en e s ta  
t in tu r a ,  p robada en  ios casos m á s  ar­
duos. No puede rem itirse  por co rreo . 
V ende y re m ite  los m ed icam en tos del 
Dr. Meana, F e rn an d ez  I/.quierdo, Ma­
d rid . Pontejos, <->, botica.

BOTICA DE ESCOLAR.

P íli lo rn s  InglesoR .
Especiales co n tra  las b len o rrag ias  

y leuco rreas. Caja, 18 rs.
p i ld o ra »  do  I .n r rn .

íispeciales co n tra  el herpelism o  y 
vicio h e rp é tico  en  sus v a ria s  m a n i­
festac iones, tan to  in te rn a s  com o e s ­
te rn a s .  Cuja, 16 rs.

E n o ln d o  tó n ic o  e s to m a c a l.
V ino de g ra n  u tilid ad  para los 

convalec ien tes  y recom endado en los 
estados d ispépsicos y dem ás afec­
ciones del estóm ago . Botella, 20 rs

U n icam en te  se venden  estos m e ­
d icam en to s  en  la F a rm ac ia  de E s­
co lar, plaza del A n g e l, n ú m . 3, M a­
d rid .

P o c lo u  r c e o n a t l ta y c n te  d e  n e e t te  d e  
h íg a d o  d e  b n ea ln o

p reparad a  p o r el doctor F o n t y M artí.
H acer d esaparecer los inconvenientes 

de la a d m in is trac ió n  del «Aceite de h í ­
gado de bacalao» h a  sido e l ob je to  de 
e s ta  p rep arac ió n , hab ién d o lo  co n seg u i­
do de ta l  m odo, q u e  s in  perder n in g u ­
n a  de su s  propiedades se  hace to le rab le  
h a s ta  p ara  los estóm agos m á s  d e lica ­
dos, reu n ien d o  la  v e n ta ja  de poderle 
asociar, no  sólo  á u n o  de lo s  mejores 
co m p u esto s  de h ie rro , q u e  es s in  duda  
a lg u n a  el «toduro ferroso,» s in o  ta m ­
bién  á  la «quina.»—Precio: aPocion re ­
c o n s titu y e n te  de A ceite de h ígado  de 
bacalao,» 52 rs.—«Pocion r e c o n s t i tu ­
y e n te  de Aceite de h íg ad o  de bacalao  
con h ie rro  y quina,»  i6  r s ,— U nico de­
pósito  en  M adrid, c a lle  del C aballero 
de G racia , núm . 23 dup licad o , farmama 
del doctor F o n t y M artí.

T a c n n *  v e rd a d e m .
«Linfa vacuna,»  de origen ó de prOr 

cedencia  leg ítim a inglesa, ob ten ida  con 
todo  esm ero  y g a ra n tiz a d a  por el m e­
dico especia lista  de la  v a c u n a  S r. B a- 
la g u e r , en  su in s t i tu to  de vacunación , 
M adrid, ca llede  A to ch a , n ú m . 98, c u a r ­
to  p r in c ip a l. Tubos á  30 r s  , que se re  
m iten  certificados por 33, y cris ta les  á 
12 r s  que se re m ite n  por 15. D iríjanse 
los pedidos á D . Pablo F e rn an d ez  Iz­
q u ie rd o .  M ad rid , ca lle  de Pontejos, 
núm . 6, bo tica .

CAFÉ NERVINO MEDICINAL-

S E C R E T O  Á R A B E

EXCLUSIVO DEL DOCTOR MORALES.

C ura in fa lib lem en te  toda  clase de dolor 
de cab eza , inc luso  la ja q u e c a , los acc iden­
te s , las co n g estio n es  ce reb ra le s , las p a ra -  

.... liéis, los vahídos, la deb ilidad  m u scu la r ó
nerv iosa  o local, las m a ta
lencia, ardo res, fla to , i . ’ « h is te rism o  y d esarreg lo s  m é n stru o s ;
del ap ara to  escrófulas! raq u itism o  é in te rm ite n -l i i i

in f in ita s  certificaciones de m édicos, fa rm acéu tico s  y p a r tic u la re s , acred i 
ta n  S u r a c i o ü ^ ^ ^ ^ ^  «endno rebeldes á to d o  o tro  t r a ta m ie n to  

Se vende  á  12  y 20 r s . caja , p a ra  v e in ticu a tro  lazas, e n  to d as  las 
nales bo ticas y d ro g u e ría s  de E sp añ a  y del e x tra n je ro ; en los depósitos de 

n S t n r  SinTon M M iquel, B orrell, B lesa, G rau , V illaron , O rtega. Cal- 
vo H e rn a rd e z  PeTez N egro, lísco la r, U lzu rru n , J u s t .  S. Ocafia y  F e rn an d ez  
í z q u i S r P o n t e j o s ,  G .- E n  los depósitos de M adrid y p ro v in c ias  se reb a ja  el 
20 p o r 100 desde se is  cajas en  a d e la n te .

^ DEPÓSITO G EN ERA L:
E « p o z  y  M i n a .  1 8 ,  M f t d r i d j  l » r .  M o r a l e s .

PANACEA ANTI-SIFILÍTIOA,ANTI VENÍEEA Y ANTI HERPÉTICA
D EL E S P E C IA tIS T A  EN S IF IL IS  DU- M ORALES-

eficaz V seguro  p a ra  la  rad ica l cu rac ión  de la  s íf lh s . ven ereo  y 
herpes en  t o d i  sus^formas y^períodos, b ien  sea recien te  ó crónico  e l p ad ec i-  

dan  V rem iten  g ra tis  p rospectos a  qu ien  los p id a . ^  .
venderá 30 r s .  bo te lla  en  la s  p rin c ip a le s  b o ticas  de to d a  E sp añ a  , In ­

dinan en la  del Sr. F e rn an d ez  Izqu ie rd o , P on te jo s, 6.
DEPÓSITO G EN ERA L:

E z p o z  y  m n a »  1 8 ,  M a d r i d ,  l > r .  M o r a l e » .
Se ad m iten  c o n su lta s  por escrito , p rev io  el pago  de 40 rs .

M adrid, «all« d© P ontejos, núm» 6.
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ANUNCIOS EXTRANJEEOS.GRANA DE MOSTAZA BLANCA DE SALUD,
DE DIDIER.

L a G raua do m ostaza b lan ca  po iten 'í- 
ce á  Ja Saintíf.ira fam ilia  d« los crncffe- 
roB. Por Orto es depu ra tiva  y  goza da la 
propiedad d a  pnpfi-'ar la  sangre, de ex ­
peler t. doB luB hum ores, y de reparar 
(-1 organism o entero . Ksle p 'ecíoso m a- 
d icam tn to . tan  eencillo como poco cog­
loso, < 8 el más Bf gu. o m edio  de destru ir 
lae com üpaoionet m ás rebeldes. Es tsm - 
bieu sobe aeo  c o s tra  las g a str itis , los 
gastra lg ias, las tfifermcdades del higa- 
til} y  de los inte.<tinos; de las almorranas, 
los empeines, los reuniaíísmos, y  so uso 
es eficaz en  la edad critica, y  g en e ra '-  
m eute c o i tra  to lo s  los vicios m órbidcs 
de la  san g re  y de los bum orts, etc , t t  - 
oétera, con tra  coyas aCtccionea os partU  
cularm eEto recom endada por !os más 
célebres módicos.

SuH efectos producen la  perfecta  do 
pnraciou de ia  sangre; t s l  e fe rtu ad a  
racionalm enta, co n stitu y e  ca‘i todo el 
arte  de cu rar, puesto que produce cu ra ­
ciones sorprendentes de u n a  infinidad 
do en fo rm eiades y dolores, contra las 
cuales todos los dem^a m edios habían  
BÍdo enefícaces.

D e e la ra c lo n  d e l  a b a to  C lav e l, cañó- 
n ls» , lu é J le o  re c ib id o  on  la  racu l- 
ta d  do P a r ia .

E i in fra sc iito  declara  qce , en gron 
ndm eio de casos, h a  p rescrito  á  sud en­

ferm os oí uso de la «G rana de m ostaza 
blancan de D idier, después de haber en ­
sayado en vano diverso» recursos dsl 
a r te  m édico, sobre lodo ev Ja» enferm e­
dades que tienen  per CAnsa la acritud  
de la  sangre, la abundancia  ó la  d e te ­
rioración  de los hum ores, y  que ha es 
periraentado resu ltados satisfacto rios.

Se lee en la  Reinie des Sciences un in te ­
resan te  artícu lo  sobre las propiedades 
m é licas  de Ja G rana de m ostaza blanca 
do D idier Sábese que eíto  rem edio, que 
goza hoy de una popularidad  univtraí.1, 
se acreditó desdo el principio con es- 
irao rd in a ria  rapidez ou In g la terra , biijo 
los auspioioa de nn célebre médico, y de 
un generoso filántropo, el doctor Kooke 
y  Mr. Turner. Más ta r l e  el S r D iv itr, 
q u ' le deb ía  una curación rrp u tad a  im ­
posible, se im puso la  rnision da popula­
rizarlo  eo F rancia , de donde se tsp « r 
ció por todos los países del mnudo. ü n  
m edicam ento qne hace sem -jan te  fo r tu ­
na, que la  debe á un éxito fe liz  no in te r ­
rum pido, y  á  brillan tes curaciones que se 
cnentap por m illares; un  medio^monle 
de esta natu ra leza  se eleva ev idente 
m ente á nns  a ltu ra  que no pueden a l­
canzar n i las objeciones n i las dudas, 
y el cual la  m ism a discusión se d es­
arma.

¡G R A N  É X IT O  E N  P A R IS !

VELOUTINE FAY
Polvo de arroz eepec-al p reparado con bism uto.

O lPA liPA BLi:, IlVVIlSinLi: y  ADHEREXTE

D a al cútis frescu ra  y  trasparencia  —Precios: caja  con borla . 22 rea­
les; sin borla, 17. ’

Inven tor, CH ARLES FA Y , parfum enr, 9, rué de la  P a ix  París, 
h u  cada caja  hay  una noticia sobre el nao de la  V ELOUTINE.
L u  M adrid, por m ayor, A gencia franco-capafiola. Sordo. 31; por m e- 

Bor. Sres. P. G arcía, F re ra , M orales, M. M iquel, OcaOs, E scolar, O rtega 
y  P erfum ería  Ing lesa . » » 6GOTA Y REUMATISMOLicor y píldoras del Dr. Laville,

L a m edicación a n t ig o to s a  y a n t i r e u m a t i s m a l  del Dr. la v il le .  de la  facn l- 
1 * “ 3 títu lo  repu tada infalible desda 30 años acá, no  solo con-
A V recaídas Tal es su eficaci4 que bastan

dos ó tre s  cvcharadttas p a ra  cu rar los dolores más agudos
»“ i? "  conocidos, el del Dr. L aville  es el único que ha sido

opfracionea quím icas de la  Acade-
P ?  «0^'’ CmiTÍFICA T OPICULMEirrí

todas las garantías. Leer Io« num eresoa testim oni. a y el
frt<i a loa farm orino OssÍoh H cnry s l  final dfcl Hbrito que so dá g ra tis  en
todas las farm acias P rec io s; L icor, 48 r s ; P íldoras, 46 rs.

Z>r^t7w7/e *̂ *̂ **̂ *̂ °*  ^°^ ^*̂ *̂ *̂ *̂ e x í ja s e la  firm a del
Depósito general, P abís, P harm acit Céntrale D o r v a u U , %  rus de Jouu. Bü Ma-  

M IB por m ayor, A jen«a/^ro«co-«na^7a, Sorda, .‘U jp o r  m enor, 8 n s  M Miquel. 
Ocafia, B orrell, O rtega, Escolar, R, H ernández. 4 •

T al es la  doctri a  p ro fesada por el 
do- to r  H en ric tk  en 1 1 artíonlo á que noB 
re fe r mos, que no hace sino s«guir por 
todea partes las huellas de sus sábíot 
colegas los d o tto rt sT rousseau , Pidoux, 
O u h erie r, Contain, C nsteln tu , etc., quj 
Je han precedido e u la  apreciación c ien ­
tífica do las v irtudes terapéuticas d e is  
g r a ta  de m ostaza b lanca.— D.*. H en- 
rieck , do la fa c u lta d  de Pavía.

8 r. D idier, á  París: H e  p resen to  la 
g ran a  de m ostaza b lanca á  un g ran  rú< 
mero de m is clien tes a t-cad o s  por d ife­
rentes enferm edades y de cendiciones 
d iversas; los re n ltados han sido tan  sa­
tisfacto rios, y p ru eb an  con una elocuen­
cia ta n  deraoiitrativa las v irtu d es  d ep u ­
ra tiv as  y  curativas do este m td icam tn - 
to, que renuncio en teram ente á lus pre- V- nciones y  á la  descoiifianza que ante* 
m e in sp iraba  este m edicam ento. Me fo- 
m eto an te  estes hecho», y  tengo  la  ra- 
t'sfac.cion de u n ir  estes t '-f tim o o io sá lo í 
de m is (liítinguidoB colegas lo» eefiores 
T rousieaox  y P idoux.—D octur J .M .,d e  
la fa c u lta d  d« Paríe.

Depósito p ara  Espafia y  Co'onias, 
A gencia  franco-espafiola, 3 i ,  calle d d  
Sordo, M adrid.— U na ca ja  de 500 g ra ­
m os, 9 r8.;sei8 o a jts , 48 ra.

03
-D fl o  .
I "  s  sg ®
-a a  h h
8 s a®
es _ VN 4
«§ «'§ 
s -2 o 8
.2-13 . -T? O ► •« O I-  . g -«-> O H
'3 °
a S S á 2
0 .5 2 ®

•3 1  í - g ®te-o M 5 - -

a  > • g
V'C a  3

ao

• .5;

«Q

O h

•2 a  b
tt'r: <8
* g e-  © aCP W * V s

® _ •
h 1 § . '2  "
o  Í .2 -S

S .2  í:
1^,■S «

S  s g

. w>»© aso  _ .a

M •*“‘2o

a

O  «  a  
o  "O

i  3
“  o <3 <  »w
tó S.S
P  2 ®9 -ti 0  ;fiel B fl S se

B i  ««<8 2  -a

c8'

g  « “* L,

© ts »*0

§

i

Ayuntamiento de Madrid



las,
d .l
ra*

ALQUITRAN BARBERON
ALQ UITRA N S IN  NOM BRE  

ALQ UITRA N CON NORIBRE D E L  COM PRADOR
Unico conteniendo todos los principios balsám icos y arom áticos del A lqui­
trán  de Noruega. Im pide la corrupción del ag u a ; constituye u n a  bebida 
hig ién ica; previene todas las enferm edades epidémicas.

& S IS  :u n a  cuclxaradita en un  vaso de a jp iasaoad idaá  la  bebida ordinaria.

ALQUITRAN AROMATICO RECONSTITUYENTE
E x tr a c to  n o  a lc a lin o , b a ls á m ic o  c o n  C lo r id ro fo s la to  d e  c a l, p repa­
rad o  por B A R B E R O N , Fapmacéulfco de la Esbuela superior de París, 
Miembro d é l a  Sociedad de.em ulación deCieücras m édicas y farm aceiilicas.

T u b e rc u lo s a ,  A n e m ia s ,  D is p e p s ia s ,  E sco rb u to ', C a ta r ro  p u lm o ­
n a r .  — E n fe rm e d a d e s  d e  la s  m u je r e s  y  d e  lo s  n iñ o s ,  d e  lo s  n u e s o s  
y  d e  l a s  V ías u r in a r i a s .

Los servicios qu,e d iariam ente p restan  los fosfatos de cal, nos h an  decidido 
á dotar la  terapéutica de un  méeiicamento sLempre puro , exactam ente do-, 
sado é in stanfáneam ente absorbido. E l TehietQo que hem os escogido, es 
por si m ism o un  agen te  conservador que reúne k  las propiedades de nuestro  
cloridrofosfalo de cal las no m enos relevantes del A lquitrán  de Noruega.

N uestro licor de A lquitrán , preparado sin  adición a lguna  de a lcab , re­
presen ta  exactam ente u n  vaso de agua de A lqu itrán  concentrada del Codex. 
Cada cucharada contiene un  gram o de dQridrofosfato d e  cal.

T,A *  í A dultos  .■ 4 á  6 edeharadas pov dia añad idas á  la  hedida ordinaria. 
DOSIS I y i f i o s ; 4 fe 6 cucharaditas en  agua azucarada ó infusión de tilo.A L Q U IT R A N  C O íl Q U IN A  B A R B E R O N® F E I I R Í F L G O , T Ó M C O , A A 'T l.S É P T IC O , C I C A T R I Z A N T E  ^
USO INTERINO : El A lquitrán, pon'ifuiná previene y  cu ra  las calen turas 

m as rebeldes, abre el apeu to , d isipa lo§ dolores de cabeza, \^% fnfenaedadcs . .  \ TT._— .p a la b ra ,e s
de consti- 

so. R e e m ­
p la z a  lo s  m e jo re s  ' v in o s  4 #  q u in a  y  r e ú n e ,  á  la s  p ro p ie d a d e s  
s o b e r a n a s  d e  i a  QUItIA D E l  P E R U ,  la s  n o  m e n o s  re c o n o c id a s  d e l

ALQUITRAN DE NORUEGA.
u so  EXTliRNO : Constituye p a ra  e lio c a d o r , u n a  escelente agua para 

inyecciones; sus propiedades antisépM eas, cicatrixantes; k) hacJen ind is­
pensable p a ra  la  curación de Uaoas dff^ada^calaidvAia, mordediiras, corla- 
'duras, empeines húsnedos, s a r ta , íepra, úlceras, enfermedades del cuero ca­
belludo, comezones, g ra iw s, inflamaciones, e tc., etc.

ÍiT e o  i n t e r n o  : Dos á  cuatro  cucharadas g randes po r u n  
litro  de agua tom ada por la  m añana en  ayunas, ó en  las 
com idas, con la  bebida ordinaria.*

U s o  e x t e r n o  : M itad A lqu itrán  y  m itad  agua.
E xig ir que asi este  producto  como 

■los dom as, lleven  la  firm a ’
A n e m i a ,  C lo r o s is ;  E m p o b r e o i r m e n t o  c íe  l a  s a n g r e .

iviau ¿ iüHau agua» ^

im a e n to  a e  xa  s a n g r e .

E L IX IR  FERRUGINOSO BARBERON
C o n  c lo r id ro fo s fa to  d e  h lf t iro . — ■Combinación idén tica á  la  del

hierro en la  sangre.

____ luriila Uo iMiAU u u cu em u » uc/j cu
cuerpo m édico, tiene un  gusto de los m as agradables. Reem plaza cpn ven­
tá ja lo s  ferruginosos; se ábsorbe com pletam ente y se  conserva a l infinito.

Exactam ente dosado, puede tom arse s in  inconveniente á  todas horas. 
Sin embargo, es p re fc tib le  Comarlo e n d ó s is  de una copita después de la  comida. 
Asi activa la  d ígé ítion j sidndo á la  vez tdnico y reconstituyente. No cansa 
el estóm ago n i restrille  e l ^vientre., •

D ^ ó s Ü o s : BARBERON v C'a, fe Chdtillon-sur-I.oire (Loiret), F ra n c ia .- -P ^ e  
ílya»Tií y  Colonias, Agencia FrancohKspafiola, 31, calle del Sordo, Madrid.

T E L . Í  V I J I i á T P R I O - A B H I l I l T l .( V E J I G a T O E IO  E O JO  D E  L E  P í lE D a iE L ) . -
E sta ea la  p rim era  cónodiiia en Financia, la  m á sa p re c ia d a  p o r la s  ce le b rid a ­

des m édicas,, d a ta  de H a obtenido las más a lta s  recom pensas.
E x ig ir lav e rcU d ü ra ifia rc ad $ fáb rica  con d iv isiones  m é trioas, j lá n r m u L e p e r -  

driel. Por m ayor, P arú .‘64, we-.Ste. Croixde I t  B>‘e{onherie\ M ád rtd , Afc>íctrt/ríW- 
co-española, Scirdo, 31. PoriqenoT , Sroá. M. M iqiiel, 3 . O caña,¡ Escolar y  O rtega.

d e  S A I U I A Z I N  M l U H I í L j d e A I ^ X ^ n . i V o v ^ n e e  (F ra n c ia ) .
Curaefón segura y pronta de los r e u m a t is m o s  a g u d o s  y  c ró ­

n ic o s , como tam bién de la g o ta , lu m b a g o , e iá tie a , etc., e le . Precio: 
44 r '.  En general b asta  u n  frasco.

DepésMo «n P a r la , easas da MM.DoRVAULTetC'.PHiUPfBLBFEBVRg et C*.
E n  M ad rid , por m ayor, Agencia Franco-Española, Sordo, 31; por m enor 
M. M iqueljB. Ücafia, O rtega y lüco la r.

DE LAS

BEBIDAS G A S E O S A S
Guia próxllca.

T r a d u c id a  a l  E s p a ñ o l.
I.os inclustrialfis que se dedican á la 

ú til fabricación de Aguas de Seitz y de 
bebidas gaseosas en general, y los indi­
viduos (lue quieran  ocuparse de esta 
lucraüva industria , deberán procurai’se 
y leer con atención la Guia publicada 
por J. Ilcrm ann-Lacbapéllc.-^ ardadero 
Manual de instniockm  im ictíta , ijus- 
trada  con 80 lám inas, es el compañero 
indispensable’ del fabricante. E tjg ir  en 
cada ejem plar la  estam pilla de J. Ilei'- 
m ann-Lacnapel!o.

D irigirse n todas las librerías y en 
especial : M a d rid , n^es Meriy. Serra y  
Sivilla, 11 calle de S" M iguel; B a rc e lo n a , 
S''«*Merly. Sorra y Sivilla, 8. calle rtcMendi- 
zabal; P a r t s ,  áb  J.H erinann-Lachapelle, 
au tor'editor, 144. faubc Poissonniére, en­
viándolos 24 r* tn sellosó líbranzade cúrreos.

AVISO I M P O R T A N T E .
A los EfifiortB m édicos, ni clero, los 

den tis tas , los m aestios y  o tres p en o n as  
que deee ''rtn  obtener el diplom a de doc­
to r  ¿ de lic.-nciado de una nn iverridud  
ix t r a n j t ra .— D irig irse  con c a r ta  certifi­
cada á M E D IC U S , 13  . P la z a  d e l  
H a y ,  J e r s e y  ( I n g l a t e r r a ) .

JAl^ON BALSÁMICO (7?. I).)D E  B E S A  D E  N O K U E G Á .
Tónico, re frescan te ; sn uso d ia rio  im ­

p id e  y  co ra  todas  laa a fecc io n es  do la 
pie!. Frecio, G rs. H . BOCK de D E F E E ? , 
P arís , 26, ru é  O adet,—M adrid , por m a­
yor, A gencia fraDCo-cvpafiola, Bordo, 
31 ;ooT  m enor. S res. M orales, F re ra  y 
Perfum ería  In g ’caa.

BO AÑOS D E B U EN  É X IT O .

PAPEL.

1
P.4J2-íiS, míe Neuve Sa in t-M crry , 40.
C ontra los constipados, inflamaciones 

del pecho, dolores raumdlicos, lumbagos 
eíquinces, i/a¡7a«, heridas, quem aduras 1/ 
callos. Pe ven-'e á 10 rs. rodo y 6 medio 
rollo en todas U s principales farm acias 
de Espafia y  colonias.

Medalla de plata, París 1875.

CODÉINEaTOlU

i

II
L a CODEIIVA y  el TOLU feun idos 

tom ados bajo forma de . la r a b c  ó de 
P.-isla del iV ZED próporcionrm una 
meioria rap ida en  los casos de irrita- 

, CidííBS DEL PECHO, BRONQUITIS, RfiS- 
FRUDOS, TISIS, etc.

E n  M adrid, A gencia fran co -esp añ o ­
la , Sordo, 31; por m enor, Bree. Moreno 
Miquftl. Escolar. S. O caña y  O rtega.

Barcelona, Borrell herm anos.
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G R A G E A S
DE

inednllH de ero de la Sociedad de 
FariiiAcia «le l'arlfl. — Sepun los mas iliislres 
médicos, las GRAGEAS DE ERGOTINA se empican 
con el mayor éxito para facililar los partos, para 
comliiitir los fltijos uterinos y las hinchaziones 
(id úterus, las iiielhorraĵ ias, la epistaxis, las 
disenterias y diarreas crónicas, etc., etc., y la 

soludon de ErgoUna al décimo (Ergotína 10 gramos, Agua dUlilada 100 gramos] es uno do los 
poderosos hemoslaticos que posee la Mcdeeina.

ERGOTINA BONJEAN

G R A G E A S  1
DE 1

G E L IS tC O N T É I

Aprobadoa per la  Academia de medi­
cina de Parle, la eual, dos veces, a 20 abos de 
intervalo, ha constatado la superioridad que 
tienen sobre los demas ferruginosos solubles ó 
insolubles. Se emplean generalmente para el 
tratamiento de la clorosis, la anemia, la ame-

que se hace uso de los ferruginosos.
norrhea, la leucorrhea y en todos los catas en

J A R A B E  1
DE 1

l a b e l o n y e I

1 Este Jarabe, escelente sedativo y poderoso 
1 diurilieo h  lavez, se emplea, hace 30 años, 
1 con notable éxito por los Médicos de todos los 
1 países, contra las enfermedades organicasó no 

orgánicas del corazun, las hydropciias y la 
1 mayor parle de las afecciones del pecho v de

ner. Asma, Bronquilis nerviosas. Coqueluche, etc., etc.

Depeeito general de estos medicnnicntos t FARM ACIA l..ABE:LOIfTi:. e«ll« 
de Aboukir., » 0 , en Parle, y en las principales farmacias de todas las cuidadas. *

O J O S  Pomada autioftálmica de la viuda Farnier.

^ PARA QUITAR LA MASCARA Á LOS

FALSIFICADORES DEL HIERRO QUEVENNE
EEIOS AÑADIDO i  LA CUBIERTA QUE HA LIETADO EASTA U FECHA

Ademas de nuestra marca 1* La firma 
de fabrica, que xa es conocida; del

íd n r  iatenlor.

3“ La étiqueta eslam* 
paJa en i  colores cuyo 
fac.símile, impreso en 
negro, es adjunto.

rE R
Pour íTiter AVcontrefteont C 1
at Imltationa fn<ezirer oatca tn
iciquatti an TiQUftCre toiatc*

PAKIŜ

liOs fa lsificad ores esp en d en  productos q u e poseen  e l aspecto  
estertor d el H ierro Q uevenne y  que son en  realidad  im puros, 
in eficaces y  pern iciosos para la  salud.

Para curar ta Anemia^ el IDnipobre- 
eimiento de lo Nnnsre^los Celoros 
nalidoM y los Flujo* blanco*el lilSHRU
ÍL'lYEílMiepffimo, ti único qusha sido apro-

Deposilo gsneri] encasare EMILIO GENEVOIX
ru« de< BarltY EM L A S P R IN C IP A L E S  B O T IC A S .

h a d o  p o r  la  A c a d e m ia  d e  i f e d ic in a  < es íq8> 
nílamente superior á todas las denásprepa- 
raciones ferruginosas. > BtiDCHUlDir, catedrático 
ds U facultad de Nedi;iDa dsparis. limariede 1I{I9.SlflfrascodetierrocoiilaBedidaMpecial.
a ]  — 29Ígrageas..................  t »
S ( -  I lí -  ..................  1

^enta a l porm ayor en E spaña, .AgeDcia fraoce'espaficila, Üorilo, 31.NO MÁS OPERACIONES DE OJOS.
El AGUA O ELE8T E del doctor Rousseau, p ara  la  cura rad ica l de las enfer* 

medadea de ojos, ca ta ra ta s , am aurósis, inflam aciones, e tc ., fo rtifica  las vistas 
débiles, q u ita  la  g o ta  serena y  ap laca  los dolores, por m uy v ivos que sean. Las 
personas que aun advierten  loa efectos de som bras y  opacidades pueden estar 
seguras de recobrar ia  v is ta  en diez ó qu ince  d ías. E n  P a r í s ,  casa de 5 f*  P .  
P a u l B o n  (sucesor, J a r q u e t  d e  M a y ) ,  fa rm . 12, ru é  de S ain t-Peres.

P recio  en  España, A® r a «  fra sco .—En M adrid , por m ayor, A gencia  fran co - 
española, Bordo, 31« Por m enor, sus depositarios de M adrid j  provincias.

Se enouentra tam bién  en casa  de los m ism os depositarios el verdadero  OA* 
OHOU D I BO LO Q N E,pcr dem ás ú til á los fum adores. P recio , 3 rs.

LA  SO LU CIO N  ODÉT
disuelve los elem entos m órbidos de los 
pulm ones y c icatriza  las heridas pulm o­
n arias. M uy a p ric ia d a  por la  unanim i­
dad del cuerpo m édico, la  han  adoptado 
en los hospitales civiles y  m ilitares  un 
núm ero considerable de m édicos.

I B egularm enlo p rescrita  é n tre la  oli«n- 
' te la  m édica, p roduce de d ía  en d ia  nue­
vas consideraciones. (V éanse las obser­
vaciones en el Journal de medecine eteh i-

Remedió soberano con tra  las en ferm edades de los ojos y de los párpados, 
conocido hace y a  m ás de un siglo y  autorizado p o r decreto.

Desconfiar de las falsificaciones, que cunden en especial en E spaña. E x ig ir  
el bote défiarro vidriado  blanco con las in iciales V. F , , 
la c u b ie rta  de papel blanco eu que hay  la  firm a 
la a tad u ra  de c in ta  ro ja , m an ten ida  con un  sello eni 
lacre encarnado con la  le tra  T.

P ara  la  ven ta  al por m ayor, d irig irse al p ropieta­
rio  Af. Tkeulie'r ainé, en T h iv ie tt , F rancia  (üo rd o g n e).— En Espafia á  la  A gencia 
franco-española, Sordo, 31, en M adrid; por m enor, Sres. M. M iquel, S. Ocaña, 
Escolar y  O rtega.

ru r^ ta  p ra c tiq u e , La M arseille Médical, 
Archives generales de medecine.)

Cura, t o  solo las enferm edades de las 
vías resp ira to rias, sino tam bién  las de 
los huesos, la s  q u ib rad u ra s , denticiones 
penosas, raquitism o, escrófulas, etc.

Depósito genera l: Ph . E berlin , bonle- 
v a rd  de la  M adeleine, 1, M arseillo (F ran­
cia).—M adrid, por m ayor, A gencia fran. 
co-espafiola, Sordo, 31; por m enor, á  16 
leales, Sres. Borreil herm anos. Moreno 
M iquel, Sánchez Ooafia, E scolar, Ortega, 
Ju s t, y  en  las principales fa rm acias de 
E spaña. *

PRIMERA MEDALLA DE ORO
■.t LA ExFOSlClOM iHTIKNACIOnAL, PAHII, iM79.

Alcaloides, renenos y todos los medicamentos do.'ados
BiJO LA 

VOlUU DI
raiFARAftoi

rotGránalos j Grajeas
GARNIER-LAMOUREUX Y C“

Hat de 15 años de existencia han justifi- 
eado la superioridad do nuestros productos. 
' fanytrnuesfrose/fo.-VIÉ-GABNIER, 

farmacéutico, 913, rué Saínt-Honoré, París.
La Agenoia ñ*aneo-española, 31, calle del 

Bordo en Madrid, dA grA lls ía noticia ex­
plicativa de la eoiaposieioQ y empleo de

' t, loe (leposita-estos productos. Enprovincia, 
ríos de dicha Agencia.

VINO T JAR&IE lODOFOSFAUDOS DE
aU lNA FERRUGINOSA

da VIÉ-GARIV'IER
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Aquai
Agvai
AiiOífs
B ekax
Calvo
Calle
Campc
Cande
Gaste;
Gaste
COETE
Díaz i
íftOST.
Febee
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*POca cu 
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•liaa no fei
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