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El precio de la snscricioa es » pesetas el tnmestre en Madiid, »
elafio m Ultamoe y en el extranjero

dara principio en primeros de mes, en loa oficinas de este peiioUici”® caiiu a

=tfdraezZz “ ,nt7no'd 3
abiertas de 9 & 3 los dias no festivos.
Para anuncios y suscricLones en el extranjero,

FParls

1 frimp.h-c S el semestre y 15 el afio en las proTinciaS;
AN

pesetas
m-k eme mctélico —Puede hacerse la snscricion, que

»»». 35, cuarto ooguniofo U Uyuiorda- cu
ii|,i,, L os del eiro mutuo ¢ de letras de facil cobro, o, en fin,

N

conten,.,-!.. Ad.iniatr,eion . ofiein.. eatiln

a «ntivpdra 5% rué Taitbout.—Londres, 1, Cecn Street Strand.
. baaveclra, 6>, rué xaiunni”® L

ANUNCIOS NACIONALES.

Farmacia General Espafiola de P abio Perliyvndez Izquiekdo, €X-diimtado y primer oontnbii -
yente farmacéutico espafiol. Madrid, calle do 1 ontejos, niim. 6.

A LOS MEDICOS ESPADOLES

Aun cuando haca aBcs com ceia mis esfuerzos on favor de
la obra que realizan loa profesores de la ciencia de curar, ti
aCo 1874 habéis visto miado cerca lo que puede 'a coustsn*
ciay el patriotismo, y habéis comprendido que mis especia-
lidades son hijas de la ciencia y de la esporicnaa de talos
vosotros, tiendo yo el humilde obrero que ha llena o vuea-
triB indicaciones y vueatras exigencias.

El médico observa, estudia, concibe y exige, pero necesita
al faimacéutico que le siga en sus observaciones, en sus es-
tudios, en sos concepciones, y que al exigir lo ofrezca oporr
tuna é integramente aquello que imperiosamente ntcesits.

Antes los extranjeros es ofrec'an remedios para combatir
aquellas enfermedades que mas os hacen trabajar porque si
revelan contra los medios ordinarios, y vosotros aceptasteis
su consurao; pero hoy yo os he presentado una serie de me-
dicamentos de accidn evidente que hau hecho olvidar los de
«allbudeii los Pirineos, y mis especialidades no ron remeiioj
secretos, puesto que en casi todas si os dicela composiciony
habéis viito, como cuando me habéis pedido eeplio.acioliii8
para mayor conocimiento, por vuestra parta las habéis teni-
do francas y terminantes.

Me conocéis ya y be adquirido vuestra confianza, pcjque
el éxito ha respondido siempre & vuestros ceseos y a los
mios. Vosotros detorminais la enfermedad y dirigis la cura-
cién, yyo 08 he presentado la sintesis de los mtdicamouloa
més heidicoB y da accion mas fija, y aei ™ o®podéis qucjvr
de que me intruse en vuestro campo n\ os desdefiais de. mar
medicamentos acreditados do mi «farmacopea (Bpocial,« que
ospicbtin grandes tcrvicios cuando lo ordin-irio no lleta
vuestros deseos.

Ahora fijaos en los

a'roduetos de iiognl ioilado.

TodofiUsmédioli saben la impertan'ia del «extracto de ho-
jas frescas ce nogol.» Cuando yo empecé * ejercer mi profo-

aiou habia furor eu los médicos por el cocimiento y el extrac-
to de 'as hojas de nogal, y los primeros meses usaron el ex-
tracto del comercio y las hojas tecas de los herbolarios, aitn-
do su resultado nulo del extracto, algo notable del cocimien-
to; pero llegd la época de las hojas frescas del nogal, y pre*
paré alganas libras, y entonces losmélJiccste entasiasmaron
con el éxito; pero aun se resistian algunas enferme iades y
me exigieron combinar el «iodo» con el «extracto de las hojas
de nogal,)) y al ver los riBultados dijeron hé aqui el gran me-
dicamento. Pues bUn, tiene algo de stcret» el recolectar ias
~hojas Verdes del nogal» cuando tienen la saturacion de aus
jagos propios, elaborar ontoncea el extractoy combinarlo con
el «iodo» tan intimamente que encontrdis todas las ventajas
del «iodo» sin lus iuconvenientea y toda la ayuda del extrac-
to de hojas frts as de nogal.

Paos esi y no otra cosa son mia productos de «-xtracto do
hojas freacas da nogal iodado.n productos que perfeccionados
y én todas las fo mas como «jarabea, pildoras, myec< ion, po-
mada y emplasto,» han alcanzado un crédito tan extraordi-
nario que basteos aaher consumo al afio d scienti-.s arrobas de
hojas frescasde nogal, y hay afio que un mesan'esde la re-
coleccion 66 apuran las existencias. Agregad & Ofto que be
conseguido poner el jarabe & real Ja onza, puesto que el i ras-
co de diez y seis onzas cuesta 16 rs., y cumo estas enferme-
dades exigen larga medicacion pura extiuguirlas de raiz, con
cinco O Sfcis duros so tienen los medios que bin u'.a prepara-
citn en gran le escala costarian mas de 1.000 rs., y ved ahi
una faci idad para vosotros y para los enformop, y aun para
los farmacéuticos 4 quienes hago descuento quenoencoutra-
rian si ellos prepararan en corta escala la cantidad que cada
uno gasta al aCo, y ademas duefios son de prepararlo si al-
gnno creyera que tendria méas ventaja.

Los medicos espafioles han apreciado tiempre ios produc-
tos del nogal y mas desda que los encuentran en condiciones
inmejorables; peio Juriué, de Ginebra; el Dr.Peatdon de
Chamberv; el Dr. Negrier,de Angers porun ,adoy Ooindet,
Brera, Sablairolles, Bunaben, Manzon, Lugol y otros muchos
como voiotroa sabéis, han dado sus conclusiones sobre el lu-
cueslionéble ixHo do las preparaciones de la «hoja do nogal
y del iodo.» J

Son ol gran remedio contra el Ijnfatismo; eI g an trastor-
madorde los humores e?crofaloses; el gran alterante'que
cambia de un modo insenuble y sin producir ovacuacionfs el
estado lie los s6lidos y de los liquidos. Estos productos son ti
irran agento de combate dd escrofnlismo en to<l-s sus lor.*
mas. u’ceiaoioues, bnltos, lumoreS, céries, cncanijamiento,
debili'ad manchas, cicatrices, supuraoicnas, eic. Adumas es-
tcs productos extinguen todos los vicios humo/ehs que m-
fe-tau ‘a sungre y todos los efectos moibosos cuya causa es
an vicio humortl, una diatesis, una corrupcién, un ompobro-
cimiento de la sangre.

Asi es que no puede 80‘prenderoB el que con su uso se com-
batan vic oriosamente la «amenorrea» 6 fUjresion del flujo
menstrual, la «an~frodibia, ardores de orina, a ma nerviosa,
afecciones de la piel, de la boc.» y conmocién de los dientes,

«afecoiones» de la respiracién, de la gargaUa, del peclv,
urinariasy uterinas, o crofulosas. «Humores fno?,inampaTo
nes «afecciones» de los pechos éinfartos lacteos de Usiecu-n
paridas «:l;norrea, boocio ¢ broncocele=>, bronquitis,» bul-
tos bubones, caries de los huesos, catirros bronquia’, pul-
monal, uretral, uterinos vaginal. Clorosis, crm'izon. coccie-
ciones, dobi’idad general y del e.tomago, dosfalbcimiento,
retortijones, decadencia, mapet-ncia, digestionc” diticilep,
empobtec miento de la s”ngr), eateriliied, cai rbu o, esco-
riaoiones, es’roEulas, estomatitis 6 saUvaoicn mercurial, es-



trecheces e la uretra, orupcioDea, flatoe, fioresblan.as, ble>
rerragia, leucorrea, flujos do las sefioras, gota, granos, her-
P<s, bidropeeia, histerismo, litiasis 6 forma'jiou de la piedra
eo las vias urinaria». I'"fartos, laringiiis, Hagas, manchas,
opresion de pecho, paralis'a, prurito, raquit's, reumatismo,
saliTac-ioD de lasembarazadas, ronquera, rsroa sifilides, (i*

filis, sup'flfion de las reglas, tifia, tisis, lumorep, dlceras, ve-
néreo vahidos, vémitos de las ombarava ias. etc.

El tratamiento louede ser solo general ¢ al interior on unos
caeos 7 & la vez al ex'erior en otros.

El jarabe cuesta 16 r « frasco y le hay de nogal (dodo-fer-
ruginoson & 20 rs. cu'.ndo la eufaroi®dai requiera «nogal,
iodo y hierro »Las pildoras, de virtud igual al jarabe, 16 rea-
les frasco de ciento. La «nyeccion,» que es de efectos sor-
prendentes, & 20 rs. frasor; el emplast» paquete de &
OL7a 10 rs,y la pomada, frasco de seis oozaa 24 rs. EI me-
dico que quiera esplicacion fstensamd lapide 3/ la tiene &
vuelta de correo. Como queda dicho estos productos estan
acreditadisimos y su consumo es inmenso y cada vez mayor.

Fijaos también en lof

Autleatarralea «lo Icqulerdo.

Que t’enen la propiedad infalibluUe «cilmar la irritaciou,
de extinguir la inflamtcion de las membranas mucrs”c, do
normalizar los poros vo'viéndoles asus funcione», de facilitar
la eppectoracionn y por tanto de «jplacar y estinguin) la tos
y e”asmay de contener el flujo 6 destilacion de las narices,

-toca y pecho.
Se consigue la curacion pronta y radical do los constipados

coa ol «elixir antlcatarral» 0 coa las «pildoras anticatarralu
de Izquierdo, casi siempre en pocas horas y sinjbacercamai
sudar yjdesde luego & las pocas tomas van desapareciendo t*
duB les incumodidadoB propias de esa afeccion, de tal meDen
que sorprende la rapidez de la curacion. Se consigue la ara
cion de h-Btoses en el mayor numero do caeos, cnalquieraqgii
sea BJclase y condicidn, ya se presente ronca y fangosa,ji
sea tosdcognelu he, yaeea seca, convulsiva, entrecortada
la sofocacion, j asea ccntiona y pertini-z, ya sea catarraiéi
constipado, reciente 0 cronica. Curan la hronquiilH aguda
cronica, ronqueras, asma, catarros quo aun siendo tisis ind
pieutes no son tisis confirmadas y producen muy butnosit
sultados para mf®jorar y quitar molestias a los tisicos, y Bdl
raf-nto son de gra” utilidad ea tod-s las afecciones retpifi
tori-syeu sus multiples afecciones. Se manda esplicaciii
detallada al médico que lo pila. El «elixir anticat md,
frasees de 20 y 10 rs. para los que prefieren liquido™* 1§
«pildoras anticatarrales,» cajas de 20y 10 rs. para los g
prefieren solidos, y estas se remiten certificadas por 3 id
les mas. Ademas hay «jarabes de hipofosiito de cal,
sosa y de Morro a 12 re. frasco con formula de Churctil
muy util & les tisicos y a los predispuestos para conteneri
sudores, extinguir la tos, devolver & la economia el féafo
que pierde y el «hierro,» para cuando ademas ee necesi
hieiro como en los casqueticos y en las clorosis, eto. &
también «jarabe de brea,» & 8 rs. frasco, y «rodado» a 12n
y «agua de brea concentrad|5|ma » mejor que el licor debi
a 8 rs. frasco, y «iodada» a 12 rs.

NO MAS TISIS

PASTILLAS DE BELMET

CON PRIVILEGIO ESCLUSIVO.
REMEDIO UNICO Y EL MAS EFICAZ HASTA EL DIA CONTRA LA TISIS Y TODA CLASE DE TOSES.

Seis afios cuentan do existeccia las pastillas do Boimtt,
millares de cartas procedent s de todos los angulos de Espa-
fia, son tistimonius irrecusables, que couse'vamos, do sus
admirables efectos, cart-s quj vamos publicando en nues-
tros anuncios.

El numeiito dij«rio de eu extraordinario consumo ac cii-
tén que, por coda ceso en que las pastillas de B Imet no
hayan dado el resultadogue era da esperarse, hay mil de sus
prodigiosos efecros. Tod</S los princpales farmacéuticos de
Madrid y de p ovin?ias nos bouran hoy coa nurn™rosos podi-
dos y srendo ala v>z nuestro rdopo ljario9, marcha que priri-
o'piau aseguir loamss acreditacos faun icéiiticoa deLondre--,
Lisboa Oport), Rio-J.-m.-iro Montevidr.oy Rio jle la | lata.

Retiramos la carta dt-l Sr. Marco, para dar cabida ron el
mayor gusto a la del distinguiflu pioiosor D Vicente Burrou
y Vazquez, p-feona muy conocida en etta coito, y dice asi:

«Seflores Monioro y Haiz.- Madrijl y Enero 2 de 1875.—
Muy fiefiores mios y de mi consi ieracion: Ua sc-narniento da
gratitud y por haoer hitn ala huma ilal, me muevo ap”r-
ticip”rits « feliz resultado de sus PU5iil!fl.s de Be'.mct ea la
curacion de mi sefiora madre, aatoriz-ndo a Vds. lapuhlica-
tion de estacarta para que at-i legiio a noticia de las infini-
tas personas que me conocen e:i eota coito y convenga a los
que sufran paddcim’ent’ s com- i del gn i mo ocupo.

Haca mochos afios gao mi madre venia padecif-nd  espo-
cialOiCBe en les inviernos, fuertts catar oj que al hacerla
sufrir mocho, ponian en peligro su existencia. Juzgando quo
esto era achaques de su vejez (8.3 afios), creimosin. urable su
padeeimienlo. En el pasado Octubre dieron de nuevo princi-
pio ks anfrim’eDtw, pero d3 uni manera grave, al venir

acompariados do una tos constante, esputos sanguinolefitos,
6re y falta de apetito, la pasieron on tal estado que se
confié de salva'la. En esta si.uacion, y agotados los modi®
empleados antea en su cumeion, aoaoi a las Pastillas de id
met, con prca coufialza, es vi tdad porque & su estado g**
83 rounia lo avanzado do su edad, I'routo tuve ocasion
gue mi desconfianza y la de mi familia desapareciese al
B-rvar que antes de concluir la eoferma de tomar la pifig
caja de pastillas, se conocio notable a'ivio, dBsap8recieD”
luego U tos por completo y asiuiiaino la es ;e toraciou,
niendo aputitoy volviendo & recobrar su ha_bltual animaci‘l
y encolitrandtS3 ajtujlmeatebuenayrobuBticuantosued»”
p. rmito.

Todo lo cual poue en su conociinieuto, en prueba
nuettra gratitud y pa’a su satisfac-ion, su afectisi'!™
S S. Q B. S M. -Vicente Itarrony Vazquez —S{C callejon’
Leg*n|t09 2, prtncip-1—Madrid.»

trecio de la c; :ija, 30 rs., y en podidos de seis cajasse rBW
ja el 25 por IOQ.

Son fals.”8 las cajas quo no lleven la firma y rubrica
Sres. Montero y Saiz, j la litografia del pastor on co“®
Las pa-tilas verdader¢8 llevan grabado por un lado «®®
tero y Sdz,» y por otro «Pastillas Belmet.»

Plintos do venta en Madrid.—Farmacia de los Srea
tero y Saiz, Corredera Alta, 3, y Pez, 9; D. Benigno
gne?, calle de la Abada, nura. 22, farmacia, y en todas
priacipal-‘8 farmacias de Espafia y del ex'ranjero, cuyos
posita.ios anunciamos el 3:) de cada mea. Toda lacorrespc®
dencia y p)didos se dlIriglrau en esta fArraa: Srea. Monteriii
Sa'z, Corredera Alta, %y Pez, 9.—Madrid. (122)
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REVISTA DE LA SEMANA.—Movimiento cientifico.—Comi-
sion.-SECCION DE MADRID.—La obstetricia en Espafa.
—Los nuevos agentes terapéuticos.—Los climas célidos en el
tratamiento de la tuberculosis pnimonar.—SECCION PRACTI-
CA.—Caso notable de ostoosai-coma; amputacién del muslo por
an tercio inferior, & consecuencia del mismo.—Hospital de la
PrincesarCUnica médica & cargo del Dr. Cortezo: un caso de
escorbuto.—PRENSA MEDICA.—La teoria teldrica do la di-
seminacion del colera.—¢Es el iodo un agente antivirulento?—
El hidrato de broraal comparado con el dedoral,—PARTE OFI-
CIAL.—Muinisterio de Marina.—Real Academia de medicina do
Madrid: Programa de premios paca 1876.—VARIEDADES.—
Unacuarinm,—Gaceta de la aaZwWi jjuiZiii.—Estado sanitario
de Madrid,—cCvoénica,— Vacantes.-AAnuncios,

Movimiento cientifico.— Comisién.

Al quietismo que poco ha hicimos notar en la
esfera cientifica, ha sucedido laudable movimien-
to: la calma y el descanso que entonces reinaran
han sido reemplazados por la vida, la animacion
y el calor propios de las discusiones academicas:
era una tregua tan necesaria a las Sociedades
como necesario es el suefio & nuestro organismo.
Las Academias abren de nuevo sus puertas €
inauguran el curso académico de 1875: tras la
inauguracion de la Sociedad histolégica, de que
no ha muchos dias dimos cuenta & nuestros lec-
tores, la de la Real Academia de Medicina, que
con la acostumbrada pompa se verificé el pasado
domingo & la una de la tarde, dando en ella cuen-
ta, a nombre de lajunta directiva, délos trabajos
que durante el afio anterior han ocupado & tan
respetable y sabia Sociedad, el secretario perpé-
tuo de la misma Dr. D. Matias Nieto Serrano, y
leyendo despuées el académico de namero don
Sandalio Pereda el discurso de reglamento, que
Terso sobre el siguiente tema: «Consideraciones
liédicas sobre el movimiento de la poblacién en
general y de Rspafa en particular.» Ambos tra-
bajos fueron sumamente notables, como era razo-
nable esperarlo de los autores & quienes estaban
encargados y agradaron enestremo & la distingui-
da concurrencia que llenaba el local. Por esta ra-
z0n, a pesar del camulo de original que nos abru-
ma, procuraremos insertarlos integros en las
columnas de nuestro peridédico para que puedan
apreciar la verdad de lo que decimos los muchos
lectores que no tuvieron la suerte de acudir & tan
solemne acto.

Dicha sesion inaugural termino con la adjudi-

7 DE Febrero de 1875.

cacion de los premios otorgados a los autores de
las Memorias cuyos lemas publicamos en uno de
los pasados numeros, y leyéndose el programa de
10s que se han de conferir el afio 1877, declaran-
do por fin el presidente, Dr. D. Francisco Alonso
y Rubio, abierto el curso académico. Esperamos
que cuanto antes reanudara sus tareas dicha cor-
poracion, y continuara la interrumpida € intere-
sante discusion acerca de la albuminuria.

La Sociedad histolégica por su parte no se da
tampoco un momento de reposo, siendo varios 10s
sefiores que tienen pedida la palabra, ya en pro,
ya en contra, para dilucidar el tema puesto & dis-
cusion por el Dr. del Busto: defensores del epite-
liamo unos y del conjuntiviamo otros, todos jove-
nes, ardientes y henchidos de entusiasmo, comu-
nican tal animacion y vida & la Sociedad, que aun
al mas despreocupado y descreido le inspiran fé
en los adelantos de la ciencia. En la ultima sesion
hizo uso de la palabra nuestro co-redactor sefor
Cortezo, atacando con gran copia de datos y con
poderosos argumentos las doctrinas epitelistas, y
defendiendo que la célula embrionaria, formada
por el tejido conjuntivo, era la primitiva, la que
daba origen & todos los otros tejidos. La concur-
rencia, que era numerosa, aplaudio al finalizar el
discurso de nuestro amigo, acerca del cual no de-
cimos mas por razones que sin duda apreciaran
en lo que valen nuestros benévolos lectores.

__A su debido tiempo dimos & conocer nuestra
opinién sobre el proyecto de Casa de Maternidad
que la nueva Diputacion pensaba erigir para per-
petuar el recuerdo del restablecimiento de la mo-
narquia, pensamiento que luego ha modificado,
dando preferencia a una casa de expdsitos, quizas
porgue de todas maneras se trata de una obra que
ha de levantarse en algun punto de la nuevamen-
te coronada villa 0 de sus arrabales. Pero seade
esto lo que quiera, nos choca en estremo que en la
comision nombrada para entender en este asunto,
compuesta de los sefilores marques de la Torrecilla,
D. Manuel Maria Alvares y D. Francisco Cubas,
no se haya dado entrada & ningin médico, siendo
asi que forman parte de dicha Diputacion tres de
nuestros comprofesores. A bien que en cambio
cuando se trate de nombrar una comision de Ha-
cienda, por ejemplo, seran elegidos estos seriores
y eUminados los economistas, obteniendo de este
modo la gran ventaja de que nadie entienda cual
corresponde de las cuestiones en que haya de in-
tervenir. jAsi se arregla todo en nuestra patria!

Dbcio Garlan.

S ik o,
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LA OBSTETRICIA EN ESPANA.

Bajo tres puntos de vista vamos hoy a considerar
el estado presentedelaobstetriciaenEspafa: |.° per-
sonal que se dedica & este ramo del arte médica]
2®ensefianza tedrico-practica del mismo, y 3.° gjer-
cicio de la profesion. -

I.° Poco hace, en 6 de Diciembre anterior, reci-
bimos una carta y un articulo de la profesora en
partos dofia Pilar Jauregui de Lasbennes, rogando-
nos en aquella la publicacion de este, que remitia
también a E| Anfiteatro anatomico. Aun cuando
nuestro deseo era el de complacerla, nos lo impidie-
ron por entonce.s las dificultades siguientes: la abun-
dancia de materiales, cuya publicacion era sin duda
mas urgente; la circunstancia de habernos precedido
otros periddicos en la insercidn del articulo, acostum-
brados como estamos k no ocupar las columnas de E I
AIGLO con escritos que hayan visto la primera luz en
las de otros colegas, y finalmente el deseo de consig-
nar de paso nuestras opiniones propias. En el pre-
sente articulo hemos de dejar satisfechos los deseos
de nuestra apreciable articulista.

JQuoé personal tenemos hoy dia en Espafia, no sola-
mente para la asistencia y auxilio de las mujeres en
las grandes y medianas sino también en las pequefias
poblaciones? Bien examinado este punto, y dejando
los intereses de clase & un lado para elevarnos a los
muy sagrados de la humanidad, hay que reconocer
que este servicio publico yace en muy lamentable
descuido, y aun pudiera decirse en criminal abando-
no, hasta el punto de poder muy bien influir, a la
larga, en la poblacién del reino.

Dos solas clases reciben autorizacién legal, entre
nosotros, hace ya veinte afos, para ejercer la obste-
tricia: los modico-cirujanos que salen de las univer-
sidades y un cortisimo m\mero de mujeres & quienes
se otorga el titulo de matronas 6 parteras. Pero es
un hecho de indisputable verdad, que entre los mo-
dicos son rarisimos los que se dedican con alguna es-
pecialidad & la tocologia, por cuya razén sucede, aun
en Madrid mismo, que muy pocos merecen el dictado
de verdaderos tocélogos. Diseminanse por todos los
angulos de Espafia los modicos que cada afio produ-
cen nuestras Facultades de Medicina, si no abundan-
tes, por lo comdn, en conocimientos tedricos, mucho
mas escasos todavia en los practicos, tan esenciales
tratdndose de un arte que exije habito, que requiere
llevar la vista en las yemas de los dedos, yque en la
repeticion de actos encuentra la apetecida habilidad,
sirviendo a la razén de seguro guia en los casos apu-
rados; y sucedo que ya sea por efecto de aquella

insuficiente instruccion, ya por lo comprometido,
penoso & ingrato del ejercicio de la obstetricia,
ya por confiar, quizd excesivamente, en los solos es-
fuerzos de la naturaleza, eluden cuanto pueden la
asistencia & los partos, encomendandola a los practi-
cantes 6 & las mujeres que en cada pueblo, carecien-
do de todo conocimiento, se dedican al servicio e
las parturientes. Y los pueblos mismos favorecen,
ignorantes 0 codiciosos, esta dafiosa tendencia, o
recurriendo & los maddicos fuera de los casos apu-
rados, cuando quizés sea el mal de remedio muy difi-
cil 6 enteramente irremediable.

Asi en las grandes como en las pequefias poblacio-
nes prestaba antes la clase de cirujanos muy buenos
servicios, pues que contaba con regulares estudiosy
aun alguna practica adquirida al lado de sus maes-
tros; pero esa clase ha desaparecido casi por comple-
to, sin que la reemplace otra, y cada dia ha de ire
notando mas y mas el vacio que en este punto deja,

¢No es digno asunto de un legitimo y formal Go
bierno el de satisfacer esta necesidad publica dek
mejor manera posible? Es muy cierto que no habra
quien lo niegue con respetables y valederas razones,

El personal, pues, que hay actualmente disponibli
en Espafia para la asistencia & los partos, ni es sufi-
ciente, nicuenta, en su generalidad, con las apeteci-
das condiciones. Mientras que los mddico-cirujano:
desdefian, por punto general, la practica de la obste-
tricia, las pocas matronas que hay no alcanzan a Heral
ni siquiera una minima parte de las necesidades pi
blicas.

2, Y noeslo peor que la mayoria de los madi-
cos so desentiendan del arte obstetricia, y que
matronas O parteras escaseen tanto: es lo mas b
mentable que la ensefianza de la obstetricia recibid*
por aquellos y estas es de todo punto insuficieute,
Los méas de ios madicos salen de la Facultad con ue*
ligeras nociones tedricas y sin conocimiento préactico
alguno en tocologia. Han visto remedar quizas €
parto natural y algun caso de distocia en el maniqui®
han asistido a una sala donde habia algunas mujerc*
esperando que llegara el momento de ser madres; hen
visto otras que acaban de alumbrar una criatura, bien
sea por obra exclusiva de la naturaleza 6 con mayo®
0 menor intervencion del arte; pero no han hecho re-
conocimientos repetidos, ni tienen posibilidad de dis
tinguir las diversas posiciones del feto, ni han visto
parir & una mujer y prestarla aquellos auxilios o
su estado requiere, ni menos han presenciado parto
manual ni instrumental que les suministre Gtil ense-
flanza. Quizas ha trascurrido un curso, el afio clinico
entero, sin que el profesor haya presenciado un parto
laborioso y mas 6 mono,s dificil, por no ocurrir esto®
en la hora de la visita, ni ser facil empresa la de H®
marles cuando sobrevienen, y mucho monos a i
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alumnos. Solamente los internos presencian de ordi-
nario los partos que ocurren,y eso en numero insufi-
ciente para suministrarles provechosa ensefianza.
Los demas es muy casual que asistan 4 un parto, y
mas casual aun que intervengan de manera alguna.

Y siesto acontece conlos quevan & ser pronto doc-
toresy poco despuésquizas aspiraranda una catedra de
tocologia, ¢qué ocurrira & las que limitan sus aspira-
ciones al titulo de matronas? Cualquiera las da unas
llgerisimas nociones puramente tedricas, apenas su-
ficientes para salir sin quebranto del exdmen ligero,
brevisimo y nada practico a que se las somete,y pro-
vistas de su titulo comienzan & ejercer la profesion a
queliis autoriza.... A lo sumo habran podido ad-
quirir en si mismas algunas nociones topograficas
mas 6 menos profundas que hubieran debido encon-

trar en la sala de diseccion.

Hay que confesarlo , por mas doloroso que sea, la
ensefianza del arte obstetricia deja en nuestro pais
muchisimo que apetecer, y estd reclamando mucho
tiempo hace una muy radical y bien entendida re-
forma.

Pero ¢como dar entre nosotros una ensefianza prac-
tica, copiosa, siendo tan mezquinas las clinicas en las
Facultades, y desperdiciandose, como se desperdi-
cian, los elementos que suministran los.hospitales,
las casas de maternidad y la asistencia domiciliaria,
fuentes de donde debiera emanar principalmente
aquella?

Mientras no se pongan de acuerdo y en completa
armonia los ministerios de Fomento y Gobernacion,
encargado aquel de la ensefianza 'y este de la bene-
ficencia y sanidad, tenemos por imposible que se uti-
licen convenientemente los elementos de ensefianza
practica que los establecimientos benéficos suminis-
tran. Por esa divisidn artificial, y amenudo violenta,
que la divisién del Gobiernoy laalta administracién
origina, se hallan perturbados en gran manera, y sin
remedio facil, algunos importantes ramos.

La asistencia domiciliaria"en Madrid, podria cons-
tituir una excelente policlinica donde hallaran cum-
plida ensefianza practica no pocos alumnos de Medi-

cinay buen nimero de parteras; pero lo cierto es-que
quedacompletamente perdiday esteril bajo el punto
devista de la ensefianza. Y nada digamos de la Casa
de Maternidad, etc.

Faltando, como falta, segun dejamos manifes-
13do, personal suficiente y con la instruccion que
conviene para la asistencia publica puntual € inteli-
gente que en el ramo de obstetricia importa tanto a
las familias y a la sociedad entera, no puede menos
do originarse dafios de suma trascendencia. En los
pueblos de corto vecindario, se ven las mujeres muy
amenudo privadas de loa auxilios y el consuelo que
proporciona la asistencia do una persona inteligente
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y experimentada, teniendo que resignarse & parir
solas, con la ayuda y compafiia de alguna parien-
ta, vecina 6 amiga, 6 & recurrir & un tosco practi-
cante 0 ministrante, cuyas manos asustan, y ente-
ramente raido de todo conocimiento en obstetricia.
Y aun en algunos que tienen facultativo de medi-
cina, desdefia este la asistencia a los partos, enco-
mendandola a mujeres ignorantes 0 & burdos practi-
cantes y sangradores; lo cual no es de estrafiar para
quien conozca lo pesado y molesto de la practica de
la obstetricia, y lo incompatible que es con la asis-
tencia a los enfermos do afecciones agudas que re-
claman frecuentes visitas, meditacion y estudio.

Ni en las grandes poblaciones pueden los médicos,
siquiera se dediquen especialmente & la tocologia,
emplear el largo tiempo que muchos partos reclaman;
por la necesidad en que se hallan de atender & mas
de uno, y por lo embarazoso y molesto de una asis-
tencia que suele tener ménos de cientifica y profe-
sional que de personal y puramente domestica.

Veéase aqui la causa de que muy pocos medicos se
dediquen & la obstetricia, de que casi todos larepug-
nen y la desatiendan. Parece que la dignidad del
hombre, y & mas de esto la dignidad de quien tras
largos estudios ha adquirido el diploma de licenciado
6 doctor, se deprimen extremadamente descendiendo

a cierto género de servicios y cuidados que reclama
el estado de las parturientes. Digaselo que quiera,

un doctor borlado, un licenciado, un hombre de cien-
cia, formal y digno, hacen muy desairado, humilde y
aun ridiculo papel, ejerciendo funciones mas pro-
pias de mujeres convenientemente instruidas para
desempefiarlas con acierto.

Pero ¢como es que tanto escasean en Espafia las
rriatronas 6 parteras? ¢Tan escaso es el pudor eu las
mujeres que han de parir, que prefieran la asistencia
de los hombres & la de un individuo de su sexo con-
venientemente instruido? Y al contrario, y por efec-
to de una contradiccion inesplicable, ¢es el pudor tan
excesivo en las jovenes, que las retraiga del estudio
y ejercicio de esa profesion?

Nosotros explicamos el hecho de la falta de profe-
soras de obstetricia en Espafia, por la inexistencia do
una ensefianza bien dirigida, por el crecido numero
de cirujanos de clases luiinildes que las han suplido
hasta el presento haciéndolas innecesarias, y por las
trabas y dificultades que las leyes y las costumbres
han opuesto & su creacion en numero suficiente.

Como la carrera de riKiUwias es brevisima y vi-
ciosa en extremo, pues en la realidad no reciben
la ensefianza tedrica y menos aun la practica que
se requiere, lo cual no puede ocultarse a nadie, ins-
piran poca confianza y se desdefian muy general-
mente sus servicios. Elévese esa ensefianza & la altu-

ra que debe tener, y poco tardaran en ser justamen-
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te estimados los servicios de una clase utilisima.
Cuando mas valgan, seran, sin duda alguna, masy
mas generalmente estimadas.

Porotra parte, es indispensable facilitar esacarrera,
después de haberla reorganizado 6 mas bien creado,
venciendo las dificultades con que el bello sexo ha
tropezado hasta el diay sigue aun tropezando en
nuestro pais. Aqui encaja perfectamente un buen
trozo del articulo de la Sra. Jauregui a que dejamos
hecha referencia. Veamos cOmo a este propdsito se
explica:

«Dije enténeos, y lo repito ahora, que el arte de
los partos debia ser ejercido, lo mismo por las sefioras
casadas que por las solteras (pasando estas de veinte
afos), pues no veia motivo alguno intelectual ni mo-
ral que pudiese impedirlo, siendo ademéas un medio
honroso de subsistencia para aquellas jovenes que se
sintiesen inclinadas al ejercicio de esta especialidad,
la que estudiandola con aprovechamiento en ella, poe
drian ser muy Utiles & sus semejantes y enaltecer la
tocologia con el poderoso contingente de su aprove-
chamiento.

aY ahora afiado que debe cuanto antes dictarse la
medida conducente para que las jovenes solteras pue-
dan matricularse en el estudio de parteras, con cuya
medida daria el Gobierno una gran prueba de amor &
las ciencias médicas y & la humanidad afligida.»

Es muy cierto cuanto acaba de sentar esta aprecia-
ble profesora de pai'tos. ¢Debe presumirse siquiera
que una mujer que pasa de 25 afios, casada 0 viuda,
Se ponga & seguir una carrera, siquiera sea cortay no
dificil? ¢(No es probable que cuente la casada con me-
dios de.subsistencia, y tenga que atender por otra
parte al cuidado de su casa y familia, por cuya razén
pocas, muy pocas, podran dedicarse al ejercicio de
matronas? ¢/No es natural que las viudas sean, en su
mayor namero, de edad que eseeda de los 30 afios,
muy avanzada ya para ponerse a estudiar, aun cuan-
do se vean en necesidad muy estrecha, y aun supo-
niendo que no tengan que acudir de otra mas peren-
toria manera & la subsistencia de sus hijos?

Las carreras se emprenden y se siguen en lajuven-
tud, y la mujer ha de llevar por objeto, al emprender
la que nos ocupa, colocarse en aptitud de ganaj' por
si misma su subsistencia, sin necesidad acaso de ha-
cer un mal casamiento para no verse en el desamparo
y la miseria.

Y carecen de fuerza los escrapulos de inmoralidad
que pudieran alegarse, por cuanto & los 20 afios, y
provia la autorizacion paterna, bien puede la mujer
estudiar mas 6 ménos completamente la organizacién
y funciones de su propio ser sin que por eso se ofen-
da su pudor, sobre todo siendo la ensefianza publica,
dandose en establecimientos & propdsito, y suminis-
trandose quizas por individuos de su propio sexo.

¢No estudian medicina en casi todas las naciones mu-
chasjévenes que apenas han llegado & la edad déla
pubertad, y concurren & las salas de diseccion, alas
aulas y & las clinicas juntamente con ios estudiantes
del otro sexo? Omitimos sobre este punto, para o
hacernos cansados, otras muchas consideraciones g
nos ocurren.

Mas al propio tiempo que se piense en fomentar la
ensefianza de las matronas y en abatir los obstaculos
que impiden & muchisimas seguir esa carrera, pro-
porciondndose con ella un honrado modo de vivirj
prestando & la humanidad importantes servicios, hay
que pensar en darlas colocacion y empleo.

Con sobrada razon advierte la conveniencia de @
medida la ya varias veces mencionada sefiora dofa
Pilar de Jauregui, proponiendo que se nombre me-
tronas por distritos, & imitacién de lo que se hace e
Paris, donde prestan excelentes servicios. «Las ma-
tronas de distrito, afiade, pueden ser en efecto Utiles
a las clases menesterosas, sirviendo de ayudantes
habiles 4 los mddicos de la Beneficencia municipal,
pues les evitarian mucho trabajo sirviéndoles pan
asistir a las parturientes pobres, tanto de dia como ¢k
noche, con €l celo que tanto distingue & lamujer en
cargada de la asistencia de los enfermos. De esi
modo se ampliarian los estudios tocologicos, teniendo
ios maédicos precitados y los de la practica civil, €fi-
caz cooperacion en las matronas, pudiendo ellos aten-
der directa y plenamente en los partos distécicos
mientras,aquellas atendiesen a los fisioldgicos.»

Estendida esta intervencion de la mujer en la asis-
tencia de los partos a todas las grandes poblaciones
de Espafia, y aun alas pequefias, pues que en no poodti
pueblos podrian crearse plazas de matronas, hallarian
muchas desde luego ventajosas colocaciones. Y va-
riando mas 6 ménos pronto las costumbres, se veria
sin mucha dilacion que las matronas prestaban bue-
na asistencia & la generalidad de las parturientes, y*
por si solas, en los partos naturales y exentos c
compromisos, ya acompafiando y prestando a los mé-
dicos eficaz y provechosa ayuda.

Entdnces se dedicarian estos sin tanta repugnan-
cia al arte obstetricia, y le cultivarian gustosos oo
ventaja propia, del arte y de la humanidad.

Considérense, en fin, los beneficios que una bien
entendida reforma en este sentido ofreceria & la mu-
jer, que hallaria en el ejercicio de esa profesién me-
dios de subsistencia y ocupacion util.

Una vez establecido 6rden semejante de cosas, ha-
bria de sobra medios eficaces de ensefianza précticat
el arte tocologico haria en nuestro pais notables pJO
gresos, y se pondria término al funesto abandono eu
que suele dejarse & las mujeres de las clases pobren
y alaintrusiénruda y grosera, todavia mas funesta-
iQué de bienes podrian seguirse de aqui para la so-
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ciedad, que presencia como impasible las muchas
desgracias debidas alafalta de oportuno auxilio $la
ignorancia de las personas que sin los mas precisos
conocimientos se meten & intervenir, quizas en oca-
siones muy dificiles!

Creemos que basta lo expuesto, por una parte
parallamar la atencion de los que en las esferas ofi-
ciales se ocupan de la ensefianza de las ciencias mé-
dicas, y por otra para dejar colmados los buenos de-
seos de la Sra. D.”* Pilar Jauregui de Lashennes.

. V.

LOS NUEVOS AGENTES TERAPEUTICOS.

La prensa extranjera, las sociedades cientificas, las
obras recientemente publicadas, en una palabra, todos los
medios que posee actualmente la ciencia para publicar
los adelantos y descubiimienlos que estima como Uti-
les respecto & la Medicina, nos anuncian todos los dias
nuevos agentes terapéuticos con aplicaciones calurosa-
mente defendidas y capaces, segun se asegura, de comba-
tir con éxito estados patoldgicos, cuyo tralamiento
no se encuentra fundado en bases suficientemente s0-
lidas.

Los nuevos procedimientos sintéticos que la quimica
emplea dilatan el campo de los compuestos que la nalu-
turalezd misma, aun en sus riquisimas y variadas colec-
ciones, no siempre presentd; y precisamente en estos
compuestos artificiales han tratado de encontrar algunos
clinicos modernos preciadas condiciones, que les hicie
ran estimables bajo el punto de vista de sus aplicaciones
en la Medicina. La propilamina, el clorhidrato de tri-
metilamina, el hidrato de doral, el nitiiLO de ainilo y
algunos otros cuerpos, que habradn de proporcionarnos
Ocasion para estudiarlos con deteDimiento, han dado
materia para numerosos ensayos, Yy origen & ilusiones
desvanecidas unas veces y robustecidas otras por los
resultados de la practica y de la observacion. Cada dia
tenemos lugar de que llegue & nuestros oidos el aplau-
so que un nuevo medicamento levanta, y rara es la oca-
sion en que al lado de las alabanzas que le preconizan
no se presentan las observaciones mas 0 menos juiciosas
fine vienen @ empanar el sonriente porvenir de sus apli-
caciones. En medio de este movimiento cientifico, dificil
le es & un espiritu imparcial el poderse librar dd conta-
gioso torbellino que conduce, 6 & una credulidad perni-
ciosa 0 & un excepticismo poco plausible, cuando no tiene
por fundamento una practica ilustrada unida al perfecto
conocimiento de los asuntos que se discuten y de los me-
dios cuya conlraversion ocupa a todas las Inteligencias
fiue con verdadero espiritu investigador se dedican al es-
tudio de los grandes problemas que prcocup iii la mente
de los pensadores y de los amigos de la hutuauidad. Uni-
camente podra servir de guia en medio de las encontra-
das corrientes que dominan en este critico periodo de 'a
historia de la Medicina, la mas imparcial actitud, el cri-
terio reposado y el animo que, desprovisto de ideas pre-
concebidas, trate Unicameoie de encontrar en el tiempo,
el resultado de las discusiones, en la practica y en la
Observacion la Gltima palabra que puede provechosamen-
to Conservarse en cada uno de e-los parciales debates.

.El deber del periodista, y especialmente del periodista
cieniilico, abarca en todos estos puntos los aspectos que
ijo deben en modo alguno desdefiarse. Es el primero el
00 dar & conocer cada dia las innovaciones que se irilro-
ductn en el ramo del saber, & cuyo cultivo se dedica; es

sequndo, el de sintetizar, pasado algin tiempo, cuando
Ja la practica y la experimentacion han podido suminis-
trar resultados verdaderamente fructuosos, las conclusio-

nes que puedan aprovecharse por las personas que, dedi-
cadas a la practica de las profesiones, carecen del espacio
exigido por estos penosos estudios.

La primera exigencia se encuentra, & nuestro juicio,
llena en las columnas de nuestro semanario por el cuida-
doso esmero que siempre ponemos en proporcionar &
nuestros lectores todas las noticias, todos los adelantos,
todas las ijeas que en los periddicos, en los folletos, en
los libros, en las sociedades se vierten incesantemente.
El segundo deber pensamos llenarle publicando, después
de pasado a gun tiempo, el resimen de lo que en cada
materia creamos Util y aplicable, 6 lo que deba conside-
rarse como inutil y poco provechoso, dando siempre las ra-
zones que nos induzcan a fundar nuestras opiniones, que
nunca pasaran de ser completamente personales, por mas
que procuremos cimentarlas en el resultado de la prac-
tica general, unido al de nuestra propia experiencia, por
mas que esta ultima sdlo pueda figurar en lugar muy se-
cundario.

Nos proponemos, pues, publicar una série de conside-
raciones relativas & algunos agentes terapéuticos que
preocupan la atencion de los hombres investigadores, y
como quiera que nuestro deseo es el de cefiirnos mas (
una marcha practica que a la que realmente nos habian
de imponer las condiciones tedricas, en vez de conside-
rar cada agente en particular 6 cada uuo dentro de la es-
cala quimica de agrupacion que le correspondiera, los
consideramos bajo el punto de vista de las aplicaciones
clinicas, puesto que en ultimo resultado es puramente
practico el fin que nos proponemos.

Nos habran de ocupar principalmente en estas consi-
deraciones terapeuticas; 1.“, el tratamiento del reumatis-
mo articular, 2., las hipnosis y sedaciones de la escita-
bilidad nerviosa; 3.®, las curas de oclusion perfecta reali-
zadas por los medios ims considerados en boga; 4.®, los
medios que pueden considerarse como capaces de rebajar
el movimiento febril en lasenfermedades que se presentan;
5.% las diferentes maniobras preconizadas como uli es
para la reconstitucion de las pérdidas de sustancia, y por
Ultimo, varios otros puntos que sucesivamente habran de
proporcionarnos ocasion bastante para juzgarlos dentro
del criterio imparcial que nos proponemos.

Tratamiento del reumatismo articular agudo por los nue-
vos agentes terapéuticos.—La propilamina.—El clor-
hidrato de trimetilamina.—Los cianuros.

La frecuencia con que se presentan los afectos reumati-
cos, las molestias de que van acompafadas, sus diversas
manifestaciones, las complicaciones muchas veces peli-
grosas que suelen sobrevenir en su curso, han sido motivo
bastante para que se preocupe la atencion de los clinicos
y terapeutas-, respecto al tratamiento de estas enferme-
dades. Este tratamiento no podra légicamente deducirse,
sino del conocimiento exacto de la naturaleza de la enfer-
medad, y este conocimiento por desgracia no se posee
con toda la exactitud que de desear fuera. La idea que
con mas probabilidades se abraza en el dia, respecto a
la patogenia de las afecciones reumaticas, puede redu-
cirse & los términos siguientes: el exceso de las combus-
tiones organicas, produciendo residuos de oxidacion de
las sustancias albuminoideas, puede en muchas ocasiones
ser perjudicial al organismo, porque estos diferenies resi-
duos no eliminandose por los naturales emuntorios cons-
tituyen en el liquido sanguineo un remanente que per-
turbando su composicion quimica, es nocivo para el
desempefio de las funciones fisioldgicas que le estan en-
comendadas. Las membranas serosas y las tunicas endo-
telialus de las arterias se encuentran en una relacion in-
mediata con el liquido sanguineo, y J)or su del cada es-
tructura se afectan y hacen sensibles & todos los c<*mbios
discrasicos da todas las alteracionss zimolicas-que en el

liguido gauguineo ge verifiquen.
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Cuando de una manera repentina obra un enfriamiento,
egjerce su atcion la humedad 6 cualgaiera de los demas
flgenles rapaces de producir el reumatismo, los desorde-
nes que se verifican afectan las membranas serosas y el es-
tado general de una manera aguda; cuando estas mismas
acciones vienen desarrollandose paulatina y constante-
mente, se afecta la organizacion de un modo cronico.

La mayor parle de los tratamientos empleados en el
reumatismo obedecen & estas ideas que imperfectamente
hemos bosquejado. En las formas agudas y febriles la ra-
pidez del pulso, la exacerbacion dcl calor, el acrecenta-
miento de las combustiones aumentaran el conflicto pa-
toldgico, y exagerando los fendmenos morbosos aumenta-
ran las molestias por ellos producidas. La terapéulica en
semejantes casos debera ser antes que nada antifebril; por
esto se comprenderd el uso del sulfato de qumina, la di-
gital, los antimoniales, las sales de potasio, etc , etc. En
la forma cronica serd necesario introducir modificaciones
lenta?, pero duraderas; a'teraciones en la nutricion ge-
neral, que se han tratado de conseguir con los yoduros de
sodio y de potasio, con los arsenicales, con las medica-
ciones hidrj-termales, etc., etc. En uno y otro casp, todos
los agentes capaces de exagerar las secreciones espoliado
ras habrian de ser Gtiles, supuesto que eliminarian esos
residuos de oxidacion albuiiiinoidea fprincipalmente el
acido urico), que se cree son capaces de producir el reu-
matismo: los sudorifioos y los diuréticos encuentran de
este modo su aplicacion; obedeciendo esta idea se han
empleado el nitrato potasico, el cdlchico, los lefios sudo
ripieos, las sales amoniacales, etc., etc.

Pero aun existen en la terapéutica del reumatismo
medicamentos que no encuentran natural cabida en las
anteriores agrupaciones; estos son los nuevos agentes con
que se ha enriquecido la lernpéulica; veamos si después
de estudiarlos con alguna detencién podemos agregarlos
a alguno de los aaleriormenle estudiados. Uno de los que
con mas predileccion han sido usados en estos Gltimos
tiempos es la propilamina. Esle cuerpo, cuya foérmula
0s C.311.N., tiene dos variedades, que aun contando con
el niismo numero de atomos, los tienen, s:ii embargo,
agrupados de un modo diferente: 1.° la propilamina, pro-
piainente dicho, cuya formula es:

G5 117 .
. N.
.1

y 2.° la fiemelhilamina, que tiene de formulat

C. 1.3
C. 115 N.
C. H5

Arabos cuerpos pertenecen & la série de los amoniacos
compuestos, sustituyendo al hidrégeno contenido en el
amoniaco comim (N. IL") radicales alcolidlicos. En la
propilamina se sustituye por el alcohol propilico, que
reemplaza el elemento monoatomico fi. porC. L *A

fIf. ((G.3 11.7)1
N. 1. N. Il
(11, (IL

En la Irimelilamina ge reemplazan los tres elementos
[I. de! N. 115 por tres radicales monoatomicos C. 115
alcohol ethi'ico.

La propilamina pertenece & los amoniacos primarios,
Id irimetildiiiina & los terciarios. EI nitrdgeno en ambas,
aii cuino en el amoniaco ordinario, reprosenta un elemeii-
10 iriatomioo, que satura su afinidad con los tres elemen-
tos II.

La Iriinelilainina fiié descubierta en 1850 por Ver-
lludn, que la obtuvo destilando la uarcolina con la pota-
sa. En el mismo afio la preparo Audersoii por la accion
de la cal sobre la codeina, y al siguiente e! primero de
estos autores demostro ?ii exisleticia en la salmuera del
arenque.

Federico Wurtz en 1875 prCsenld & la Sociedad deFar*
macia un pmcedimieiuo de obtencién, consistente en
hacer obrar sobre el yoduro de metilo al amoniaco, con
una fuerte presion: de esta suerte obtenia cristales de
iclra-inelhilaraonio, que tratados por la cal daban la tri-
melilamina. Posteriormente se ha obteniilo por la destila-
cion de la salmuera de arenque, el aceite de higado de
bacalao y de otros varios peces. También se ha prepara-
do el cuerpo que mas generalmente se usa en terapéutica,
que es el clorhidrato de irimetilamina impropiamente
llamado clorhidrato de propilamina.

La Irimelilamina es gaseosa & la temperatura ordina-
ria, y se presenta & la de 5® bajo el aspecto de un li-
quido incoloro, trasparente, soluble en el agua, el alcohol
y el éter; es combustible, de reaccion alcalina y volatil,
dotada de un olor amoniacal muy pronunciado; con los
acidos clorhidrico, bromhidrico, yoliidricc, etc., produce
vapores bla-ncos de clorhidrato, bromhidrato 6 yodliidrato
de triinetilamina.

La propilamina verdadera no se encuentra ni en el co-
mercio ni en los laboratorios quimicos, y apenas contiene
una centésima parle de esle cuerpo la trimelihimina obte-
nida de la salmuera de arenque.

El clorhidrato de Irimelilamina es una sal blanca
amarillenta; recicn preparado se presenta bajo la forma
de cristales prismaticos prolongados, luego se hace deli-
cuescente y toma el aspecto de una sustancia amorfa, do-
tada de un olor amoniacal y de pescado podrido muy
evidente.

Muchos vejelales y animales contienen la trimetiiami-
na. Entre ellos figura en primer lugar el aceite de higado
de bacalao, que para Kaleniczenko debe & este cuerpo sus
propiedades especiales, «m”osa eslrafia, dice, este princi-
pio, ignorado durante Unto tiempo, existe con abundan-
cia en ambos reinos organicos: entre los vejetales el Clic-
nopodiimmdvario, el onUegus, Q\ilnini>nen las asdej)i(i
deas, etc., etc. En el reino animal, en el género chqica, &
que pertenecen el arenque y la sardina comun; en el gé-
nero acipeiizer, de que se preparan en llusia alimentos,
que se utilizan como provisiones de viaj(5 en las espedi-
ciones largas. Tod.iS estas diferentes especies deben sus
propiedades terapéuticas & las cantidades de triinelilami*
na que contienen.»

Veamos cuales son las propiedades fisiologicas de es-
tos agentes. Los vapores de trimelhilamina desprendidos
expontaneamente, escitan la mucosa pituitaria y la con-
juiilival, produciendo coriza y lagrimeo; puesto en con;
tacto con la piel, determina una rubefaccion ligera, y si
se levanta antes el epidermis puede llegar hasta producir
escara.

En la boca produce picor y abundante salivacion. En
el estbmago origina una sensacion de calor y un seiiii-
miento semejante al hambre. Como vemos, hasta aqui
los efectos son muy semejantes a los del amoniaco orui'
nario.

En el aparato circulatorio déjase sentir también el es-
timulo por la mayor rapidez y fuerza del pulso vy el
aumento de la temperatura; las glandulas todas se mues-
tran en un estado de hiperemia de que son ejemplo la
diuresis y la diaforesis mas abundante.

Cadet esperiraenld en dos conejos administrando la
propilamina. En el primero, introdujo 0,50 disueltos en
40 gramos de agua; ningin fendmeno notable se mostro,
s0lo si un auinenlo de apetito que hizo aumentar la ra-
cion que ordinariamente se le daba; iguales fendmeno”
produjo | gramo que el dia siguiente se le administro.
Uidle en el tercer dia 2 gramos de la sustancia, noUmJo
que el apétilo disminuia, y que el animal se mostraba
triste, fendmenos que se exageraron mas con la dosis
3 gramos que en el dia inmediato le inyectd en el esto-
mago; al siguiente, se produjo la muerte repentina por la
administracion de 5 gramos. En el segundo conejo
observaron fendmenos muy semejantes. La autopsia
comprobd en uno y otro caso las lesiones propias de una
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gastro-enteritis muy marcada; el intestino de'gado tenia
una viva inyeccion, el estomago estaba retraido y lleno
en su cara interna de profundas ulceraciones de fondo ne-
gruzco las unas y las otras de color rojo violaceo.

Otros autores de los que se ocapan de este mismo me*
dicamenlo, introducen algunas modificaciones en estos
efectos fisiologicos de los cuerpos que nos ocupan. Guil-
vert de Bruselas ha observado que el pulso desciende de
9 & 12 pulsaciones por minuto, y Namias llega & asegurar
que esta accion sedante de la circulacion es superior en
la trimelilamina & la de la digital misma. Y sin embargo,
las observaciones de Gubler son completamente opuestas.
Sien algo puede tenerse en cuenta las nuestras, podemos
asegurar que en los enfermos, en quienes hemos admi-
nistrado la propilamina y la trimelilamina (clorhidrato),
hemos comprobado efectos muy contradictorios, y que 4
nuestro juicio mas dependian de la marcha de la enfer-
medad que del efecto del medicamento. Bueno serd notar
que nosotros no hemos esperimentado en el hombre sano.

aqui las afirmaciones de Dujardin-Beaumctz segln él
mismo las trascribe;

«Tomamos en ayunas' 0,50 de clorhidrato de propila-
mina disuelto en agua. El pulso daba 78, la temperatura
axilar era 37,4; & la hora el pulso daba 76, la tempera-
tura 37,2; ala hora y inedia el pulso 74, la temperatu-
ra 37®; & las dos horas el pulso 72, la temperatura 36,8;
a las cuatro Iloras y media marcaba de nuevo el pulso 78
vibraciones.

»En otro sugeto, también sano, administramos 0,75 de
la misma sustancia. EIl pulso era de 88, la temperatura
axilar daba 36,8; mas tarde el primero descendid & 82, la
temperatura & 36.

«No solo existe disminucion en el nuamero de pul-
saciones, sino también una modificacion en la fuerza del
pulso, como lo demuestran los trazados obtenidos bajo la
accion de un gramo de la propilamina.»

No necesitamos esforzarnos para que se comprenda
hasta qué punto son poco concluyentes los hechos citados
por este autor y lo prematuro que seria deducir de tan
problematicas variaciones, como él lo hace, que la trime-
tilamina debe colocarse entre los medicamentos antifebri-
les, porque hace descender la intensidad y el nimero de
pulsaciones y la temperatura. Aljuzgar estos experimen-
tos M. CoUard, Ilama la atencidn acerca del error posible
en que dujardin Beaumetz ha incurrido al hacer descen-
der & un mismo tiempo la intensidad del pulsoy el na'
mero de revoluciones cardiacas; al contrario de lo que
producen los demas medicamentos de accidn semejante,
que, como la digital, al mismo tiempo que disminuye
el nimero de pulsaciones, aumenta la tension intravas-
eular.

El mismo experimentador & quien antes citabamos,
asegura que disminuye la cantidad de urea en las orinas
najo la accion de esta sustancia, notandose mas el efecto
en el primer dia de administrarla que en los siguientes.
El modo mismo de anunciar esta asercion y la exigua di-
ftrencia que se nota en las cifras citadas en sus estados,
nos autoriza para considerar, por lo ménos con reserva,
esta deduccion por él presentada.

La diarrea y los vomitos se han presentado en muchos
casos y pueden atribuirse, mas que a la irritacion loca , a
ta nipercrinia intestinal y & la exageracion de los movi*
nuentos peristalticos del intestino.

{Se continuara.]
E. M. C.

tiOs climas» calidos en el tratamiento de la
tuberculosis pulmonar*

Todos los autores, al hablar del tratamiento de esta
enfermedad, dedican un largo parrafo, y algunos varios
napilulos, al influjo que sobre ella ejercen los climas, &
B que se deben muchas veces, al decir de Laennec, la
suspension 0 cesacion total de los accidentes que provoca

tan terrible afeccion. Por eso dice Pidoux en su escelente
obra, que la cuestion de la invernacion de los tisicos se
Impone por si misma, y es, siasipuede decirse, una cues-
tion obligada en su terapéutica. Hé aqui la razon, porque
siendo esta la opinion de la mayoria de los médicos de todos
los paises, debemos celebrar los nuevos trabajos que ven-
gan & afadir, ratificar 0 rectificar algo de lo ya escrito so-
bre dicha materia, y en este caso se encuentra sin duda
alguna el recientemente publicado, por el Dr. Williams,
meédico del hospital de Brompton, destinado Gnica y es-
clusivamente & los infelices enfermos del pecho; cuyo
trabajo, que & la ligera examinaremos, esta fundado en
el analisis de doscientas cincuenta y una observaciones
que le son propias.

No hay duda ninguna de que la eleccion del clima con-
veniente a cada enfermo entrafia muchas dificultades,
siendo la cuestion mas delicada y &4 la vez la que mas
importa resolver; por eso el Dr. Williams fija las dos
siguientes bases & que el médico debe atenerse para su
resolucion;

l. 1
parecen gozar ciertas localidades. A priori quiza se crea
que nada hay que oponer & esta indicacion, pero si se
examinan los climas de esas localidades, haltaremos tal
contraste en las condiciones atmosféricas, que t"*ndremos
por evidente que esainmunidad no puede ser atribuida
en manera alguna al clima tan solo, sino & las particula-
ridades de la vida, al aire que alli se respira, 4 la clase
de alimentos de que hacen uso, & las costumbres de sus
habitantes y & mil otras circunstancias. Por consiguiente,
no debemos atenernos @& este dato para la eleccion del
clima, pues sélo imitando muy exactamente U manera
de vivir de los naturales de esos paises, podriamos evitar
el desarrollo de la tisis en los sugetos predispuestos.
Ademas, que nadie ignora que ciertos climas, en los que
es frecuente la tisis, detienen la marcha de la enfermedad
que padecian individuos venidos del Norte.

2. *
inversas & las de aquel en que se pontrajo la enfermedad:
un clima seco y calido si la afeccion se desarrollé en otro
frio y himedo, 6 bien una atmosfera fria y muy pura,
si el calor y la mala ventilacion fueron su cansa. En esta
segundabase, & falta de otra mejor, cree el Dr. Villiains
que debemos apoyarnos para conseguir el deseado
objeto.

Mas para esto, bueno estener presente que este profe-
sor reconoce, atendiendo a su origen, dos clases de tisis,
inflamatorias y sépticas. Las primeras son producidas
por el frio, la humedad y los cambios frecuentes de
temperatura; se limitan de ordinario & un solo pulmony
tienen una marcha cronica: necesitan, en fin, un aire
frio, seco y muy puro, segun antes ya lo habia indicado
Archibald Smith. El aire viciado, el calor, la h unedad, la
insuficiencia de alimentacion y todas las causas generales
que debilitan el organismo, son las que producen 0 oca-
sionan la segunda clase de tisis, las linfatica" 0 sépticas;
y requieren para su tratamiento un aire seco y calido.

La tercera base & que debemos atenernos es sin duda
la mas importante, pues depende de loe resultulos que en
dolencias similares se hayan obtenido en ta es 0 cuales
climas. De modo que agui no se irsta ya de argu-
mentos mas 0 ménos bien fundados, sinu de hechos
incontestables.

Desgraciadamente & pesar de las observaciones reuni-
das por los médicos de todos los paises acerca de la ac-
cion de los climas en las diferentes formas de la tisis,
todavia no se ha formulado de una manera exacta una
conclusion sobre asunto de tan grande impurtancia.
Sin embargo, las conclusiones que el Dr. Williams cita,
son las que se desprenden de ios trabajos estadisticos
practicados en 1.0OU enfermos sometidos durante un afo
a su cuidadosa observacion. De ellos 251 estuvieron mas
0 ménos tiempo—desde uno* hasta once inviernos-bajo
el influjo de los climas calidos, habiendo anotado el

La inmunidad de que, respecto aesta enfermedad,

Un pais, cuyas condiciones atmosféricas sean
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mencionado profesor su estado general y local & la salida
da Inglaterra y & su retorno, y consignado la edad, heren-
cia, predisposicion, origen y naturaleza de la enferme-
dad. Esta estadistica ha dado el siguiente resultado:

Tisis ea primer grado.

Mejoraron............. PR 63 — 42,56 por 100.
Volvieron en el mismo estado. 20 — 1351
EmMpeoraron.....cccoeeeeiviinnnnn, 64 — 43,53

Tisis en segundo grado.
MEJOraron......cccevvvveiiireiieesineeennns 21 — 4921
Volvieron en el mismo estado. 6 — 11,76
Empeoraron......ccceevvvvinieiinnn, 20 — 29,21

Tisis en tercer grado.
Mejoraron..........c..... ... .15 — 40.54
Volvieron euel mismo estado. 7 — 18,91
Empeoraron.......cccceeiviinnenn, 15 — 40,54

Totales.

MeJoraron.....ccccevveeiveeineainnn, 103 — 43,04 por 100.
Volvieron en el mismo estado. 33 — 13,98
Empeoraron......cccocevveiiiiiinnnnn, 99 — 41,94

M. "WiHiams se ocupa después en su trabajo de los
climas, que divide en cuatro grupos:

Caso notable de osteosarcoma; amputacion del muslo por
su tercio inferior, a consecuencia del mismo.

Mariano Rubio Martin , natural de Cuerva (Toledo),
de 13 afios de edad, de temperamento linfat'co, de ende-
ble constitucion , dedicado & pastor; huérfano de padre
(este murio hace algunos afios & consecuencia de una
pneumonia), la madre y hermanos siempre han gozado de
buena salud ; dice no ha padecido mas enfermedad que
una de la vista, a consecuencia de la cual, perdié el ojo
derecho. En los Gltimos dias del raes de Abril del pasado
afio de 1874, se me presentd este muchacho, & consultar-
me sobre un dolorciilo que tenia hacia tres ¢ cuatro dias,
en la parte media esterna y algo posterior de la pierna
derecha; preguntdle si sabia & consecuencia de qué le ha-
bia sobrevenido, y contestome que no; le reconoci el sitio
donde decia tener el dolor, y no encontré nada absoluta-
mente que llamase mi atencion; le dispuse se diese en el
sitio indicado algunas unturas con una pomada calmante,
volviéndose este sugeto en aquel mismo dia & guardar su
ganado , puesto que el dolorciilo , como él decia, no era
bastante & impedirselo. Sobrelos Ultimos dias de Julio del
mismo aiio , se me presentd de nuevo, manifestandome
que el dolor de la pierna hacia tiempo que habia desapa-
recido; pero en cambio esta se le habia hinchado mucho,

1. ® Climas templados y himedos—Pau y Bagnéressin que sintiera por esto mas incomodidad que el mayor

de Bigorre, caracterizados ambos paises por su modera-
da temperatura, aun en invierno; por las abundantes llu-
vias y por la rareza de los vientos. - Eschiye de este grupo
a Roma, cuyo clima es casi idéntico, por no estar res-
guardada de los viento?.

2. 13
fera secacombinada con la influencia escitante del mar.—
La Riviére, Malaga, Argel, islas del Mediterrdneo.—

3. “ Climas muy secos de Africa;
invierno es muy elevada y notable la sequedad—Egipto,
Siria, el Cabo, Natal.—

IR
ra, Canarias, Indias Occidentales, Tanger.—

Las otras localidades han sido, ajuicio suyo, estudiadas
muy superficialmente para poder clasificarlas. En cuanto
a los viajes por mar aconseja que se combinen de tal mo-
do que los enfermos lleguen & los paises que visiten en
las eslacioues calidas.

Compara por fin el autor los resultados obtenidos en
las diversas regiones y deduce de todo ello que los mas
favorables han sido producidos por los viajes maritimo-,
y que son muy perjudiciales los climas humedos, ya tem-
plados como Pau y Roma, ya calidos como Madera y las
Indias occidentales; y como conclusion de tan interesan-
te trabajo establece «que, un clima célido y seco es mas
util en el tratamiento de la tisis de origen inflamaiorio,
que un clima calido y himedo» y que «un clima calido ¢
igual es mucho mas ventajoso que un clima seco para el
tratamiento de Ja tisis catarral», conclusién que tiene
tanta mas importancia cuanto que la reaccion que no ha
mucho se apoderara de ciertos animos, se habia llevado
hasta el eslremo no sdlo de no enviar & esos climas & 1os
tisicos, sino de hacerles pasar el invierno en los puntos
mas eIevados de los Alpes suizos y en otras regiones se-
mejantes & esta.

Después de haber hablado en el anterior nimero de la
higiene de los enfermos del pecho, hemos creido opor-
tuno dar a conocer & nuestros lectores las i deas que acer-
ca de este particular profesa un especialista tan célebre y

de tanta reputacion como indudablemente lo es el doctor
Williams.

S.

la temperatura en

peso que esta tenia. Beconoci el miembro afecto, y en-
contré que en lodo él habia un aumento considerable de
volimen, algo mas exagerado en la parte media esternay
posterior, sitio donde este sugeto habia acusado su primi-
tivo dolor ; la superficie de este eraigual, de una dureza

Climas secos del centro del Mediterraneo: atmads-considerable, é insensible al tacto ; por lo que veia com-

prendi que era muy posible se tratase de una ai“eccion de
los huesos de la pierna, afeccion que. 4 mi modo de ver,
un dia mas 6 menos lejano habia de comprometer, por lo
ménos , el miembro donde ésta se desarrollaba ; asi se lo
hice saber al paciente y a su madre, los cuales manifes-

Climas hamedos y calientes del Atlantico—Made-taron que en vista de lo que les decia, pensaban marchar-

se al hospital de la Misericordia de Toledo les dejé en com-
pleta libertad para que hiciesen lo que mejor les parecie-
ra; pasado algin tiempo, supe gue este muchacho habia
ingresado en el referido hospital. Dos semanas proxima-
mente permanecio este joven en aquel benéfico asilo.

En tan poco tiempo, habia aumentado el volumen de
su pierna de un modo estraordinario, convirtiéndose todo
en un tumor de grandisimas dimensiones; por esta razon
y por otras que yo no puedo apreciar, los profesores de
aquel establecimiento hicieron saber al enfermo y & su
madre, que para librarse de aquel padecimiento no habia
otro medio que hacer Ia amputacion del miembro lesio-
nado: ni hijo, ni madre, se conformaron con el consejo
de aquellos ilustrados profesores; en su consecuencia,
pide el alta y se vuelve & este pueblo.

Hasta mediados de Setiembre del mismo afio no tuve
noticias que este individuo habia salido del hospital. Efl
este tiempo me avisaron para que pasase & verle; asilo
hice, contdndome estos lo que dejo mencionado. En este
dia el estado de Mariano Rubio era el siguiente: estaba
levantado; segln me dijo, ni un solo dia ha hecho camai
habia enflaquecido mucho, el color de la piel era de no
amarillo sucio, las mucosas accesibles & nuestra vista es-
taban muy palidas, el pulso y el calor natural, las funcio;
nes de ?u economia se ejercian con regularidad; pasé a
reconocer el miembro afecto y me sorprendié que en tan
poco tiempo hubiese alcanzado volumen tan considera-
ble; la piel de este estaba lustrosa, distendida, muy adel-
gazada, DO se deslizaba sobre el tejido célulo-adiposo, la®
venas superficiales muy dilatadas; era tal lainsensibilidad,
dureza é igualdad de la superficie que este tumor presen-
taba al tacto, que al tocarle parecia hacerse sobre un pe-
dazo de marmol de pulimentada superficie. El peso del
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mismo en relacion con su volumen; se midié circular-
mente por su mayor diametro, siendo este de 44 cenlime-
Iros, el pié de esta estremidad se encontraba mucho mas
pequefio que e! de la opuesta. Preguntado si te producia
dolores el tumor, contestd que solo sentia ligeros escozo-
res en el maléolo interno, & pesar de encontrarse esta es-
iremidad en el estado que expuesto dejo. El paciente an-
daba bien, solo se quejaba del mucho peso que esta tenia.
Quise establecer el diagnostico de esta afeccion y rae en-
encontré perplejo al intentarlo, pues me asaltaban algunas
dudas, que me imposibilitaban el hacerle tan exacto como
era de desear. Lo que para mi no era dudoso, es, que se
trataba de un tumor que tenia su origen en ios huesos de
la pierna; ;de qué naturaleza era éste? A esa preguntaes a
la que no puedo contestar de un modo tan satisfactorio
como cumple & mi deseo. Pensé sin embargo si se trata-
ria de un exoslosis parenquimatoso que por base tuviese
toda la estension de los huesos de la pierna. Los sinto-
mas que dejo indicados y la falta de otros parece que me
daba algin derecho para pensar asi. Sea ello lo que quie-
ra, lo que es innegable es, que en el caso presente los
agentes farmacoldgicos no lenian ninguna aplicacion y si
lo indicado era la amputacion del miembro. Asi se lo
hice presente & la familia del interesado, aconsejandole
que podian consultar con los compaferos de estos pue-
blos inmediatos, que tal vez estos encontrarian algiin me-
dio que a mi alcance no estuviese y por el cual pudiera
el miembro librarse de ser mutilado. Con efecto, consul-
t6 con algunos, los cuales estuvieron algo discordes en el
diagnostico, pero conformes en que no liabia mas remedio
que hacer la amputacion. Ni el paciente ni su familia
aceptan este segundo consejo. Asi paso hasta los ultimos
dias de Noviembre. Viendo estos que el tumor aumenta-
ba de dia en dia y que el andar le era muy incomodo por
el peso enorme del mismo, consentian que se le hiciera
la Operacion, pero & condicion de que habia de hacérsele
en el pueblo.

Traté de disuadirles de esta idea, a causa de las
dificulades que se tocan cuando nosS vemos precisa-
dos a operar en pueblos que, como en este, se esta pri-
vado de todo lo necesario para ejecutar esta clase de
operaciones: también les hice presente que careciamos
de los instrumentos que son indispensables para practi-
carlas. Sin embargo de estas razones, la familia insiste:
y sobre todo el enfermo, por el cual estaba muy interesa-
do. me lo pedia encarecidamente. En vista de esta insis m
tencia y la de a'gunas personas de este pueblo, decidime
a hacer la amputacion sin contar con oli’'uS instrumentos
que los de mi bo‘sa de cirujia; animome a ello el que no
era esta la vez primera que amputaba con los™ilados ins-
trumentos, pues en Noviembre del pasado ano de 1875
con los mismos, practiqué la amputacion del antebrazo
con feliz resultado, cuya historia se insertd en un p -ri6-
dico profesional (I). Conformes ya, convinimos en que Ja
Operacion debia hacerse lo mas pronto posible, pues
ci estado general del paciente no era muy satisfactorio.
Asi que'tuve proporcionado todo lo necesario, quedo de-
finitivamente acordado hacer esta, el dia G de Diciembre;
para lo cual solicité el concurso de mi distinguido amigo
¢j licenciado D. Teofilo Perez, titular de Calvez, y el de
P' Ruperto Brau, cirujano titular de Menasalbas, los cua-
les se prestaron generosamente & secundar mis deseos,
Sirviéndome de ayudantes sin interés de ninguna clase,
puesto que se trataba de un pobre de solemnidad; en el
dia convenido nos reunimos los expresados compafieros y
el que suscribe en casa del paciente para proceder & la
operacion; antes tuvimos una consulta, en la cual dichos
sefiores manifestaron que la amputacion estaba indicadi-
sinia, sin que esta pudiese dilatarse por mas tiempo sin
comprometer el estado general del enfermo, afladiendo el

1 ,y«48e el nimero del Si> *LOMEDICO correspondiente al dia
ae Marzo de 1871~

titular de Calvez que él estaba en la creencia que la afec-
cion que daba ocasion & vernos alli reunidos era un os-
teosarcoma, manifestando a la vez’que esta creencia no era
consecuencia necesaria de los datos que el tumor sumi-
nistraba, sino que lo hacia por la semejanza que existia
entre este y otro que en idéntica region habia visto sien-
do estudiante en las dioicas de la facultad de Madrid, caso
que ofrecié muchas dudas & los ilustradisimos profesore?
de aquella escueta. Hecho el exdijien necropsico de este,
resultd ser un osieosarcoma; conforme hubiese estado
con el parecer de mi ilustrado amigo, puesto que hablaba
por esperiencia propia, pero vacilaba porque & mi modo
de ver, en el presente caso, fallaba algin sintoma para
diagnosticar tan en absoluto, méaxime cuando asi lo reco-
nocia el citado compafiero. Acordamos que la amputa-
cion se practicaria en el tercio inferior del muslo, que ei
método empleado seria el circular, procedimiento deDe-
sault. La cloroformizacion estaria 4 cargo del Ulular de
Menasalbas, y de la compresion de la femoral se encarga-
ria el de Galvez.

Arreglamos nuestro pequefio instrumental que estaba
reducido & lo siguiente: un bisturi recto, con el que ha-
biamos de cortar todas las partes blandas, unas pinzas de
disecar para ligar las arterias de aquella region, unas ti-
jeras curvan en sustitucion de las tenazas incisivas, un
serrucho ad hoc y el tortor para comprimir la femoral.
Hecho esto se coloco al paciente cual corresponde, y ocu-
pando cada uno el puesto que de antemano le estaba se-
fialado, di principio & la operacion incindiendo la piel, el
tejido celular y la apenourosis de cubierta; un ayudante
retird hacia arriba los tejidos incindidos, cortd los muscu-
los de la capa siiperficiai los que & su vez son elevados, y
yo lucelo propio con los de la capa profunda hastael hue-
s0. Hecho esto envolvi las carnes en una compresa de dos
cabos para protejerlas de laaccion de la sierra y pasé a
serrar el fémur.

Después ligué las arterias femoral, musculares y perfo-
rantes no hubo necesidad de hacer mas ligaduras), limpié
la herida y procedi & hacer lacura por primera intencion,
haciendo uso de la sutura ensortijada y poniendo tiras
de esparadrapo en los espacios que estas dejaron; después
se aplico una compresa picada y enceralada y sobre esta
el aposito conveniente. El operado fue colocado en su
cama, manifestandonos que tenia fri6. En el acto se le
dispuso una taza de infusion de tila caliente, viniendo al
poco tiempo la apetecida reaccion.

Durante la operacion cada uno cumplié el cargo que le
estaba confiado, con la serenidad € inteligencia que en
tales casos se requiere. A esto se debe el buen resaltado
de aquidla. El amputado qued6 sometido al siguiente plan:
dieta de caldo de gallina, una jicara cada tres horas, una
cucharada de vino después: mistura atitiespasmodica ano-
dina de laF E.. una cucharada cada dos horas; agua de
limén para bebida usual. A los seis dias después de hecha
la Operacion se levaotd el aposito, encontrando la herida
en escelenle estado. Desde este dia hasta el 7 de Enero
que & este joven se di6 el alta completamente curado, no ha
habido accidente alguno que sea digno de mencion. Una
hora después de hecha la operacion, pasamos a hacer el
examen anatomico del miembro amputado. Disecamos la
piel; esta estaba muy adelgazada, sobre todo la que cor-
respondia al mayor didmetro del tumor; el tejido muscu-
lar casi habia desapirecido. Délos mdusculos de la parte
anterior de la pierna sélo vimos algunos manojitos car-
nosos; de la reglon posterior, los gemelos por su parte
superior presentaban algunos hacecillos musculares; tanto
estos como los anteriores estaban muy descoloridos. Di-
mos un corte con el bisturi desde la corva hasta el talon,
sin que este encontrase resistencia alguna; solo percibi-
mos un ligero erngido a4 medida que el bisturi iba corlan-
do. Nos sorprendio sobremanera que tanta dureza como se
apreciaba cuando se tocaba el tumor, tan poca resistencia
ofreciera este al corte del bisturi.

Dimos otro corte desde la tuberosidad anterior de la
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tibia liasta el dorso del pié, idéntica observacion lucimos,
solo un ligero crugido & medida que se deslizaba el bistu-
ri, y ninguna resistencia’al corte de este. Dimos un corte
circular dividiendo en dos partes el tumor, el resultado
fué el mismo crugido, ynada de resistencia al corte. Aqui
pudimos apreciar lo que sigue: los huesos que constitu-
yen el esqueleto de la pierna habian sido sustituidos por
un tejido lardaceo de color gris sucio, compuesto de cé-
lulas irregulares divididas en tabiques llenos de tejido
canceroso, reblandecido todo él por igual; en el centro de
este tejido liabia una sustancia gomosa de consistencia
de papilla, y de color amarillento. En-ambas extremida-
des de la tibia y peroné era donde existia algln tejido
0seo, y como se comprenderd, atacado por el tejido can-
ceroso ya mencionado. Separamos el pié, la rotula y la
parle que habla de muslo, dejando sélo el tumor; le pe-
samos, siendo el peso del mismo 5.65'i gramos, 6 sean 6
libras y 3 onzas. Ateniéndonos al resultado del exame
anatomico del tumor, se ve que este era un osleosarcoma
intradseo en su Gltimo grado de desarrollo. Con esto que-
da justificado que la amputacion en el presente caso era
de absoluta necesidad.

Reflexiones. ;Qué razones hemos tenido para ser un
tanto reservados al emitir nuestro humilde parecer sobre
la naturaleza del caso que nos ocupa? Primera; se trata
de un joven de pocos afios sin antecedentes patoldgicos
nien el nien su familia, que tenga relacion con el actual
padecimiento. Segunda: la falla de relacion que observa-
mos entre la rapidisima marcha de la afee cion, y la es-
casa sensibilidad de la misma. Tercera: La falla de un
sintoma de esos que dan caracter & un padecimiento, y
en el cual podemos apoyarnos para hacer el diagnostico
sin vacilar, y con la exactitud que se requiere; porque si
bien es cierto que en el presente caso los habia, estos
eran comunes & la generalidad de los tumores de los hue-
s0s. Cuarta: que el estado general del paciente no se re-
sentia con relacion & la naturaleza del padecimiento local;
es verdad que este desmejord algin tanto, pero esto lo
creimos consecuencia necesaria del exagerado desarrollo
del miembro lesionado, pues era indudable que este te-
nia que hacerlo & espensas de la nutricion general de la
economia. Mas de una vez pensamos si la afeccién que
nos ocupa seria un cancer de los huesos de la pierna;
pero ;como afirmar este pensamiento cuando veiamos
que faltaba un sintoma que le es inherente y el primero
que en la generalidad de los casos, puede decirse, da ca-
racter & esta afeccion?

Me refiero & los dolores lancinantes, pues es ;abido que
Mariano Rubio no acusé dolores de ningun género, como
dejo indicado, desde el momento quedio principio el des-
arrollo de la lesion de que nos venimos ocupando; sélo
en las Ultimas semanas manifestd tener ligeros escozores
en el maléolo interno, sitio precisamente que no estaba
lesionado.

Para comprender que este caso se prestaba & no pocas
dudas, voy a exponer el parecer que me es conocido de
evarios profesores que tuvieron ocasion de verle: uno ex-
puso que se trataba de un tumor fibroso, sin que tuviesen
alteracion alguna los huesos de la pierna; otro afirma que
se trataba de una espina ventosa; un tercero manifesio
que este era un exostosis; otros se han reservado su opi-
Ilion; la del titular de Galvez ya queda expuesta y confir-
mada. Omito, por ignorarlo, el juicio que el caso de que
tratamos les mereceria & los ilustrados profesores del
hospital de la Misericordia. No se crea que al exponer las
contradictorias opiniones de los profesores arriba expre-
sados, lo hago con la intencion de sincerarme de ia inde-
terraigada opinién que emiti al hacer el reconocimiento
del miembro que ha sido amputado, no; el objeto es que
vean nuestros jovenes comprofesores que no todas las
afecciones de esta indole vaa siempre acompafiadas de
iin cuadro sintomatoldgico tan exacto como le asignan
los autores; y aqui no cabe decir que este tal vez se hu-
biese completado & haberse retardado algun tiempo

la amputacion, pues el examen anatomico del tumor ha
demostrado que este habia hecho su completa evolucion.
Algunas otras reflexiones pudiéramos hacer; pero no ha
sido mi animo al escribir esta incompleta historia, otro
que el darle & conocer & nuestros jovenes compafieros
por si en alguna ocasion puede serles de alguna utilidad.

Licenciado José Calderon t Martinez.
Cuerva, Enero 19 de 1875.»

HOSPITAL DE LA PRINCESA.

Clinica médica, & caboo del D&. Cortbzo.
Un caso de escorbuto.

Ocup6 la cama nimero 13 de la sala de Santiago. Ma-
nuel Vega, de 55 afios de edad, natural de Oviedo, viudo,
mozo de cuerda , algo aficionado & los alcohdlicos y bas-
tante & los placeres venéreos; aunque en la actualidad
nada de envidiable tenga su constitucion, puede suponer-
se, por el gran desarrollo de su esqueleto y la perfecta
conformacion de sus cavidades esplanicas, que aquella era
robusta.

Nada de notable ofrecen los dalos patoldgicos de su fa-
milia, y pocos los suyos, que se reducen & algunos catar-
ros gastricos en disliulas épocas , & intermitentes tercia-
nas y dos bubones, que terminaron por una abundante
supuracion, hace ya mucliusafios.

Aunque de una posicion social tan modesta, habia po-
dido hasta hace dos afios, llevar una vida relativamente
comoda, en armonia con los escasos recursos que su pro-
fesion le daba, aumentados con su constante laboriosidad
y la buena administracion de su esposa. La ultima y lar-
ga enfermedad de esta, les obligaron & gastar los pocos
ahorros que conservaban, y falto de recursos, tuvo nece-
sidad de volver & sus.tareas ordinarias para procurarse
medios con que cubrir las necesidades que el estado de su
esposano permitia abandonar: no teniendo persona a'guna
a quien confiar la asistencia de la enferma, que se negda
entrar en el hospital, veiase obligado, en los ratos de des-
canso durante el dia y casi toda la noche, & hacer de en-
fermero, para sin descansar apenas, fallo de suefio vy es-
casamente alimentado, emprender al dia siguiente la mis-
ma tarea. Con la prolongacion de la enfermedad, aumen-
taron las necesidades, cuyo cumplimienio exigia mayores
sacrificios por parte suya : trabajaba mucho mas y se re-
dujo & una aumentacion mas escasa, llegando muchas ve-
ces lanoche sin haber tomado otra cosa que algunas copas
de aguardiente. Durante los dos meses , poco mas, que
durd la enfermedad de su esposa, su escasa alimentacion
consistio casi esclusivamente en sardinas fritas y en las
copas que le daban de propina. La muerte de aquella,
trastornd por completo su salud, ya gastada por el escesivu
trabajo, por su poco reparadora alimentacion, y la estan-
ciaen una habitacion muy angosta , fria, himeda y mal
ventilada, precisamente en una época en que, el aire
siempre impuro que alli se respiraba, se hallaba corrom -
pido por las escreciones de la enferma, que ocupaba la
Unica pieza que constituia ta habitacion.

Notd que su piel habia tomado la misma coloracion
(“ue cuando padecio6 las tercianas, que liabia perdido las
fuerzas hasta el punto de tambalearse y no poderse dedi-
car, por lo ménos todos los dias, & su acostumbrada fae-
na, aloque también contribuyd una oftalmia bastante
rebelde. Al mismo tiempo aparecieron fuertes dolores en
las estremidades inferiores, que, compara el enfermo & la
sensacion que cree esperimentaria si le serraran los huesos
en direccion trasversal al eje de estos 6rganos, dolores
que le obligaron poco tiempo despucs a servir.se de mule-
tas para la locomocion, y a los que bien pronto sucedio
la aparicion de estensas manchas rojo-oscuras y de repe-
tidas y abundantes epistaxis.
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Estos sintomas iban acompafados de ruidos de oidos,
de una sensacion exagerada de cansancio y de algunos
dolores no tan intensos, en los hombros unas veces y en
Jacolumna vertebral otra?, hasta que por Gltimo el ede-
ma de las extremidades inferiores y de las encias, que,
al contacto de cualquier cuerpo daban sangre, y sobre
lodo, los progresos de la ofiatraia, que amenazaba pri-
varle de ia vbta, le obligaron & ingresar en la Clinica el
dia 9 de Noviembre de 1874, presentando el cuadro sin-
tomatico siguiente:

Color de la piel en general palido, las drbitas rodeadas
de un circulo amoratado, que también se halla en los
labios: la region interna de la pierna desecada se halla cu-
bierta en su mayor parte de grandes manchas equimoti-
casde un color rojo vinoso, limitados por un circulo mas
oscuro; estas manchas, méuos extensas en la misma re-
gion de la pierna izquierda, pero mucho mas en ia del
muslo derecho, presentan una consistencia bastante
fuerte para poderlas comparar & la de la piel de un cer-
do sin salar, los maléolos apenas se perciben por el ede-
ma considerable de los pies y extremidad inferior de las
piernas, siempre en semi-flexion; nada presentan de no-
table la conformacion del térax y tronco, & no ser su
perfecto desarrollo, en armonia con el de su organizacion
en general.

.cusa fuertes dolores en las piernas y muslos: mu-
chas veces los refiere & la parte central de los miembros,
ylos compara a la sensacion que produciria el corle del
hueso por la sierra; otras veces, sobre todo cuando quie-
reimprimir algin movimiento & las extremidades, los
dolores son lancinantes, y ocupan bien las regiones equi-
molicas solas, bien estas y las articulaciones de las rodi-
llas y hombros, algunas veces la columna vertebral:
nunca se han eslendido mas arriba del tercio superior del
muslo ni al tdrax ytronco; frecuentes mareos y algunos
VErtigos. _ _

Caracter bastante triste, muy abatido; habla poco y se
mueve menos.

Las conjuntivas se hallan muy inyectadas, y aun con
algunos equimosis: vé muy pogo, y esta ha sido la prin-
cipal causa de su entrada en el hospital.

Sed regular, anorexia, olor fetidisimo del aliento, la
mucosa labial y gingival presentan, especialmente la (l-
tima, una coloracion roja intensa, que por algunos pun-
tos se hace livida: las encias se hallan sembradas de ul-
ceraciones edematosas y como resquebrajadas; el contacto
de cualquier cuerpo, aunque no sea duro, el choque de
los alimentos mismos basta para producir una hemorra-
gia. Deglute y hace sin dificultad la digestion, pues solo
se presentan algunas veces ligeros dolores en el hipogés-
trio y region periumbilical, que siempre aparecen por la
presion. . . .

ha impulsion cardiaca es débil, y lo mismo la pulsa-
cion arterial.

Presenta una demacracion general muy marcada, sin
fuerzas para tenerse de pié. _ _ .

Pocas dificultades ofrecia el diagndstico: el cuadro sin-
tomatico tan perfecto que el enfermo presentaba, y las
perniciosas iniliiencias a que se hall6 por tanto tiempo
sometido nos hicieron diagnosticar un escorbuto.

Desde el primer dia se le prescribio cuarto de gallina,
racion de almondigas, veinticinco centilitros de leche, y
Una disolucion de cuatro gramos de clorato potasico y
tres decigramos de 4acido clorhidrico en 120 gramos de

para colutorios. Con este tratamiento siguid sin
mejoria alguna liasta el 8 de Diciembre,.en (jue se afiadio
“fiinticinco centilitros de vino generoso y 120 gramos de
uvas, negandose lerminanleinente a comer la ensalada de
berros y otras verduras que se le prescribieron anterior-
mente y que nunca, aun estando en perfecta salud, pudo
Pfobar. El dia 12, porel fundado teinor de que no lu-
ciera los colutorios, se le prescribieron los toques a las
Mucias con la misma disolucion mas concentrada; a los
pouos dias empez6 & nolaralguna mejoria, los dolores dis-

minuyeron de una manera bastante notable, la fetidez del
aliento no era tan marcada, las manchas equimaoicas per-
dieron su intensa coloracion rojo-vinosa y su dureza, lo-
mando un color amarillo azafranado; desaparecieron mu-
chas de las ulceraciones gingivales, disminuyendo tam-
bién, aunque no mucho, las hemorragias do las encias.
A ultimos de Diciembre y primeros de Enero, sm otra
variacion en el tratamiento que la adicion de un chocola-
te por la larde y la sustitucion de las altiiondigas por asa-
do de vaca, liabia desaparecido por completo el circulo
livido que rodeaba sus orbitas; la grave oftalmia que tan-
lo preocupaba al enfermo, se habia reducido & una sim -
ple iiiYeccion de la conjuntiva;los estensos egqinmo.-is que
ocupaban las regiones internas de las eslremidcides inic-
rieres casi en su totalidad, se hallaban sustituidos por pe-
guenas manchas ligeramente amarillentas, entre las cuales
podian percibirse aun algunos punios mas_ oscuros, que
recordaban su coloracion primitiva: todavia persistia el
mal ol( r de la boca & pesar de la integridad, ya casi per-
fecla de las encia?; ninglin dolor le ocasionaban los mo-
vimientos de sus aun débiles miembros, en los que toda-
via se notaban restos de la dureza caraclerisUca de las
manchas equimoticas. _ o A

Por ultimo, y cootinuando el mismo tratamiento, a
mediados de Enero borraronse por completo las manchas,
tomando sus carnes la coloracion vy fiexibilidad normales;
dejaron de darsele los toques & las encias por su perfecta
integridad; el enfermo se habia repuesto lo suficiente
para abandonar el lecho, déndole el alta por curacion el

dia 22 de Enero de 1875.
(Se continuara.)

PRENSA MEDICA.

La teoria teltrica do la diseminacion del colera.

Sabido es que el colera no penetra indistintamente
en todas las poblaciones, ni se ceba en ellas conJa mis-
ma violencia, ni afecta por igual & lodos los individuos.
Necesita para su desarrollo ciertas condiciones locales y
de aqui su predileccion por determinadas regiones.

Entre estas condiciones locales hay una olvidada en
todas las discusiones habidas en las sociedades cientificas,
ya involuntariamente, ya porque no se la haya creido
digna de ser examinada y susceptiblo de aclarar la etio-
logia de esta enfermedad: nos referiirms & las influencias
tellricas.

Sin embargo, ya en 1849 publicd Fouroaull un traba-
jo en el que asegurando que habian sido poco esploradas
las capas suparficiales y profundas del globo, decia que
tal vez so podria llegar en algun tiempo & determinar, con
bastante certidumbre,-la influencia do la composicion
geoldgica sobre la propagacion del colera y estableciendo
ya entonces quelos terrenos de aluvi*m, los calcareos, los
arcillosos, los carboniferos, favorecian su desarrollo, y
que por el contrario las rocas de terrenos primitivos y
de transicion, las capas espesas de arena, y las aglome-
raciones de silice y de creta impedian su diseminacion.
FourcauU admitia también la influencia repulsiva de un
suelo granitico y consideraba al suelo hiumedo como un
elemento esencial de transmision.

Poco después, Boubée y Vial formulaban, en épocas
distintas, conclusiones parecidas a las anteriores.

Pero estaba reservado al sabio profesor Petlcnkofer, el
exponer de una manera clara y completa la teoria de las
influencias telaricas, admitida hoy dia por la mayoria do
los medicos de Alemania y por muchos profesores“de los
otros paises.

lié aqui el resimen que de ella hace el Dr. Prousl:

PeUenkofer al tratar de la transmision del colera por
el suelo, deja aun lado la composicion quimica del ler-
reiio y se fija espeoialmenle en sus caractéres fisivon; su
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densidad, su porosidad, etc.; el estado del subsuelo des-
empefia un papel muy principal en la propagacion de
esta enfermedad y de esta causa depende, & su juicio, el
desarrollo de una ep dunia importada de otros paises.

Al ocuparse del estado compacto 6 poroso del subsuelo,
considera que no solo dificultan la propagacion de esta
afeccion, los terrenos calcareos primitivos y de transi-
cion, sino también los secundario.”. Por el contrario todo
suelo poroso, susceptible de imbibicion, y que por lo
mismo se puede impregnar facilmente de liquidos y de
gases, como las tierras vegetales, las arenosas y siliceas, y
muchas de las arcillosas, favorecen la difusion de los gér-
menes coléricos.

Debemos distinguir dos puntos en la teoria de Petten-
kofer;

|.” La naturaleza del terreno. El terreno debe ser po-
roso, permeable, y porlo mismo facilmente impregaable
de los liquidos y de los gases. Este elemento es perma-
nente.

S® El nivel d'las aguas subterraneas, y como este
nivel no es siempre el mismo, el efecto es variable. Si las
aguas subterraneas llegan d4su méaximum de elevacion, no
hay descomposicion de maleriis orgédnicas, ni, como se
comprende , desprendimiento de miasmas. Pero tan
pronto como descienda el nivel de las aguas, se verifica
Ja putrefaccion y se desprenden los miasmas, lo cual da
lugar a que laepidemia lome mayor incremento.

Preciso es confesar, en gracia a la franqueza, que esta
teoria no ba satisfecho & todos los observadores y (jue si
unos la confirman, otros muchos Ja niegan, apoyandose
en hechos los unos y los otros.

Peltenkoier, sin embargo, ha demostrado, en la mayo-
ria de los casos, que el error de sus adversarios provenia
ya d«l conocimiento incompleto 6 erroneo de las condi-
ciones geoldgicas de las locali lades, ya de que hacian caso
omiso de uno 6 de varios de los factores que constituyen
el valor de su teoria yen especial del nivel de las aguas
subterraneas, que es de capital importancia.

Sea como quiera, lo cierto es que hoy dia se admite
por la mayoria de los que en estos estudios se ocupan,
que un terreno poroso, permeable y himedo, es suma-
mente favorable para la propagacion del colera, y asi lo
demuestran también gran nimero de observaciones, y en
particular las muy recientes del Dr. Cunningham sobre
el colera de 1872 en la India. Los resultados de este tra-
bajo concuerdan perfectamente, como vamos & ver, con
la teoria del profesor de Munich.

Existen en la India algunos distritos en que el célera
reina desde tiempo inmemorial, con una intensidad que
varia segim los anos. La verdadera causa de la enferme-
dad y de su endemicidad no debe buscarse en los indivi:
ddos que habitan estos parajes sino en la relacion, toda-
via desconocida, entre el suelo y el clima.

Desde hace mucho tiempo el colera so propaga en ese
pais desde las regiones en que existe en estado endémico
a las inmediatas 0 cercanas, esplicando unos esta propa-
gacion por las perturbaciones atmosféricas, otros por las
deposiciones de los coléricos, y aun un tercer grupo ad-
mite la influencia simultdénea de las dos causas. Pero si
se examinan los hechos, dice Cunningham, ninguna de
estas opiniones descansa sobre solidos fundamentos. En
efecto, asi como las observaciones recojidas en la India
prueban ifrevocablemenle que la propagacion por el
hombre, sin el concurso de ciertas circunstancias locales
y temporales, no puede provocar la explosion de epide-
mias coléricas, del mismo modo resulta de los hechos ob e
servados acerca de la propagacion del colera en Europa,
que esta enfermedad no se disemina de un punto a otro
])or 1aS perturbaciones atmosféricas, sino que del contacto
délos hombres con las localidades infectas, se desprende
mi elemento desconocido que trasportado & lugares en
que encuentra coudiciones locales y temporales favora-
bles, puede provo.;ar la explosion de las epidemias.

Si las observaciones hechas en la India desmienten la

Opinion de los contagionisias que en la evolucion del co-
lera hacen desempefar al cuerpo humano el papel del
suelo sobre el que reina esta eiiferniedad en estado endé-
mico, del mismo molo las observaciones recojidas en
otros lugares contradicen laopinion de los partidarios del
miasma, que tienen por supérfluo la influencia del con-
tacto iunnjno y admiten que el cé'era se propaga por los
vientos 0 se desarrolla en el lugar en que se le observa.

El desarrollo del germen colérico no depende del orga-
nismo humano, sinode la localidad, y no se verificasinoen
virtud de una evolucion, hasta ahora desconocida, del ger-
men. Esta proposicion no solo se refiere & los puntos en
que esendémico el colera, sino también & todos los lugares
en que se desarrolla. Dicho germen puede viajar con €
hombre y diseminarse de este modo, pero las condiciones
on virtud de las que se fija en este 6 en el otro lugar es
tan en relacion con las circunstancias particulares del
suelo y del clima.

Para el desarrollo del elemento colérico se nece ita,
entre otras condiciones, un cierto grado de humedad del
suelo. La sequedad y lahumedad eslreinadas del terreno,
son igualmente perjudiciales para su desarrollo. Por esto
en los paises muy secos y calidos de la India, no aparece
hasta que no llegan las lluvias, mientras que en los cali-
dos y hiumedos aparece en la primavera que es la época
en que aquellas faltan. Y por eso en aquellas localidades
en que cambian las condiciones tellricas, sufre también
el colera una modificacion respecto & la estacion en que
se presenta y también & su frecuencia.

Tampoco se deben olvidar las variaciones atmosféricas
y las emanaciones. El suelo y las aguas subterraneas pue-
den esplicar ciertas inmunidades temporales 6 penna-
nenies.

En fin, Cunningham y Pettenkofer no admiten que el
uso de las aguas potables corrompidas por las deyeccio-
nes de los coléiicls, puedan esplicar la evolucion del co-
lera endémico en la india.

El Dr. Decaisne, de quien tomamos estas noticias, pre-
sentd en Junio del pasado afio & la Academia de ciencias
de Paris una memoria sobre el mismo asunto, intentando
demostrar que la teoria del profesor de Bluriich esplica
perfectamente la inmunidad de que gozaron, hasta cierto
punto, Lyon y Versalles y la facilidad con que el colera
se propag0 en Paris. A pesar de esto, M. Decaisne no da
un valor absoluto & esta teoria, pues no cree que la geo-
logia puede hallar en todos los casos la solucion del pio-
blema. Su intencion, como la nuestra al escribir estas
lineas, solo fué llamar la atencidon sobre una doctrina que
los epidemiologislas y los higienistas parecen haber des-
cuidado algun tanto.

¢Es el iodo un agente antivirulento?

Conocen nuestros lectores las ideas de M. Davaine
y los esperimeotos que ha practicado para demostrar b
accion neutralizante del iodo sobre el virus carbuncoso:
bueno es, pues, que hoy les demos & conocer la opinion
contraria sostenida por M. Colin, que ha comunicado & la
Academia de Medicina de Paris elrosultado desus obser-
vaciones.

lié aqui los esperimehtos de este Ultimo profesor:

Primero. Con una lanceta en cuya punta se iiabia rc-
cojiilo una gota de sangro carbuncosa, hizo tres picaJo*
ras en la oreja de un conejo y en seguida inyectd en el
tejido celular subcutdneo de esta misma oreja, medio
eenliraeiro cubico de una solucién acuosa que conteiiif
(por centimetro clbico) 2 miligramos de iodo, disiieltoa
beneficio de suficiente cantidad de ioduro de potasio. Ij
animal muri6 al cabo de 24 horas y la autopsia demostro
la existencia de todas las lesiones viscerales propias de la
intoxicacion carbnneo.-a (infiltraciones siiro-sanguinolen-
tas, sufusionessanguineas, etc.) y también la alteracion
especial y caracteristica de la sangre.

Seyu-itb.  Suponiendo que la cantidad do iodo inyec-
tada no fuera suficiente para neutralizar la Cimlidad d®
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virus carbuncoso inoculada, introdujo bajo la piel de un
conejo una gotita de sangre carbuncosa por medio de tres
picaduras, y poco después inyectd una cantidad de iodo
doble de la inyectada en el conejo precedente.

Alavez, y con el objeto de comparar, inoculd & otro
conejo de la misma edad y condiciones una gotita de san -
gre carbuncosa, pero no le inyectd la solucidn ioduda.

Los dos conejos cayeron ertiermos al mismo tiempo y
los dos murieron & las 24 horas. La autopsia demostro en
ambos las mismas lesiones viscerales y las mismas alte-
raciones de la sangre.

Tercero. Suponiendo que iuese escesiva la cantidad de
sangre carbuncosa inoculada, hizo, como aconseja Davaine,
unadisolucion al cenlésimo, y de ella inoculd una gola &
ui conejo, inyectandole después 5 miligramos de iodo
enel tejido celular. EI animal murié de 24 & 52 horas
después y la sangre presentabalas alteraciones ordinarias
de la septicemia carbuncosa.

Cuarto. Laabsorcion de sangre inoculada se efectla
mas lentamente que la de la solucion iodada, de donde
resulta que después de haber pasado al torrente circula-
torio la solucion, continta la absorcion de la sangre car-
buncosa y hace penetrar en la circulacion del animal
inoculado cierta cantidad de virus que escaparla de este
modo & la pretendida accién neutralizante del iodo. Para
resolver esta objecion y limitar la penetracion de sangre
inoculada, para hacer, en una palabra, tan simultdneas
como sea posible, laabsorcién de la sangre y la de laso-
lucion iodada, M. Colin practica el esperimeiito siguiente;

Inocula una gotita de sangre carbuncosa en la estremi-
dad de la oreja de un conejo de la misma edad y condi-
ciones que los precedentes, é inmediatamente después
inyecta 4 miligramos de iodo: pasados diez minutos am-
puta la parte de oreja en que se hicieron las picaduras y
cauteriza U superficie de seccion para impedir el derra-
mamiento de sangre. De esta manera estamos seguros que
no ha penetrado en el torrente circulatorio mas que la
cantidad de sangre absorbida durante ios diez primeros
minutos que siguieron & la inoculacion virulenta y & la
inyeccion iodada. EI animal murio & las 26 horasy la
sangre presentaba, como en los anteriores, las alteracio-
nes especiales de la septicemia carbuncosa, y las lesiones
viscerales eran las ordinarias de esta infeccion virulenta.

Quinto. Faltaba saber si la sangre de los animales
inoculados y tratados por el iodo conserva su virulencia
y puede trasmitir la septicemia carbuncosa & otros ani-
males. Para resolver esta cuestion, inoculd M. Colin, bajo
la piel de la oreja de un conejo, una gotita de sangre del
conejo precedente que habia recibido una inyeccion de 4
miligramos de iodo. El animal muri¢ & las 20 horas, y la
autopsia demostrd las alteraciones de la sangre caracte-
risticas de esa infeccion.

Sexto. En fin, para asegurarse de que la inyeccion de
lodo no determina en los animales objeto del esperimenlo
ningn trastorno que pueda invalidar los resultados de
la inoculacion, M. Colin inyectd bajo la piel de un conejo
2 centimetros cUbicos de una solucién que contenia 2
miligramos de iodo por centimetro, y el animal no sufrié
con esta inyeccion la menor incomodidad y continu6 go-
mando de perfecta salud.

Conclusiones. En resdraeii, resultan de los preceden-
ies esperimentos:

1-* Queeliodo no posee la accion neutralizante del
Virus carbuncoso que le atribuye Mr. Davaine.

2.J Que no impide el desarrollo del carbunclo, ni
atenta en manera alguna los sintomas de la enfermedad,

la rapidez dé su marcha y de su terminacion fatal, asi
eomo tampoco la gravedad de las lesiones viscerales y las
alteraciones de la sangre.

El hidrato de bromal comparado con el de doral.

En uno de los periddicos ingleses leemos las siguientes
proposiciones respecto & estas dos sustancias;

1. El hidrato de bromal es un medicamento mucho
m4s activo, bajo el punto de vista fisi'dégico, que el hi-
drato de doral. Cuatro 6 cinco granos del primero causan
la muerte de un conejo, mientras que Sseria necesario
20 del sequndo para consequir el mismo resultado.

2. El hidrato de doral produce, & pequefias dosis, 0
rapidamente después de una fuerte dosis, una hiperc te-
sia marcada, sequida de anestesia. EI hidrato de bromal
no produce jamas hiperestesia, y la anestesia no se ob-
serva sino cuando el animal se encuentra en tal estado do
coma que no hay esperanza de volverle & la vida.

5. EI hidrato de doral no produce por lo general una
contraccion marcada d? la pupila, mientras que el hi-
drato de bromal la produce siempre.

4. Laprimera de estas dos sustancias obra principal-
mente sobre los hemisferios cerebrales y no causa jamas
convulsiones, mientras que la segunda obra con menos
energia sobre los hemisferios y con mucha mas sobrelos
ganglios nerviosos de la base del cerebro y sobre la mé-
dula espinal, dando lugar con mucha frecuencia a con-
vulsiones.

5. Despucs de lamuerte de un animal por el hidrato
de doral se encuentra rara vez liquido en las pequefias
cavidades del cuerpo, mientras que lo hay siempre si la
muerte es producida por el bromali

6. Generalmente el hidrato de doral no excita las glan-
dulas salivares en tan alto grado como el hidrato da bro-
mal, siendo raros y escepcionales los casos en que el doral
provoca una secrecion escesiva de saliva en los animales.

PARTE OFICIAL,

MINISTERIO DE MARINA.

SECCION MEDICO-NAVAL.

MOVIMIENTO DEL PERSONAL.

NOMBRAMIENTOS.

Han sido nombrados primeros médicos los segundos dou
Francisco Noya y D. Andrés Medina; segundos médicos los
supernumerarios D. Victor Augusto Gémez, D. Gabriel Lépez,
D. Pascual Yuuquera y D. Daniel Piorno; practicante de se-
gunda ciase el supernumerario D. Juan Decter, y supernu-
merarios los aspirantes D. Marcelino Armendaris y D. José
Jiménez Ochoa.

DESTINGS.

Ha sido nombrado para la asistencia facultativa de las
fuerzas sutiles de marina del rio Ebro, el primer médico
D. Ricardo LApez Galiano; médico de guardia del arsenal de
la Carraca, el de igual ciase D. Luis Gutierez Gamba; para la
fragata Asturias, el segundo médico D. Antonio Noguerol,
para el vapor Ferrolano, al de igual clase D. Enrique Cardo-
na; para el vapor Vulcano, el primer médico D. Juan Melc;
para el vapor Liniers, el de la propia graduajjion D. Andrés
Medina; para el apostadero de Filipinas, los*segundo3 médi-
cos D. Mmuel Corrocliano y D. Gabriel Espinosa, y para la go-
leta Prosperidad, el primer médico D. Joaquin Fernandez de
la Reguera.

LICENCU.S.

Se ha concedido por dos meses para asuntos propios al
segundo médico D. Leopoldo Olio; dos meses de proroga &
la que por enfermo disfruta el de igual clase D. Enrique No-
gués, y otros dosde proroga al primer mélico D. Pedro Igle-
sias.

B.WAS.

lia fallecido en el departamento do Céadiz el subinspector
de primera clase D. José Cobo y Magarola, y en el deparla-
menlo del Ferrol el primer médico D, Sabino Alvarcz y Fa -
iagiani.
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RE&L ACADEMIA DE MEDICINA DE MADRID.

Programa de premios para el afio de 1876.

Esta Academia abre concurso sobre los puntos siguientes:
l.
Determinar loi (andamentos de una clasiiicacion nosoldgica,
més apropiados para-"l acierto en la practica médicii.
i
Estudio de las secreciones en el hombre, y juicio critico de
las teorias reinantes.

Para cada uno do estos puntos habrd un tbemioy un
ACCESIT.

El premio consistird en 3.000 rs. vn., una medalla de
oro, diploma especial y el titulo de sécio corresponsal, “ue
se conierira al autor de la Memoria, si no siéndolo anlerior-
raente, reuniese las condiciones de Reglamento.

El accésit sera medalla de plata en igual forma, diploma
especial y el titulo de sdcio corresponsal, con las mismas
condiciones.

Las Memorias deberdn estar escritas con letra clara , en
espafiol ¢ latin.

as que obtuviesen el premio, se publicaran por esta
Corporacion, entregandose & sus autores doscientos ejem-
plares. Las que obtuviesen el accésit 6 mencién honorifica,
se publicarén si la Academia lo juzga conveniente.

PREMIO ALVAREZ alcala.
l.
Estudio quimico farmacéutico de los agentes anestésicos,
Il

Determinar el caraettr y los limites de la espectacion en
terapéutica.

Para cada uno de los puntos habrd un premio Yy UuN
ACCESIT.

El premio consistira en 3.000 rs. vn., diploma especial y
el titulo de sdcio corresponsal que se conferira al autor de
la Memoria, si no siéndolo anteriormente, renniese las con-
diciones de Reglamento.

El accésit consistird e;i un diploma especial y el titulo de
socio corresponsal, con las mismas condiciones.

Las Memorias deberén estar escritas con letra clara en es-
pofiol, latin 6 francés.

PREMIO OFRECIDO POR DON ANDRES DDL BUSTO.

Juicio critico sobre el estado de la medicina espafiola en la
primera mitad del siglo xix.

Para este punto babrd un premio y UN accfsit.

Consistira el premio en la cantidad de 1.000 rs. vn., con
diploma especial y el titulo de sécio corresponsal, que se
conferird al autor dela Memoria, si no siéndolo anterior-
mente, reuniese las condiciones de Reglamento.

El occesit consistira en un diploma especial y el titulo do
socio corresponsal, con las mismas condiciones.

Las Memorias deberan estar escritas en espafiol, latino
francés.

Todos los referidos premios se conferiran en la sesion pu-
blica del afio de 1877, & los autores de las Memorias que los
Imbiesen merecido a juicio de la Academia.

Las Memorias seran remitidas & la Secretarla do la Acade-
mia, sita en la calle de Cedaceros, num. 13, cuarto bajo de
la derecha, &nt'es dol 1 de setiembre de 187G, no debiendo
sus autores firmarlas ni rubricarlas, y si s6lo distinguirlas
con un lema igual al del sobre de un pliego cerrado , que
remitiran adjunto, y el cual contendra su firma.

Los pliegos correspondientes a las Memorias premiadas se
abrirdn en sesion publica del afio 1877, inulilizandose los
restantes, a uo ser que fuesen reclamados oportunamente
por los autores.

Las Memorias premiadas seran propiedad de la Academia,
y ninguna do las remitidas podra retirarse del concurso.

PREMIO DEL SENOR RUBIO.

Se conferira un premio de 10.000 rs. vn. al médico espa-
fiol autor de la obra original de ciencias médicas de mérito
mas sobresaliente, cuya primera edicion so haya publicado
en lésanos 187i y 187)). A falta de obras originales podra
recaer el premio en el inventor espafiol de algun método
curativo 0 remedio evidenlemenlc proveclioso, de algun

procedimiento operatorio conocidamente ventajoso, 6 de al-
gun aparato 0 in.strumento comprobadaraente util (1). *

Se optara & este premio por instancia, 6 mediante peticion
firmada por tres académicos. .

Las instancias, acompafiadas de las obras originales, oen
su caso, de los documentos jaslilicativos de los inventos de
métodos curativos, remedios, procedimientos operatorios o
instrumentos, se remitirdn & la Secretaria do la Academia
hasta el 31 da Diciembre de 1875 inclusive; y el premio se
conferird en la sesién publica anual de 1877. A

Madrid 31 de Enero de 1875.—FEl presidente, José beco
Baldor.—El secretario perpetuo, Matias Nieto Serrano.

VARIEDADES.

Un acuarium.

En Napoles se ha establecido un vasto acuarium, que
funciona ya desde hace algunos meses , y acerca del cual
encontramos los siguientes curiosos detalles en un peri6-
dico extranjero.

Desde luego, dice , Ilama este hermoso edificio la aten-
cion de todos los extranjeros, yen especial la de los zo6-
logos y demas personas que conocen algun tanto las ma-
ravillas que encierra el mundo submarino. Los acuarium
son hoy dia repuiado.s como una necesidad por todos los
paisevsS, y en prueba de ello responden con los suyos Paris,
Londres, Viena, Berlin, Ilamburgo y otras muchas ciuda-
des ; pero sin duda alguna el de Napoles va & eclipsarlos
a todos, no por su fastuosa construccion,—que no iguala
ni de mucho &los de Viena y Brighton,—ni tampoco por
lamaravillosidad délas grutas artificiales, sino por lo que
vale inmensamente mas que todo eso, por la variedad y
el granniunero de animales que en €l se encuentran, pes-
cados, mariscos, corales, medusas, crustaceos, gusanos,
esponjas, estrellas demar, etc., y pueblan yaniman aquel
vasto recinto.

Alli se ven, como en el fondo del Océano, toda clase
de animales, desde el orlhagoriscus hasta la especie de es-
ponja mas imperceptible; asi como también los oktopus,
pescados que lanzan uq liquido negruzco, famoso hoy dia,
y que construyen sus nidos en medio de las rocas.

Las bombas no funcionan en este acuarium mas que
doce horas diarias , y & pesar de ello, los pescados, los
crustaceos, los moluscos, etc., no parecen hallarse del
lodo mal en estas condiciones. El verano Gltimo se hicie-
ron varias observaciones sobre la raya eléctrica , que con
dificultad se hubieran hecho en otra parte en idénticas
condiciones , y que prometen ser fecundas en resultados
de sumo interés para la ciencia. Un inglés que ha vivido
en este acuarium cuatro meses adquiriendo datos para es-
cribir la historia del desarrollo de los tiburones, recojio
hasta 400 huevos de este animal, cantidad que jamas, an-
tes de ahora, habia reunido ningln zodlogo.

Este acuario es, pues, un gran campo de observacion
para todos los sabios que se dedican & tales estudios,y
sin duda comprendiéndolo asi, han acudido, y acuden to-
dos los dias , muchos naturalistas a los laboratorios del
establecimiento , figurando & la cabeza de los ingleses d
célebre Darwin,

A un aloman se debe la fundacién de este magniHoo
acuarium, que indudablemente ha de ejercer gran influen-

cia sobre el desarrollo de las ciencias bioldgicas.

GACETA DE LA SALUD PUBLICA.

Estado sanitario de Madrid.

El estado atmosférico que en nuestro anterior nimero ro-
sefiabainos, mantavose durante la primera mitad de esU

() Hallaniose consignado el capUal de osle premio en
titulos de la renta del Estado, la Academia entregara sélo
quien obtenga el premio los valores nominales que le cor'
respondan, & no pudiera hacerlos efeotivo.s.
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semana, y con él continuaron las eniermedades afectando
el cardcter que hicimos notar; pero en la segunda mitad
de este periodo el termometro lia marcado cifras muclio
mas bajas y los vientos dominantes han cambiado de di-
reccion, sosteniéndose unicamente el estado Irgrométrico
semejante al del Gltimo periodo hebdomadario. Como
consecuencia de esto las afecciones reumaticas han creci-
do en intensidad y frecuencia, presentandose muchas
con la forma francamente aguda y febril. Las enfermeda-
des catarrales también han aumentado en nimero exa-
cerbandose sus formas crénicas y produciendo en los 6r-
ganos respiratorios frecuentes accesos asmalicos, parti-
cularmente en las dilataciones bronquiales y en los enfi-
semas pulmooales.

Las fiebres, que al principio de la semana se presentaron
con caracter gastrico 0 tifoideo, se han mostrado con fe-
ndémenos nerviosos alarmantes.

Ridiculo y triste. Los charlatanes que ejercen ilegal-
mente la medicina, dice un periddico francés, estan de en-
horabuena y deben reirse y hasta mofarse de las ilusorias,
6al ménos microscopicas, multas que seles imponen. H
tribunal correspondiente ha condenado & cinco /'raucos de
multa—jqué verguenzal—a D. Pedro Duval que ejercia hace
mucho tiempo la medicina sin diploma. Esto es ridiculo y
triste 4 la vez; ridiculo basta el extremo de no poderlo ser
mas, y triste al considerar la lenidad con que se trata & esa
plaga de curanderos, que sin conciencia explotan en su pro-
vecho a la humanidad doliente, mientras se carga la mano
y veja sin* piedad, & todas horas, a honrados profesores. Y

ninguna autoridad quiera hacerse cargo de ello! jOh!
to clama al cielo!

Defuncion. EIl 27 del proximo pasado raes fallecid en
esta corte el ilustrado y conocido farmacéutica Dr. D. Ma-
nuel Ovejero y Ramos, bibliotecario que era de la Facultad
de Farmacia, y sustituto que fué varias veces délas cate-
dras de la misma facultad. Sentimos tan lamentable pérdida,
y, como toda la prensa médica, acompafiamos & su familia
en el sentimiento que en estos momentos la embarga.

iY esto seolvida y esto se desconoce! Entre los ras-
gos dignos y nobles que todos los dias presentamos a la
consideracion de nuestros lectores, debemos hacer notar el
siguiente: La noche del 1 al 2 de Enero del corriente afio
fué horrorosa, y en extremo cruda en Paris, y & pesar de
ello, ante el deber profesional no titubea ua solo instante
M Charles Loiseau, y olvida el peligro que su cumplimien-
to le podia acarrear. Decidid, pues, ir Gver & uno de sus
clientes, que estaba gravemente enfermo, pero & los pocos
pasos dio una caida y se hizo una contusién en la rodilla iz-
quierda; quiso continuar su camino, y una segunda calda,
que le produjo la fractura del brazo derecho, le advirtié de
lo temerario de su empefio. Todavia 10 desistid, sin einbai-
go; se levantd, di6 algunos pasos y cayd de nuevo, perma-
neciendo algunos momentos sin poderse mover, tan vivos
eran los dolores que le atormentaban. Pidi6 auxilio U tres
hombres que junto & él pasaron, y ni sus lamentos, ni sus
quejidos fueron bastante para que se decidieran a prestar
socorro a uno de sus semejantes, y quizas hubiera muerto
antes de amanecer & no haberse compadecido de €l un sol m
dado que le proporcioné albergue donde poder pasar tan
cruel noche. H6 aqui, pues, la abnegacion llevada hasta un
grado inconcebible: y esto, bien saben los que nos leen que
ro es un hecho aislado, sino un hecho que se repite lodo» los
dias, & todas horas, en todos los paises: es Jo comun, lo ge-
neral, lo ordinario; pero la mayoria de estos sublimes actos
permanecen ignorados para la generalidad, y gracias si son
comprendidos y apreciados por aquellos quo tienen ocasion
de presenciarlos.

Singular muestra do aprecio. Conocido por los estu-
diantes de medicina de Paris el propdésito gne de pedir su
jubilacion al)iigaba el profesor Pajot, muy ilustrado y que-
rido catedratico de obstelMicia® le han dirigido una peticion
para que desista de él, suscrita por O=3 firmas, y al trasmi-
tirsela el decano ha expresado vivamente los propios deseos
que lajuventud escolar. No ha sido perdido paso que tanto
honra al doctor Pajot, & los alumnos y al decano, pues que
nu accedido gustoso el reputado tocologo & una peticidon que

para él tan grata y lisonjera,

Accidn loable. Segunescriben de Valencia, el clia 28
del pasado se presento en casa de la familia del desgraciado
yjoven médico D. Braulio Raiz, fusilado ;>or los carlisltis en
Olot, una comision del cuerpo de Sanidad militar, presidida
por el subinspector D. José Prats, y entregd & la madre de
aquel infeliz 7.831 rs. 80 céntimos, cantidad recaudada
hasta ahora con el indicado objeto, y que aun aumentan!
cuando lleguen las sumas recogidas en algunos puntos. El
Sr. Prats, al entregar dicha suma, pronuncié algunas sen-
tidas frases, que conmovieron vivamente & todos los cir-
cunstantes. Después se levant6é un acta, que firmaron dos

VeEsn(r)T?Uy laudable la conducta del cuerpo do Saméiad mili-
tar, que eu esta Ocasion ha dado claras pruebas de compa-
fierismo.

Ascensos. A consecuencia del fallecimiento de varios
catedraticos, entre otros D. José Morales y D. Nemesio La-
Ilana, han obtenido ascensos en el escalafon do la clase ios
Sres. Gisternes, Diaz Ordofiez, Colmeiro (D. Miguel), Perez
Alonso y Diez de Tejada.

Honras postumas. EIl 18 del pasado raes tuvo lugar en
la Escuela de Medicina de Sevilla la sesion literaria dedicada
a la memoria del distinguido facultativo, director que fué de
aqueleslableciraienlo. D. Antonio Marsella. Ocupaban los
bancos y sitiales de la presidencia el sefior rector de la Uni-
versidad, los directores del loslilnto y de la Escuela de
Medicina, varios profesores de los citados establecimientos,
compafieros de profesidn del malogrado Sr. Marsella, y un
escogido concurso.

Comenzo el acto con la lectura de un discurso necro-
biografico, escrito por D. Javier Lasso de la Vega, a cuya
terminacion se descorrid el velo que cubria el retrato del di-
funto, ejecutado por el pintor Sr. Bejarano.

Inmediatamente después varios sefores leyeron poesias
dedicadas a ensalzarlas excelentes cualidades que adorna-
ron en vida al entusiasta amigo de la humanidad, al que
tantos sacrificios hizo porella, al Dr. Marsella: terminando
la sesion con la lectura de un elogio postumo del citado se«
fior, escrito por el profesor de fisiologia Dr. D. José Moreno
Fernandez.

luyecciones subcutaneas de cloruro do sodio. EI
Dr. Lubanski, de Niza, ha notado que las inyecciones hipo-
dérmicas de soluciones saturadas de cloruro de sédio tienen
la propiedad no solo de despertar el apetito, sino también
de combatir la diarrea, no habiendo jamas observado, des-
pués de estas inyecciones, accidente local ninguno, si bien
advierte que solo inyecta de unavez lo contenido en iina
jeringa de Pravaz.

Erratas importantes.
siguientes: ) , :

ag. 73, col. 2 (not. lin. 1.%), donde dice: Ebu-Esta, debe
decir: Epn-Esra.

Idem id. [id. lin. 6), donde dice: h'ahtm & h‘agmn, debe
decir: h'ak'm 6 h'aquim.

Pag. 70, col. 2, Un. 13, donde dice: Zacnlo Lusinano, debe
decir: Gastro-lusilano.

Creemos necesario rectificar las

VACANTES

Lo esian. Las de médico-cirujano do Biescas (Huesca);
su dulacioo 9.000 rs. Las solicitudes hasta 20 del corriente.

—Lade médico-cirujano de Zarza de Granadilla (Caceres);
su dotacion 750 pesetas pagadas de fondos municipales por
la asistencia de 30 a 32 familias pobres y las igualas con
300 vecinos acomodados. Las solicitudes hasta fin del cor-
n Cittto

—La de médico cirujano de Valdefuenles (Caceres); su
dotacion 530 pesetas por la asistencia de los pobres pagadas
de fondos municipales. Las solicitudes documentadas hasta
fu—deLlasC%re”r%nétgico y cirujano de Sella (Alicante); dotadas la
primera con 373 pesetas y con J73 la segunda por la asis-
tencia de ios pobres. Las solicitudes hasta fin del corriente.

—La de medico-cirujano de Cebolla 'y un anejo (Toledo);
su dotacién 730 pesetas por la asistencia de las familias po-
bres. Las solicitudes hasta fin del corriente.

—La de médico-cirujano de Pedroche (Cérdoba); su do-
tacion 4.230 pesetas por la asistencia gratuita do 250 fami-
lias pobres y las igualas. Las solicitudes hasta el 20 del cor-

riente. s
— miiiifMI liini»'
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ANUNCIOS.

Por fallecimientode un doc-

tor en medicina sevenden en
comision en la Administra -
cidn de este periddico las

obras siguientes con una con-

siderable rebaja de precios:

Acton.—Foiietiona et desordres des organes de la gene-
rationchez l'enfact, le jeUQO Lomme, T'adolte et le viellard.
Paris, 1863. in tomo, 16 rs.

Aetio.—Opera médica. Ugtomo en folio, 16.

Alibeet.—Nonveaux éléments de therapeutique et de
matiére medica’e. Paria, 1817. Dos tomos, 30.

Amar.—Instruccion curativa de las calenturas conocidas
con el nombre de tabardillo. Madrid, 1775. Un tomo, 14.

Archivo.—Delle soienze medico-fisiche toscane. Floren-
cia, 1840. Un tomo, 16.

Aublv.—E lementos do patologia externa. Madrid, 1807.
Des tomos en 4®, 12.

Barbier—Matiére médieale. Paris, 1824. Tres tomos,
36 T8

Barbosa.— Estudios sobre ¢ garrotilho ou crup, Lis-
boa, 1861. Ugtomo grande, 24.

Bartu y Rocbr.—Traité pratique d'auscultation. Pa-
ris, 1854. Un tomo, 18.

Batjmés.—Precia theorique et pratique sur les maladies
venériennes. Paris, 1840 Un tomo, 14.

Batle.—Traité élomentaire d‘anatomie. Paria, 1843. Un
tomo en 12.°, 14.

Baziv—L “9ona theoriques et cliniques sur les alfections
cutanées parasitaires. Paris, 1862. Un tomo, 24.

Beclard.—Elementos de anatomia general. Madrid, 1832.
Un tomo, 16.

Becquerel.—Traité élémeltaire d'hyg'ene. Pa*ia, 1854.
Un lomo, 18,

Becqiiedel et Eodier—Traité do ohimie patbologique
applique & la médecine pratique. Paris, 1854. Un tomo, 28.

Begin—Fisiologia patolégica. Madrid, 183!). Dos to-
mos, 20.

Begin—N uevos elementos Je cirugia, traduccion de Frau.
Madrid, 1843. Dos tomos, 34.

Ber1.—Sistema de ciragia. Madrid, 1797. Seis tomos
cu 4.“ 36. 3

Bell,—Tratado tedrico y practico de lag aicsras O llagas.
Madrid, 4790 Un tomo en 4. 8.

Belloc—Curso de medicina lega'. Madrid, 1819. Un
tomo, 12.

Beraro—Diagnostic differentiel des tumeurs du sein, Pa-
ris, 1842, Un tomo, 18.

Berard Denonvilliers, ttc.—Tratado completo de enfer-
iredades externes (de la Biblioteca e$cogid(t). Madrid, 1843.
Dos temos en 4." mayor, 60.

Besuchet—Manual practico del mal venéreo. Ma-
drid, 1839. iin tomo, 6.

Blanco t Fernandez.—latroduocion al estudio de las
plantas. Madrid, 1845, Tros tomos, 30.

BLANtiiN—Nonveaux éléments d‘anatomie desoriptive. Pa-
lia. 1838. Dos tomos, 30.

Biondin.— Nouvelle pyretograpbie. 1838. Un
lomo, 18.

Boeriiaave.—Aforismes de cirsgfa. Madrid, 1774. Dos
tomos, 12,

Bokrhaavé. —Institntiones medie».
tomo, 8.

Boisseau.—Nosografia organica. Valencia, 1834. Ocho to-
mos, 40.

Boissbau.—Piretologia fisiologica. Valencia m1827. Dos
tomos, 20.

Bossi.—Nnevo compendio médico para uso de loa médi-
cos practicos. Madrid, 1843. Dos tomos en un volimen, 20.

Bourchardat.— Chimie élémentaire. Paris, 1842. Un
tomo, 14.

Boiichardat.—Conrs des 83:ence8 phjsiqnes. Paris, 1849.
Un tomo, 14.

Paris,

Paris, 1735. Un

Bouchardat.—Histoire natarelle. Paris, 1844. Dos to-
mos, 24.

Bouchardat.—M¢nuel do matiére médieale, detlierapea-
tigna comparée et de pharmacie. Paris, 1816. Un tomo, 18

Bouchardat.—Formulario magistral. Madrid, 1851. Lh
tomo, 12.

Bouchardat.—Pbysigne élémontaire aveeses prineipalea
applicrftioiis. Paris, 1845. Un tomo, 14.

Boucharsat.—Tratado completo de quirnica. Madrid, 1848,
Dos toBIf'S en nno,24.

Booghut—Manuel pratique des maladies des nonveanx
Dés. Pulis, 1845. Un tomo, 18.

BouenuT.—Nonveaux éléments depathologie générald. Pa-
lis, 1857. Gintomo en 4.°, 40.

Bouciiut. - Traité des signes de la moit. Paris, 1849. W
tomo, 16.

Bouillaud.— E0sayo sobre
drid, 1841. Un tomo, 14.

Bouillaud.—Traite clinique el physiologique da Penca-
phalite. Paris, 1825. Un tomo, 20.

Bardon.—Principes de pbysiologie comparée. Paria, 1830,
Un tomo, 14.

Boter.—Lecciones sobre )ag enfermedades de las huesos,
Madrid, 1807. Dos tomos, 12.

Broussais.—Memoria sobre el colera-morbo epidémico.
Madrid. 1833. Un tomo, 6.

Brunelt.—Memoria sobre las enfermedades que se deben
tener por lacteas. Madrid, 1791. Uo tomo, 6.

Buchan.—Medicina doméstica. Madrid, 1798. Un tomo, 6

Buenrostro y Molina—Manual de materia médica. Ma-
drid, 18*7. Un tomo, 8.

Burdach—Traité de phisiologie. Paris, 1841. Nueve to-
mos. 180.

la filosofia médica. Me-

(Se continuard.)
De estas obras hay un solo ejemplar, y no pueden remitiN
se & provincias.

INSTITUTO

DE VACUNACION Y REVACUNACION.

Madrid, Atocha. 98 pral., izquierda.—Dirigido por el espe'
cialista profesor de Medicioa D. Geronimo Bilaguer.

Se vacnua todas laa semanas do brazo & brazo; su prO30-
dencia legidma inglesa.

Hay cristales & 12 rs, uno y tubos & 25 rs. id.

Todopedido que llegue a 100 re. se hara unarebaja de wn
25 por 100. (125.)

TRATADO
DEL

DIAGNOSTICO QUIRURGICDO

PORMACLEOD.

Traducido y anotado por D. R. Hernandez P oggio.

Un tomo en 4.° mayor se vende al precio de 50 rs. en Ci'
d'zy 54 tn las demés provincias en las piincipales librerias-

(P. L))

LISM T DEUm THIE fl

POR EL DOCTOR

DON JOSE EUGENIO OLAVIDE,

Médico del IlospitaldeS. Juan de Dios.

Un folleto en 8®con una lamina. Se vende & 8 rs, enM*'
drid on casa del autor, Clavel, 4, principal izquierda.
(208)

MADRID! 1875.—Imprenta de los Sres. Rojas,
Tudescos, 34,principal.
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ANUNCIOS EXTRANJEROQOS.

El viivo m-i>VGKIiSTivo de CciiAti>«AiiVG, cuyo sabor es
de los mas agradables, contiene los dos agentes naturales € indispen-

sables de Ja digestion :

La PEPSINA y la DIASTASIS.

Es muy superior & las preFaraciones de Pepsina,

sa accion sino en parte de

ue no ejercen

os alimentos (las carnes), dejando sin

digerir la otra parte (las féculas) que entran en grande proporcién
en la alimentacion. L-! asociacion de estos dos digestivos naturales,
fué objeto de un informe de los mas favorables do la Academia de
Medicina de Paris, el 29 Marzo de 1861.

Desde entonces los Médieos no han dejado de prescribirlo contra las
Digestiones dificiles 6 incompletas. Vomitos, Disenteria, Diarrea,
Enflaguecimiento, Consuncion, Males de estomago,
Gastralgia, Dispepsia, Convalescencias lentas, Pérdida del
apetito y de las fuerzas

PARIS, 2, rué de la Coutellerie, antes 2, AVENUE VICTORIA.
MADRID, Agenclft r|-anco-ri<i>ntlola, Sordo, 31,y sus «leposUarlos.

G I

ERGOTINA-BONJEAN

medalla de oro* de la Sociedad de
Farmacia de Parlo. —Segun los mas ilustres
médieos, las GRAGEASDEERGOTINA seempiean
con ei mayor éxito para facilitar los partos, para
combatir los flujos uterinos y las hinchaziones
del éltcrus, las methorragias, la epistaxis, las
disenterias y diarreas cronicas, etc., etc., y la

solucion de Ergotina al décimo (Ergotina 10 gramos. Agua distilada 100 gramos) es ano de los
poderosos hemostaticos que posee la Hedecina.

que se hace uso de loa ferruginosos.

Aprobadfto por lo Academia de medi*
elnade Paris, la cual, dos veces, a 20 afios de
intervalo, ha constatado la superioridad que
tienen sobre loa demas ferruginosos solubles é
insolublei. Se emplean generalmente para el
tratamiento de la clorosis, la anemia, la ame-
norrhea, la leucorrhea y en todos los casas en

«

Este Jarabe, escelente sedativo y poderoso
diuritico A lavez, se emplea, hace 30 afios,
con notable éxito por los Médicos de todos los
paises, contra las enfernsedades organicas 6 no

‘organicas del corazon, 9as hydropcsias y la
mayor parte de las afecciones del pecho y de
'loa"Bronquios, Pneumonia, Catarro pulmo-

nar, Asma, Bronquitis nerviosas. Coqueluche, etc., etc.

<PepMlla ceaeral de eatoa medleamentofl t*"FARVIACIA KABEMSMTB T C,

=alia d« Abankir.

es Pavlie. v en Us pniK-ipnles rsrmacias a1 todas

anidados *

BANOS DEPENNES

Reconstituyentes, estimulantes y sedativos

LOS MAS EFICACES
Arométicos¥ minerales, experimentado su buen éxito en (%uince hospi-
u

tales, contra |z
dolores reumaticos.

a pobreza de la sangre, agotamiento de las

erzas y los

Reemplazan también los bafios ferruginosos, iodurados 6 sulfurososy

aspecialmeute los Ida.n o s

de

m.a.x".

Depésito principal, rae des Kicoles, 49, Parla.

Madrid : pOr_ mayor, Agencia franco-espanola. Sordo, 31; por menor, Sres
M> Miguel, 'S. Ocana, E~scolar y Ortega. —Sn provincias, los depositanos de
la Agencia franco-espafiola. — Barcelona, Sres Borrell hy*,

JIMM FETAUL O ABAE [IOCRCOS,

FARMACEUTICO, rue VauviUiers, 45, PARIS,
ANTIGUA CALUB LU FOUR, SAINT-nONORE, CERCA LA IGLBSU SAINT-EUSICHE.

Los célebres médicos de P.AI8 Sres. Chomel, Luis Gendrin, ote., recomien-
exi sus clinicas el JARABE PECTORAL DE LAMOUIIOUX, y en sua obras
enencionaii las curacionoa quocou él han cousaguiio. Constituyele en agento te-

fapcutico la prontitud con que ataja <bronquitis mas intensas Cura las enfer ¢

infedadeamas graves del pe”hu, estu es, «la coqueluebe, los accesos de asma, loe
Atarios agudos 6 cronicos,1* lisisen eu principio.»—Precio en Espafia, H is. el
oiedio frasco.—Vtnta por menor en Madrid, farmacias de los Sres. Moreno Mi-
T7el, Borrell hermanos, Sunohez Ocafia, Escolar.—La Agencia fracco-espofioln,

I calle del S”rde, sirve les pedidos.

PRODUITS HYGIENIQUES
DuDocteurDELABIIRKE

AVISO IMPORTANTE
TADORRASO e JARABE

flamado J E RE DENTKRON, con.el ciiaUe irlc-
cionan las encias de losniiios qiiecclian losdientes,
que no lleve la Arma del U' i ekbarre, es una fal-i-
ncacion. Precio icr«, . . L
APIi.LA ALi.wiiNTIiciA B_|_C||E,S|_r_A, para
los nifios, convalecientes, (icrsoiias débiltadas Y

anW[%MAmlA Para iDiplO-

mar ion rueilidad uno mismo sus amalas cariadas,

noFENICA, para secar la ca%es antes del emplo-
mase, 9y 12 r«
PARIS : Depésito central, 4, ruc Montmartre.
MADRID : por mayor. Agencia Franco-Espafola,
Sordo, 31 Por menor,

Chlvarri y Tofé, M Mi-
guel, Burrcll hermanos. Simen, U.l lzurrum,
Escolar, S. Ocafia y Ortega.

TTfom’ii TrpF—
DOCTCR IN ABSENTIA
Los pr.-fesores en arten, letras y cien-
cias, e! clero y magistrados, médicos, ci-
rujanos dentistas y artistas que deseen
obtener el titulo y diploma do doctor ¢
bachiller honorario, piiedtrn dirigirse a

MEDICOS, calle del Bey, 46, Jer-
sey (Inglaterra.)

Licor l'et*rugin«bo con tartra-
to férrico-potabfeo-amonia
cal.

Este licor nunca cons ipa; su gusto es
muy agrcdable, su inocuidad completay
eu eficacia justificada en todas las enfer-
me’ades que reclaman el auxilio dol
bieno.

Estas inapreciables cualidades han
decidido al publico & preferir este pro-
ducto & tus similares. Precio, 16 rs.

En Paris, Pharmacia Garrio, rae de
Bondy, 38.

En Madrid, por mayor, Agencia
fraDCO-espafiola, calle del Sordo, nu-
mero 31; por menor, Sres V. Moreno Mi-
quel, Borrell hermanos, M. EscolaryLo-
pez, G. Ortega y J. B. Sanchez Ocafia.

nOLVOS Y PASTILLAS AMERICA-
i nos del Dr.Paterson. Tonicos, di-
gestivos, eHtomacales, anti-nerviosos.—
Reputaciou universal por la pronta cu-
racion de los males de estomago, falta
de apeti o, acidez, digfslioiiea penosa*»,
dispepsia, gestritie, enfermedades de
los inteetinoB, etc. (Verextractos do dia-
rios de medicina francesa.) Inst ncoio-
nea en todos idiomas. Paterson sobre
cada pastilla'y paquete de polvos.—Por
rcavor, Madrid, Agencia franco-espafo ¢
1> "Sordo, 31; por menor, polvos 22 rs.;
postil’as, 12 rs. Moreno Miquel, Ocafia,
Eaj(,lar y Ortega. (A)

AGUA SOBERANA DB PLANCHAIS
PARA HACER RENACER EL CABELLO.

Este agna, cuya reputaron es euro-
pea, evita la caida dol pelo, pues des-
truyelas peliculas, que tsnto perjudican
a su desarrollo.

Suuso da al pelo mas rebelde flexibi**
lidad y hermosura.

Pedidos, 4 16 rs. frasco, Agcnna
franco-espafole, Sordo, 31.—Sais frasR
eos por 80 rs.
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CAPLASHBAQUIN e existencia,

Aprobadas por I« Academia de Hedldna de Parla.
EXTRACTO DE LA RELACIOIf aprobada por itoaniiiided por la Acadmia.
Lna Cipanlaa *latlnoaaa 6© nanain ae toman con facilidad.—W0producto en U
ISTONAGD NINGLIVA SENSAOION CESACRADARLE NI ACHDOS, ERCPTCS, GO0 33D ireCUeiltemenU

con las demés preparaciones de copaiba, incluso con las c%c‘)%uas gelatinosas. L
T Su eflcBcia no ©feee ninguna eacepcion. —La Academia ha hecho U experiencia Gan

mas oe OO enfermos JT altgiide 100 Buragiangs. v u ¢

Pildoras vegetales jiiur*autes y
depurativas de Cauviu cieParis.

Merced a la eficacia y la facilidad cen
que Be toman, laa pildoras Cauviu $on
el mejor purgante y depurativo para
combatir el eslrefiimientr, como tam-
bién para destmir los humores y acritud
de la sangre; en fin, para restablecer la
armonia de las foncionea més esencialea

De%?g qlosé}‘lrat%%%% hlgsbaks)g%%gsegr!adnc]ﬁ g rsgagﬁ%ggnlt?g igualmente EL VErGrIrG,aAt'I'TJVKﬁ I. de la vida.
PAS*EL DE ALBESPEYRES En Madrid Agenda fr%DCo espafiola, Sordo, 31, Sres. reno C(_)mpomenchS_ de SUStanC!a.S vegeta- PE R I<
Miquei Escolar, Sincbea Ocafii y Ortega. les tienen If_i pmp'edad de tonificar yf(_)r-
talecer los intestinos, purgando al mis-
ino tiempo sin causar el e:tdmago ni de-
ALQUITRAN BARBERON s toce " *
Las.pildoras Cauviu no exigen ti
ALQUITRAN SIN NOMBRE egimen ni bebida especial, y por consi-
ALQUITRAN CON NOMBRE DEL COMPRADOR 9“,'9”12? COQEt'tgyenle' mas comodo ¥y sspublica:
Unico conteniendo todos los principié balsamicos y aromaticos del k,)A\Igrg gi]ggse I)(;azpor?égo Osse S?o%:rr]%?lng)snc?gg(; mé?gr%[:ti%dc%
irgp de iduruega. impide la corrupcion del agua; constituye una bebida 2 0o
hialﬁémca;_prevglene todas las enfermedades epggém_icas. Y ] o exito para las enfermedades agudas y dafioeu Ultra
Dosis :tina cucbaradita enun vaso de agua, afiadida a la bebida ordinaria. cronicas, gastritis, ob&trncciones, esmas,  dad principio ¢
catarros, dolores, berpf-s, Jagnecas, y @ de los co
ALQUITRAN AROMATICO RECONSTITUYENTE ara la gota y los ronmatiamo, etc., et-  remitiendo sell
Extracto no alcaling, balsdmico cqn Cloridrofoslatg de Cﬁée prepa- cétera. aWnoade 9 &
rado por BARBERON, FérmBlcéutic i) °_Escugzlad§u ior/iGe Paris, Pedidos: & la Agencia franco-espafio- Para annnci
R URRIOMOYE, Anemins. Dispepsias. Escarbuto. Catarro pulmo:  reb aor oo Peromency & 8 is. sefo-
i i i rhu u - i A
JaelRUr ) il Jslas 5 >L-04-0. res M. Miquel, Escolar, S, Ooafia, Orte-
)r}aé.e IaBSnVI?;;nSEi?]%er?ag.e las mu1eresly de’fos miios, de los uesos ga, Rodriguez Hernandez.
Los: . ;
4 dotar ELIXIR ANTI-EEUIIATISMAL  Farmacia
SadO e msiuuwiuccimcuiio auoyjitjilxv. ] ) om0, —
plor _SCII mflsmo ur&agei‘ltle conservador qlue rel%ne a Ia&lpro_plgd%des de nuestro DE SARRAZTN-MICOEL,
cloridrgfosfato de cal las no menos relevantes \lquitran de Noruega. . .
‘N ues oi?ééd'dé‘Alquitran, preparado sif _Jﬂ@idﬂ g‘@aﬁﬁﬁ @}é\alc’\i, re- de Aix. (Francia.)
presenta exactamente un vaso ae agua de Alquitran concentrada del Codex. Curacion segnray prontade losreuma’  Medicame
Qéda ouBfeiiad contiene % gramo de cloridrefestato de eak. ismos agudos y clonicos, comotambioa  zon. fai
X *iAdultos; 4 a6 cucharadas povdia afiadidas ala_hedida ordmma. de la gota, lumbago, ciatica, etc,, etc. ’S .
DOSIS | ; 44 6 cucbaraditas en aguaazucarada 6 infusién de tilo. Precio en Francia, 10francos el fraeco. ra { ?Qil
En general basta con un frasco. La cficaci
FEBIIIFCCO, TONICO, A:\TISFPTICO, XNCATRIZAKTK Deposito en Paris, casa de MM. DO i o gy
- ; Y vanlt et Compagnie, Philippe Leffevred Aores croni
IUSObIl\II'él'ERNg) . EII -VIqmtra(lin_ con I0|uma \)i'cviene y cura las calenturas lompagnie, y en casa de los prineipalM Bido resp
as rgheldes; abre el apetito, disipa 10§ dojores (le cgbeze., o2 d i AUti i
de Pa%ui’dez, )as diatreas,’la anemiay o Q¥§“}£‘§@H@ ZEU %ﬂ?éﬁ“@ﬁ\(}é E§ IarEr?]a(liﬁl;g?%B d%;orﬁgsolrsslgluednaggsﬁan_ W, tos fer
ei rccons Lituyente dé'm” sarudNitAAn para las personas doconsti- aand, p yor, Ag "l La cur
tucién endeble,nerviosaso raquilicas.el reparador' mas poderoso. Reem - co-espafiola, Sordo, 31, por menor,! orinaces;
plaza ros"mejores"™W ge quina y reune, & las propiedades 44 rs., Sres. Moreno Miquei, Arenal, o000 'Foq
soberanas de la QUINA DEL PERU, las no menos reconocidas dol Escolar, plazuela del Angel, 7; SancW  andira de
Ocffia, Principe, 13, y Ortega. propiedades
ALQUITRAN DE NORUEGA. gratisimo. 1
USO EXTERNO : Constituye para el tocador, una escelente agua para ; £l
invecciones; sus propiedades antisépticas, cicatrizantes, lo hacen indis- especifico GONTU Ul SCKDRU opore alas
pensable para la curacidon de llagas de mala catadura, mordeduras, corta- V . ] o . ylas_perdll
duras, empeines himedos, sarna, lepra, Glceras, enfermedades del cuero ca- . Leriverbid, farmacéutico de 1.* clau I’e?nlg]@ngo
belludo, comezones, granos, inflamaciones, etc., etc. L, e_sen 1enao
Uso iiatomo : Dos & cuatro cucharadas grandes por un casSDuS S;'Zii'dae?: zggisdt:gttael e;]/ ;[]%d(':%xlg sistema hue
litro de agua tomada por la mafiana en ayunas, ¢ en las : C . S rigiendo su
DOSIS comidas, con la bebida ordinaria. sita ningun Iratam itnto interior. Chlcrecion di
Uso externo : Mitad Alquitran y mitad agua. Mojese manana y tarde con oate llg™ -0 "oa o
Exigi st duct do el interior del oido durante quinci finel hiatsri
o e & loven [a Jirrss. oM dias, y la cura serd completa, sin lefi0 £ 2
’ - — i i I erazop.
Anemia., Clorosis; Empobrecimiento cte *a sangro. de recaida. Asi lo prueban numercBfi! ttnUitufi de
isperiencias hechas en Franciay terrible enf.
ELIXIR FERRUGINOSO BARBERON  panes. venta por mayor, en Madi4 "o peng
Con cloridroloBiato de hierro. — Combinacién idéntica & la del g T pa 'Borrell boii= 1daa gub(
hierro en la sangre. menor, a rs., SENOres borre i onea éxito.
La reconstituciéon de la sangre, hasta sin el concurso del estémago, tal es el nos, MOYOHOManel, ESCOIary Ortega—
vroblema hoy dia resuelto con el descubrimiento del cloridrofosfato de hierro, (A- 3-893-) Begent
~ Este nuevo medicamento que bajo la forma de Elixir ofrecemos hoy al Morbosas
cuerpo médico, tiene un gusto de los mas agradables. Reemplaza con ven- f
taja los ferruginosos; se absorbe completamente y se conseja al intmito. tomago, (
Exactamente dosado, puede tomarse sin inconveniente & todas horas. NO MAS TOS tillas pectorales bausas gt
Sin embargo, espreferible tomarlo en dosis de una copita después de la comida. Ermita de Espafia, compuestas de veje* Marante
Asi activa la digestion” siendo & la vez ténico y reconstituyente. No cansa ; P 2% "edades
el estomago ni restriue el vientre. tag?ZIS'rrg]Egsg} Jgé%néﬁgslq%lp,\rﬁpg%\,\ de la ea
Depésitos: BARBERON y Cf.4 Chatillon-sur-Loire(Loiret) Francia.—_ gro dopla Academia de quimica de Lo™ tesde la
Sspafia y Colonias, Agencia Franco-Espafiola, 3i, calle del $ordo, Madrid. d P q P Nalambre
res, son las Unicas que catan prodigio® %<
bamente las afecciones do pecho, co® %08096
JABON BALSAMICO (B & el e gLbe bR i
. Uef, tlsllsdde %rlg]le_r gra%o,lronquea@ @B obes
voz velada y debilitada de los canto ..
DE BREA DE NORUEGA. y declamadotes. A p%z:st;r(]:f
; . . . . . . . A 1 1 N
Ténico, rofreacante; su nao diario impidey cara todaa las afecciones do la piel. 5 Véndese en M%drid yd prO_\{'n.e " «ascos B
Precio 6 rs. H. BOOK de DEEREL Parfs, 26, rué Oadet.—Madrid, por ma- IaIBAE]ZJnaciean ?r%%lcoeesO;aﬁgﬁaOSI??lgos I
or, A'i<'ncia Eranco-Espafiola, Sordo, 31 ;por menor, Sres. Moralea, Frera, ) Lo Esel mej
y P P del Sordo, la cual trasmite k» P@dej* mejo

D. Maitinez.





