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i a l e  e ste  periódico  á I d k  tod oa loe d o m in g o s , con stan d o  cad a  n ú m e ro  d e  1 6  p ú g ln a a , 
A aean 3 6  co lu m n ae  s in  la  cu b ie rta , j  fo rm a n d o , por ta n to , cad a  a ñ o  u n  to m o  de m á s  de  
s a o  p á g in a s  j  d o b le  n ú m e ro  d e  eolu m n aa , c o n  la  p o rta d a  é ín d ic e s  eorresp on d len tea .

DIRÍCTORES Y PROPIETARIOS.
D. Matía s  N ib to  S bbba n o .— D . F rancisco Mendbz  A lvaro .

;08

REDACTORES.
D. Rauon Sebbbt.— D. C íelo s  Ma sía  Cortszo.

CONDICIONES DB LA SUSCllICION A «EL SIGLO MEDICO.»
El precio de suscríeion á este periódico es 3  pesetas ei trimestre en Madrid; 4  el trimestre, S  el semestre y 1 5  el 

año en las provincias, y 6 5  pesetas el año en Ultramar y en el extranjero, adrirtiendo que para su pago sólo se admite 
metálico.

SUSCSICION EN LAS PROVINCIAS. Paede hacerse pre/ere»temente por medíode libransas del Giro m útuo, de talo* 
nes de la Sociedad del Timbre, ó de letras de fácil cobro, remitiendo sellos de íranqneo («o del timbre de guerra), ó en fin, en 
oaaa de los comisionados de las provincias.

L a  R bdaooioh, AnHtNtsTSACioH T OnonrAS ae h a lla n  eatableoldna e n  la  calle de la Haodalena, núm o*  
ro 3 6 ,  cu arto  a eg u n d o  de la  Izq u ierd a , j  e s tá n  ublertaa de n u e v e  á  tres todoa loa d ía s  n o  
feriados.
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BIBLIOTECA ESCOGIDA DE «EL SIGLO MÉDICO..
A fin de qne los snscritores á este  periódico pnedan  adqu irir con notab le  econom ía las m ás im portan tes 

obras de m edicina que se pnbliqnen, com pletando con el libro y  e lp írtódicíls sam a de Instrucción que se reqale* 
re  para  m an tenerse constan tem ente a l n ivel de la  ciencia m oderna, seg a lrá  publicándose e s ta  Biblioibca en  el 
ano próximo.

A l efecto están  ya  im prim iéndose el escelen te  Teatado tióbigo pbáctico;del aete de los pastos, escrito  en Inglés 
por el S r. P layfair, c a te irá tico  de obstetric ia  en Lóndres, é ¡lastrado  con nnm erosos grabados; y  el T eatado de 
las enpbbued des DB LA PIEL del D s. Neam ann.

E l precio de la  soscriclon á  la Biblio ibca  es '1 5  pese tas a t año en  la  P en ínsa la  é islas adyacentes, por las
2.000 pág inas m encionadas qne com pondrán, coanda sea posible, cinco tomos de 400 páginas. En las  provincias 
u ltram arinas 6 0  pese tas si la  snscrlclon se h ic iere  d irec tam ente  rem itiendo sn  im porte y  4 0  si m ediare  
comisionado.

Podrá hacerse  la  soscriclon abonando la  expresada can tidad  en tre s  veces, 5 pese tas cada nna, en la  Penin- 
snla é islas adyacentes.
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ANUNCIOS NACIONALES.

POCION RECONSTITUYENTE
DBACEITE DE HÍGADO DE BACALAO,

PBBPABADA POB EL

O O O T O R  F O I V T  Y  M A R T Í .

Hacer desaparecerlos inconTenientesde la  a d m iD Í e t r a c io n  
ael «Aceite de hígado de bacalao, a ha sido el objeto de esta

preparación, habiéndolo conaegnido de ta l modo, qne sin 
perder ninguna de sna propiedades ae haeetolerable hasta 
por los eatomagoB más delicados, renniendo la  ventaja de

godorlo asociar,no sólo á uno de los mejores compuestos de 
ierro, que os sin duda alguna el «induro ferroso ,, sino 
también á la .quina,i al «lacto-fosfato de cal, creisota, etc.» 
Precio: con «hierro y quina,.16  rs .;con  «lacto-fosfato do 
cal,» 30 rs ., con «creosota.. 30 rs.
Único depósito on Madrid, calle del Caballero do O rad a , 

núm. 3S, duplicado, farmacia dol D r . P ont y Martí.
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^iNUNCIOS EXTRANJEROS.

HOGGr, Farmacentico calle daCasliglioae, 2.Pam;ÜBÍu

E E H E Q d e
1

ACEITE NATURALdeHIGADOdeBACALAO
De u n a  eficacia cierta, dem ostrada oor u a a  tti,-ri« n c ia  

de más de 25 ^ o s  contra ; l a s  E n f e im í  ed ««1 
P e c h o ,  T i s i s ,  B r o n q u i t i s ,  C o n s t ip a -O » - -O a  
t o r o o s , T o s  t e n a z .  A f e c c io n e s  e s e r o l n l  ^ )sas , 
1 'w s íio re s  g l a n d u i a r c s ,  E n f e r m e á n d c '  «le l a  
P i e l ,  H e r p e s ,  F l o r e s  b l a n c a s ,  M e ln lk iM

Sc n e r a l ,  etc., y  para fortificar á  los n i ñ o »  eeade- 
l e s  y  d e l i c a d o s  j es dulce y  fácil de loma?.

Se debe desconfiar de los aceites comunes y especidl^^ntc 
•■'das las composiciones imaginacías por la especwltici-* 

■eemplazar ef aceite natural s6 pretesto de hacerle mas 
ciiLai ó mas agradable, ellas no hacen mas que irritar y 

fatigu inútilmente el estomago y a veces son hasta peligrosas.
Para .istár cierto de tener el verdadero aceite de 

aatn i-al y puro , deben comprar solamente el A C EITE de H o e o  
que se vende en frascos triangulares (su modelo esta depositado en 
Madrid con arreglo a la ley Española).

E jc ta ire ln o tn h re d e  HOCCy además lacertlficMípnde M.LESOEUR,
Jefe de ¡os trabajos químicos de la Facultad de Medietna de P w is  que 
deberá hallarse sobro la etiqueta de cada frasco tr ia n g u la r . El aceite 
de H ogg se halla en las prmcipales farmacias.

Dep5sHos es iss rnncipales B oticas y D roguerías.
HADKID • UAaencia Frsoco-Española, 31, calle del Sordo, arre los pedidos;--------------------------------

. . .  peira . 
eficaz

THAPSIA LEPERDRIEL REBOÜLLEAU.
Este poderoso revulsivo, que apenas se conocía hace quince anos, es hoy un 

remedio popular, merced á sus virtudes enérgicas, reconocidas por todas las ce­
lebridades médicas. Desconfiar de las falsificaciones y erigir las dos firmas.

Porm sTor” parí8, 84, ruó Ste. Croix de la Bretonnerie; Madrid, Agsmue 
franeo-hiepano-portugnesa* Sordo, 31- Por menor, Sres. Sánchez Ocana, uar- 
cerá,Ortega 7  D> José María Moreno.

NO MAIi i üEGO
6 0  a ñ o s  .¿B v u e n  é x ito .

El linimento BüTEB MICHEL, de A ii (Ptotom), 
L----n t~. reemplaza el ftoege sin dejar la menor huella,

gin interrumpir el trabajo y sin mconveniente 
w w *  alguno. Cura siempre las f $ e r a t  recientes y 

antiguas, los etq>dneee, tttatadurm», aleoss- 
MA, aMOleta., •te p ie tw .a , etc.

I P a r ia ,  10B118LT, I , ru  ds Jeuy. H adrld, por flUTSCj 
_  A^icii frauo-eipslioli, Sordo 31; por msior, A 22 is .

Oarcerá, S. Ocaña, Ortega y D. José María Moreno. En provincias, loa depo­
sitarios de la Agencia.

BALSAMO BD LA CRUZ ROJA.
P repB rtirlonconbnsie d e  a lq u itrá n  para  e l uso  externo.

Grandísimo éxito en las guerras de América, Italia, franco-alemana y 
de Orien'e, en el sitio de París y últimamente en Holanda. Bélgica ó In­
dias. Nun.erosos certificados de los principales médicos y atestaciones de 
los enfermos curados.

«Las llagas más rebeldes, las afecciones herpcticas, escrofulosas y can- 
Bcerosas, las heridas, quemaduras y úlceras de todas clases, los panadizos, 
sforúnculos. etc.,s secaran rápidamente cen el b Ais . imo de ia C r u z  i t o  s .

C e sa c ió n  l».H K niA T %  d e l  d o lo r .— T r n ta m lc n to  I.VFA1.IB1.E.
Venta por mayor, Brea. H. Vanssscbc y C.‘, en Mcrxem-les-Anvers 

(Bélgica).—En Madrid, Agencia franco.hispano-portuguesa, Bordo, 81; por 
menor, Sres. Sánchez Ocaña, Garcerá, Ortega y D. Jasé María Moreno.

Tisis, Afecciones de los Bronquios I

BOURGEAUD
WD CREOSOTA VERDADERA 

Y ACEITE DE H16ADQ DE BACALAO 
Fdnnula de lo» D '"  CoiicAflrd y Gimiert 

BOURGEADD.pabb' ,  rnov. de los hospitales 
50, flue de Ram iuleau, PAIXIS 

Eslas tlrsolas, únicas «porirocnladis j  empleadas 
en hospiules de París, dan rcsiillados ules en las 
enfermedade! de pecho, liroaqnios. ele., (pa no 
. -■i'ríben otras los niédices de los liospilaies y 

'nlidades médicas rrancesas y eatcanKeras.
. cnvaUOTinsolnbte, 0 ¡ora¡raSabte, sabor 
- irado, coaUeneii: las peq“  (due damos spro 
•I indicación) 0,02 ereoíola verdiirtero de 

,■(1111. (le haya y 0,50 aceitó. — U s gordas, 0,05 
.•l.•osola y 2 gr, aceitó. — Se hacen, por encargo, 
con 0,10 creosotó.

HÓSI8: 5 a dO pen", 9 i  * gordas mailncia j  
noche d inlcs de comer, segnn diga el médico, 
h iraiicoN ra)..
VINO y ACEITE CBEQSOTirADOS,5francosl>otólla.

1AdunnisUacioD ;PAIUS,22, bd Uontmariie
PASTILLAS DIGESTIVAS
fabricada» o d  Vichycon sale» extóaldsa 

1( loa maDaotiales. Tienen od go’tó agr»- 
dable y prodnesa so  otéelo segure contra 
loa agroraa ;  digestiones dlfieUes.
SALES de VICHT u n  BAÑOS

Un rollo por baño para las persona» qna 
no pneden ir á Vichy.
P a s « e v i t .r  l«>i raiillIeM ioB M
exigir gtse todos estos produetos 

(leven Ia_ mareo ¿e Cnmpoiñia. ’ 
Venden e-tos productos; Ma­

drid, J ; M. .'.oreno, Borrell y 
Dr, Ju tl.—Age cía franco-his­
pano poitiigucaa , Sordo 3 t , y 
Loman», Alcalá, f. ______

DESCUBRIMIENTO.
No mAsoímas. ni tos, 

ni jA/ocaci«i 
con los polvos del 
Dr. H. CLERY, en 
Marseille. En Ma­
drid , por mayor, 
Agencia franco-hit* 
pa ñ o  -  portoguesa, 
Bordo, 31; por me­

nor, pasta, 8 rs .; polvos, 16 y 28 reales; 
señores Sánchez Ocaña, Garcerá, Orte­
ga y D. José María Moreno.

V!N0.SSSS.i,PAI’0S
nperior, aegna la opinión de todos les Mé­
dicos, í  otros remeJíos para enrar Msüea 
de estómaqo.Digeationes penosas. 
Colores pálidos, empobrecimiento 
de la sangre, ele. 
tipliilMihm,l,pkeiTHél»,fk'*8UL0I8 

Por mayor; en Mairii, (a Aosmoa 
PRAHCO-HiBPASfr-PoaTUomsA, Sordo, S!

Por menor, B. Ocaña. Ortega, Garcerá 
y D. José María Moreno.
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RESÚMEN.

BOLETIN D E L A  SE M A N A .—Acidem iaa.-O bras son amo* 
rea.—SECCION DE M ADRID. -P a sa r  y medir,—Genealo­
gía det hombre.—B IB L IO G R A F IA .-E scritos del Dr. C o n i.-  
PRENSA MEDICA: jV«ci<mai.— Porta-cioatico para la des- 
tmccion del saco lagrimal.—.Erfríuyera: Valor del alcohol en 
terapéutica.—Fenol iodado.—Inyeccionea íntra-utarioaa.-Otal­
gia interm itente.-Otoscopo prensor.—La qninoidina en taa fie­
bres intermitentes telüricaa,—Inyeccionea intra-Tenosoa de leche 
y  aificar.—OFICIAL.—Ministerio de la Gobernación; Direc­
ción general de Beneficencia y  Sanidad.—REA L ACADEM IA  
DM M E D IC IN A .-Sesion  literaria del 31 de Enero de U S O .-  
Discurso pronunciado en la inauguración de les sesiones de 
la Real Academia de Medicina, en el año 1879-80, por el 
Dr. D . Ramón F élix  Capdarila, académico numerario dé l a  
misma.—V A R IE D A D E S.—Estadística demografleo-sanitaria.— 
Oaceta d é la  ta lud p ú il ic a .—Estado sanitariode Madrid,— Crd. 
nica.— Vacarttee.—AnuHciai.

:o«*

A c a d e m ia s . — O b r a s  s o n  a m o r e s . . .

Continuando la discusión pendiente acerca de 
los notables casos do epilepsia presentados por 
el Sr. García Caballero, en la Real Academia 
de Medicina, hizo uso de la palabra el último sá­
bado el Sr. Calvo Martin. En su erudita pero­
ración examinó las diversas causas que pue­
den producir la epilepsia, siguiendo para ello la 
larga enumeración de Franck, ó insistió en la 
escncialídad de las que pudieran llamarse epilep­
sias verdaderas, sin dejar de admitir las formas 
sintomáticas determinadas por lesiones encefáli­
cas, medulares ó periféricas. Antes de entrar en 
la orden del dia se habia empleado la primera 
parte de la sesión por el Sr. Creus en referir tres 
casos de aneurismas periféricos, uno de la arteria 
poplítea y  dos de la axilar, tratados con éxito 
mediante la ligadura del vaso respectivo, por el 
procedimiento ordinario (entre el corazón y  el tu ­
mor). El motivo de ser estos casos llevados á la 
Academia era, según el Sr. Creus expresó, el lla­
mar la atención acerca de las ventajas que ofrece 
el método antiséptico empleado en esta clase de 
operaciones y  las excelencias del catgut fenicado 
para efectuar la atadura del vaso.

En la Academia Médico-Quirúrgica continúa 
estando á la órdou del dia la siñlis, en la sección 
do casos prácticos; el último viernes presentó el 
módico militar Sr. Torres uno muy notable rela­
tivo á un chancro duro del lábio, diagnosticado 
por varios profesores de epitelioma y  que lo fuó 
de úlcera siñlitica por el orador, poco antes do 
ir el enfermo á sor operado de su supuesto epite-

liorna. Esta relación sirvió de motivo al Sr. Usla- 
riz para hacer la de otro caso análogo, si no igual, 
en el que habia también de notable el modo de 
adquirir la úlcera, que se trasmitió por medio de 
un vaso en una taberna. Siguió la discusión del 
tema de los traumatismos, rectificando extensa­
mente el Sr. Escribano, quien hizo graves aseve­
raciones acerca del modo de llevarse las estadís­
ticas en los hospitales y  de los datos suministra­
dos por los médicos en las poblaciones, que difi­
cultaba el poder hacerlas de un modo exacto, afir­
maciones no desprovistas de toda exactitud, pero 
que á nuestro juicio pecaron del vicio de genera­
lización, pues aunque por desgracia sucede algo 
de lo que el Sr. Escribano lamenta y  que su cuali­
dad de forense le haca poder notar con frecuencia, 
no es sin embargo una regla que no tenga excep­
ciones numerosas, la de faltar á la verdad al for­
mar una estadística y  al firmar un certificado de 
defunción.

Dice un periódico que los dueños de estableci­
mientos de aguas minerales han contestado á la 
comunicación que por el director del ramo se les 
pasó, ofreciendo llevar á cabo en sus respectivas 
propiedades las obras y  mejoras necesarias para 
que el servicio de los enfermos sea más perfecto y 
más cómoda su estancia. Perdónesenos que lo du­
demos y  que en esta ocasión salga á fióte algo de 
esa levadura da escepticismo reformista que a lgu­
nos nosachacan y  motejan. Serian tantas las obras 
que habrían de hacerse, que dudamos mucho que 
de buena fó y  á la primera insinuación los seño­
res propietarios se muestren propicios á des­
embolsos y  sacrificios que, si hubiesen sido para 
ellos poco dolorosos, ya se hubieran llevado á 
cabo sin necesidad de invitaciones ni circulares. 
Créanos el Sr. Ibañez Aldecoa, siente la mano 
enérgicamente en este punto, y  ya que se recla­
ma la tutela del Estado para que vele por la con­
servación de privilegios y  ventajas, hágase tam ­
bién sentir en vigilar por el bienestar de la parte 
débil de esta cuestión, que es la que debiera ser 
atendida con preferencia, la del enfermo, á quien 
en tantas partes se aloja mal, se le atiende mal, 
se le alimenta mal y  se la cobra bien.

D k o io  O a b l a n .

«*WW/VWVVWVVWVWa»
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EL SIGLO MEDICO 99

la ciencia misma, y como si procecliora con caridad 
inaudita, siendo ella su enemiga jurada, la sostiene 
y hace vivir. La ciencia, verdad teórica por exce­
lencia, desconoce que hay una verdad práctica, sin 
la cual la misma teoría, por verdadera que se la su­
ponga, se reduciría á fugitivo fantasma y se anula­
ría por completo en el campo de la realidad. Sin el 
hombre que afirma, la ciencia entera dejaiúa de 
existir, y la afirmación es acto voliintarío y líbre, 
que establece, á la par que el hecho afirmado, la au­
tonomía afirmante, unido con el objeto el limite 
sugetivo, suprema condición de todo lo creado en 
sus varias esferas, así de la naturaleza como de la 
lógica ó el espíritu.

No hay, pues, ciencia algima, por exacta y  rigu­
rosa que se orea á sí propia, que no participe algún 
tanto de esa limitación necesaria, con que no qui­
siera contar y que la persigue como la sombra al 
cuerpo. Las puramente abstractas tienen en frente 
lo práctico y  experimental; y  hasta la astronomía, 
la más fija y  rigui'osa entre las concretas, ni todo lo 
puedo calcular, ni alcanza la previsión absoluta del 
mimero infinito de acontecimientos posibles dentro 
de la mecánica celeste. El mundo entero planetario 

I  y estelar con todas sus leyes maravillosamente ave­
riguadas, camina sin brújula en el mar de lo deseo- 

¡ nocido. No hay para qué enumerar los fenómenos 
que en la física, y  sobre todo en la mecánica ter­
restre, se escapan al calculo, al peso y  la medida, y 
en cuanto á la química, es preciso advertir que, si 
la doctrina de las combinaciones y  de los pesos ató- 

, micos, si los mimeros y  fórmulas relativas á estos 
I puntos constituyen su parte más científica, queda en 
ella otra parte, científica también, aunque no de 

I Igual modo calculable, que es precisamente la que 
I constituye su esencia, la que la individualiza y dis- 
l tingue de cualquiera otra, la ciencia de los cambios 
cualitativos, cuya razón no se encuentra, sino par­
cial y  relativamente, en los cambios de cantidad.

I Buena prueba es de este limite la doctrina supleto­
ria de la catálisis.

En biología sucede lo propio que en la física y 
I la química; pero hay además un cambio de posi­
ción: lo que en esta última ciencia es esencial pasa 
á ser accesorio en la primera, y  vice-versa, lo acce­
sorio 80 hace esencial. El eje sobre que giran las 
ciencias de lo inorgánico, el polo á donde conflu­
yen, es la ley fija, invariable, la necesidad, la fatali­
dad; lo que carece de ley queda fuera de ellas, como 
excepción, siempre posible, pero siempre también 
reductible en mayor ó menor parte á la ley común. 
El hecho físico-químico queda perfectamente ca­
racterizado por los fenómenos que le constituyen 
en el momento presente; puede variar; mas lejos 
de necesitar semejante variación, la repugna en

tales términos, que al sufnrla deja de ser lo que era 
y se hace otro distinto; lo mismo decimos de la 
función y  de la ley de esta categoría: siempre son 
lo que son por su actualidad presente y no por su 
pasado ó por su porvenir.

En la vida sucede lo contrario: su ley es la es­
pontaneidad, la libertad; el cambio le es tan esen­
cial, como que dejando de cambiar quedaría supri­
mida; lo que actualmente la constituye le es acce­
sorio, con tal que cambiando se conserve la misma 
función, aunqne con fenómenos diversos, al ampa­
ro de su ley suprema, armónicamente coordinada 
con las leyes fenomenales. Sin pasado y sin porve­
nir, reunidos en un solo acto, no hay vida posible.

Es pues, NECBSAEio para vivir, lo que para ser 
simplemente es solo accidental. La falta de peso 
y de medida, y  hasta de ley, que en física y  en quí­
mica aparece como limite, real y  positivo, pero es- 
trinseco, es carácter intrínseco y  constitutivo de la 
función viviente; por donde s© ve que, sin perder 
nada de su importancia científica el peso y  la me­
dida, no deja de tener la suya el limite, coíi que no 
se cuenta al hacer afirmaciones en las ciencias de lo 
inorgánico, y  con que es preciso contar, sabiéndolo 
ó no, en las ciencias de la vida.

De este consorcio, necesario en toda función vi­
viente, de lo que es y de lo que no es, de lo que 
existe actualmente y de lo que ya pasó ó ha de su­
ceder; nace un nuevo órden de pesos y medidas, 
que sin ser enteramente fijas, sin refundirse por 
completo en las leyes físicas y  químicas, que no 
cuentan con sus límites, tampoco son la negación 
pura, absoluta, de todo carácter positivo, de toda 
ley. Tales son las leyes morales, las costumbres, 
que no so cumplen rigurosamente, sino con más ó 
méTios probaMlidad. De esta probabilidad se apode­
ra á su vez la ciencia, sujetándola al cálculo; pero 
á un cálculo que lleva consigo un coeficiente de 
duda, y  que es la vínica ley positiva de los hechos 
determinados en la esfera viviente, y  aun de los 
mismos hechos físicos y  químicos, cuando salimos 
de la mera contemplación de lo que son, para con­
siderarlos con su limite, como han podido ser en lo 
pasado y  pueden ser en lo porvenir.

Concluyamos: pesar y  medir es vma gran cosa; es 
limitar lo ilimitado; es definir lo indefinido; es ave­
riguar y reconocer lo que antes se desconocía: asi se 
hacen las ciencias exactas] pero algo, forzosamente 
menos exacto, ha de constituir la materia de esta 
anhelada exactitud. Lo ilimitado, lo indefinido, lo 
desconocido, brotan inexorablemente de las fuentes 
mismas de donde fluye la ciencia; la oscuridad 
acompaña á la luz: luz sola es ciencia físico-quí­
mica, matemática, absoluta; luz y  sombra es el 
cuadi'o de la vida. Esto iiltimo complica ol proble-
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ma; pero se ajiista ¿ la verdad práctica, sia la cual 
la verdad teórica, aspirando al positivismo absolu­
to, se queda ¡oosa extraña! desprovista ella misma 
de carácter positivo y  reducida á una abstracción.

Reconozcamos, pues, que: l . “, pesar y medir se 
efectúa rigurosamente en el estadio físico, químico 
y sobre todo en la ciencia abstracta del número y 
la extensión; 2.®, pesary medir es imposible, cuan­
do se trata del polo absoluto del Universo, que se 
representa en la conciencia humana como esponta­
neidad ó libertad; y  3.®, pesary medir se realiza 
mediante el cálculo do las probabilidades en toda 
función viviente, en la que aparecen necesariamen­
te reunidas la esfera físico-química y la esponta­
neidad ó libertad, lo que químicamente se ha lla­
mado cuerpo y lo que se distingue con el nombre 
de espíritu ó de alma.

M. N. S.
«-.vsMAAAfVUVVVVvv---—

GBKEALOaiA DEL HOMBRE (1).|
IV.

Bajo mucbos coaceptos es interesaatlsimo el estadio de
la divergencia de carácter en la doctrina de la evolución;
al menos el autor del Origen de las especies lo recomienda 
«on muclis eficacia: cnando lleguemos, dice, á discutir el 
principio que yo llamo de «divergencia de carácter., vere­
c o s  cómo puede explicarse ostj (la diferencia entre varie­
dades V especies) y como las diferencias menores entre las 
variedades, tienden á crecer y á Uegar i  ser las diferencias 
mayores entre especies (2).

[Ojalá fuera verdad tanta belleza!—Entonces, ni la ley 
de Malthus, ni la lucha por la existencia , n i la selección 
natural ni todas las selecciones juntas, harían maldita falta 
para consolidar el transformismo á satisfacción cumplida 
et in sécala seculoramí pero hay nn tra idor, seremos,^ en el 
pasaje de arriba, que todo lo ocha á perder; parecido al 
cantar pá trlo :

«Soñó el ciego que veia 
y el pobre lo deseaba...*

aquel futuro do Darwin prometo realizar un deseo qno deja 
por satUfacer: pronto hemos de tocar el término de la pro-

Está á la vista el principio divergente; por razón de causa 
tiene la variabilidad, por fundamento el carácter de la es­
pecie y por fin una esperanza. ¿Quién es el guapo, ahora, 
que armoniza tales datos?—Con factores heterogéneos siem­
pre fueron insolubles los problemas : dadme arrobas para 
medir varas y nanea nos entenderemos. Sin duda penetra­
ron el aaid de la divergencia los darwiüófllos más decidi­
dos y no han tenido á bien meterse en oficiosidades; pro- 
fetiblo era callar á poner de relieve los errores dol_maestro.

Por lo qno toca á la intervención de la variabilidad en 
la génesis del principio divergente, es durillade tragar. ¿Se 
trata acaso de cosas diversas?—El texto darwiniano nos sa­
cará de apuros; vamos por partes.

Apenas entrado en materia, al párrafo inicial del cap. I , 
ocupándose de las variedades, declara que se deben á cam­
bios sufridos por las especies en sus condiciones físicas do 
existencia (3), cuya opinión, con alguna variante, robus­

tece luego de este modo: «El pasaje de un estado de dife­
rencia á otro, puede ser, en muchos casos, el simple resul­
tado de la naturaleza del organismo y de las diferentes 
condiciones físicas á que haya estado expuesto (I).» Por 
manera que (sin contar con el dato naíuralesa del orga­
nismo ingerto aqui) abre la marcha, en el proceso de la 
desviación, el cambio do condiciones físicas; ahora bien, 
si es permitido trasladar el enunciado á una expresión al- 
gebráioa, llamando i  al individuo qno varia, e i  las con­
diciones que determinan su variación y F  á la variedad 
resaltante, se tendrá la fórmala siguiente:

(A)...............  r = í - f - c .
Empero, el principio divergente, al que llamo D, va ca­

racterizando cada vez más las menores diferencias entre va­
riedades hasta convertirlas en las mayores  ̂especificas; es 
decir, el maiimnm de variabilidad, F®, se identifica en E, 
especie nueva, con la ley de divergencia D\ más claro:

(B) ............ ¿j =  F«n =  A.
El análisis imparcial de la fórmnla (A) nos dice que en 

las condiciones de existencia hemos de ver la causa de 
toda variedad; en el principio divergente pone (B) la cansa 
de las mutaciones especificas, esto es, en el máximum de 
variabilidad. Resulta, simpliacanJo, que en el cambio de 
condiciones, y no en el principio que se discute, hemos de 
considerar el origen de las especies.

Hemos anotado, sin quererlo, una inconsecuencia Irans- 
formista; tela habría que cortar si hubiera de anotarlas to-
083 (2). . .

Al modo que si escribiese para znlus, impertérrito 
Darwin se olvida con la mayor frescura da lo que deja 
por resolver ó tiene qne demostrar; poco importa inenreir 
M  alguna que otra omUion: lo importante es defender á 
cartas vistas contradicciones palmarias; por ejemplo: mo­
mentos há, decía que toda desviación entre variedades de­
pende del cambio de condiciones; y de repente, sin saber 
por qué, vuelve la oración por pasiva de esta modo: la va­
riabilidad está regida por muchas leyes desconocidas, en­
tre las cuales el crecimiento correlativo es probablemenls 
la más importante (3).—Tenedlo en cuenta. Ja divergen­
cia no explica ya á pedir do boca la evolución de las va­
riedades; tampoco el tJMHítít w i í  *» condüiones vitm tione 
razón de ser; el uno y la otra han sido reemplazados, 
aquel por el crecimiento correlatico y aquella por ynackis 
leyes desconocidas. Asi, como suena.—¿Habrá quien tome 
en serio las especies darvinianas?

Ahí está la precedente qne no me dejará m entir: ved so 
fórmula: , ,

(C) ...........  F = ( t  +  c)x'"-
I Cualquiera que sea el valor efectivo de o, esa mnltitud 
I de leyes j  se reducen á 0 ó á la unidad, porque la ex*

prgsÍQQ —K—  qae las representan, ó se convierten en 1, 

según la fórmula (A), ó se transforma on — =  0 por el

(1 ) Véass fll número 1.202 de este periódico.
(2 ) Cárloa II. Darwin. Origen de la t eepecies, tisáaccion Í9  

Godlnez, p ie .  72. M adrid, 1877.
(3) Ib ld ., ib id ., pág. 10.

crecimiento correlativo; solución, en ambos casos, incom­
patible con el supuesto.

Pero el peor de lodos es qne ni la ley correlativa, ni la di­
vergente, ni aquellas condiciones de que la hacia depender 
son elementos constitutivos de variedades: antes al con­
trario, todo cambio de forma reconoce por cansa , 
bien, darwinisimos, que vá de veras; reconoce por causa Is 
selección tanto inconsciente como artificial; el texto es 
claro: sobre todas estas causas do cambio, parece habar 
sido el poder predominante la acción acumulada do la se­
lección (4).—¿Lo entendáis bien?

(1) Ib id . , ib id ., pág. 615. , ,i«
(2) A  mayor abuadaniionto veanse las paga. 21, 41, 60, 

etc., etc.
(3 ) Ib id ., ib id ., pág. 52.
(4) Ib id ., Ib id ., pág. 53.
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El reverso da la medalla está aquí á mano: algnnos 
han llegado i  imaginar que la selección natural induce la 
variabilidad, cuando lo único que implica es la conserva­
ción de las variaciones (1). La burla es fina, pero san­
grienta. Dice arriba que el poder omnímodo de engendrar 
cambios de forma reside eu la selección: abajo que la su- 
porvivenoía sólo implica couservacion do las formas ya 
cambiadas, y para postre que nada puede hacer la selec­
ción á menos que ocurran variaciones aprovechables (2). 
Sin necesidad de f o r m u l a r , — ¿entiendes, Fabio, lo qne voy 
diciendo?.. ¡Vava que si entiende!—Fortuna que los coa • 
trastes son de bulto y auténticas las citas; de otro modo 
se hubiera dicho que andaba de por medio el despecho.

La ley de la divergencia, parecida al alma humana de 
los tomistas, se encuentra tota, in loto et tota i>i qiMlihet 
parte-, leed, si no, lo códiges daiwlniano*; donde quiera 
que el conflicto surge, allí ella está; parece como de molde 
para el caso; nada resolverá, eso sí, pero cortará el nudo: 
ved por qué tan pronto se impone, como se somete á las 
couriioiones físicas de existencia ó al crecimiento correla­
tivo; á la selección natural ó á la lucha por la vida; si Pii'’" 
r.afo que tengo á punto confirmará el último extremo. Trata 
Darwin de explicar por qué las variedades llegan á cou- 
vertirse en especies bien distintas, y dice: «Todos estos 
resultados son consecuencia de la lucha por la existen- 
oía (3).»—Cuanto ha dicho hasta ahora se derrumba una 
vea más al golpe de su piqueta. No os mortifique la cita, 
felices trausformólogos; el buen discípulo debe atender 
más al explondop cieutlflco que al nombra de maestro.^ ^

Es llegado el momento de explorar la base dol principio 
divergente, la que á decir verdad, debiera residir en el ca­
rácter de la especie mejor que en parto alguui; la razón es 
muy sencilla; salta del mismo enunciado: por cuanto, 
merced á la eficacia del principio, las menores diferencias 
entre variedades llegan á ser las mayores diferencias espe­
cificas, claro está que. en dicha operación singularísima, 
hemos de ver su base fundamental; siempre se conoció por 
la calidad dol artefacto el génio del artífice: esto es óbvio. 
Mas no siempre tuvo en las ciencias lugar tan distinguido 
la inexorable lógica; máxime si aquellas se han llamado 
evolutivas. Meditad, si no, sobre el carácter de la_ esjeci- 
y el de la desviación, unidlas en forzado contubernui ycc r -  
ded cuidado, que del viento sólo saldrán tempestades .

Fuera á modo de causa, ora al de efecto, pues del • ilema 
nada pudo ponerse en limpio, ello es que en la co. s titu - 
ciou de la divergencia había de ser miembro obligado la 
ley de la selección; subordinada ó subordinante, el ctncur- 
BO de ella era forzoso; pues bien, semejante modilidad 
nunca ha sido efectiva realmente: porque la selocciot n a ­
tural obrará siempre, según la naturaleza de los lugares 
que están desocunados ó imperfectamente ocupados i or 
otros seres ( i ) .—Es decir. oÍAiríi siempre, segm la natu­
raleza del desierto.— Tu dixisH. . , , • ,

La ley selectiva, pues, no puede servir da base, ni de
vértice, á  cosa alguna: v ívela  vida d é la  muerte.

A. vuelta de equilibrios procura enmendar la plana el 
insigue transformista, echándose nuevamente en brazos de 
la variabilidad; no para constituir, sino para sostener el 
suspirado principio de las desviaciones: vano empeño, por 
supuesto; antes debió prever que dada una modificación de 
forma ha de alcanzar ó á todos los individuos da la especie 
ó sólo á parta da ellos: sí lo primero, la espacie queda mo­
dificada, es indudable; pero permanece úaica: si lo segun­
do, los individuos más desventajosamente modificados, 
desaparecerán en la lucha por la existencia, y dé los res­
tantes podremos preguntar lo mismo._ La tesis estará 
reducida á esto logogrifo: si varias, no diverges; si diver­
ges, no varias. Dentro del darvinismo no caben, pues, 
especies múltiples: el nieto dol poeta ingles, brasmo

(1) Ibid., ibid., pág. 9i.
(2) Ibid.,ibld., pig. 9G.
(3) Ibid., ibid., pág. 7G.
(i) Ibid., ibid., pág, 131.

Darwin, tituló muy mal su obra; debió llamada del O rfM  \  
de la especie. . - J

Asido con vigor á la hipótesis antedicha, no se sná 
do ella por todo lo de este mundo; ¡que si quiere»! N i \ ^  ^
fervoroso reclamo de Spencer (su predilecto disclpnll^.<jr. 
sirva á sacarle de su asidero; y cuenta que la ley sp en ce-^^^  ^  ̂  
riana, relativa al particular, no tiene desperdicio; entre 
amigos con verlo basta. Las unidades análogas de un órden 
cualquiera, se diferencian á medida que su» «elaciooes con 
fuerzas incideates se hacen diferentes.—Contestación al 
canto del maestro; Pero como uo tenemos hachos que nos 
guien, la especulación sobre el asunto os casi inútil (1’ .—
Bien dicho, ibravo!—El argumento no tiene réplica. Mas,
¿dónde están los hechos qne demnestran la ley divergentes 
—¿En la variación, acaso?—Qué, ¿divergar y variar n-o 
son sinónimos?— ¡Ahí se me olvidaba; en la escuela evo­
lutiva corre por axioma el logogrifo que dijimos.

Supongo de buen grado que es exacta la  sutil dUtlnctoB 
prestablecida y mo circunscribo á interpretar los hechos 
que determinan las variedades ¿Dónde están? ¿Cuáles son?
—Dejemos hablar por mí al digno jefe del moderno natu­
ralismo; estas son sus palabras: Cada ano (cada sér 
orgánico) dependo de nna infinidad de relaciones complejas, 
es decir, de las Baríaciones que han brotado, debidas éstas 
á causas demasiado complicadas para inquiridas (2).— Atad 
cabos ahora, queridos transformistas; y decid, pues soij» 
ingénuos;—¿A qné ley ó principio hemos de ir  para e s -  
plicar el divergentft?—Por mi parte, la salida do Darwin 
no me ha cogido de susto; antes bien, lo esperaba: lo de 
Spencer estaba túrhio, por demasiado especulativo; lo .de 
ahora está más negro por ser demasiado complicadas para  
inqu iridas las causas esi eneja v ir tu d  las variacioM S brotan.
A confesión de parte, relevación de prueba: quedo enterado 
y paso á otra cosa.

No deja de ser curioso qne antes do cortar con la des­
viación por el atajo, trató do sostenerla sobre la mayor 
cantidad do vida (3); oído al cuento. La verdad del princi­
pio de que la mayor cantidad de vida corresponde á nna 
gran diversidad de estructura, ee vé en muchas circuns­
tancias naturales (4).—Vioe-versa; cuanto más diversifica­
dos en estructura se vuelvan los descendientes de cual­
quiera especie, tantos más lagares estarán en disposición 
de apropiarse (5).—Se infiere, pues: primero, qne la can­
tidad mayor de vida está en razón directa del número do 
especies en una comarca determinada. Segundo, que el 
número de especies y la extensión del lugar, también se 
corresponden en razón directa. Por último, que la cantidad 
de vida y la magnitud de los lugares, se relacionan del 
mismo modo. Ahora bien: se ha visto en la nota antepe­
núltima, qne la  población de nn país y su extensión están 
en razón inversa; las citas, de acuerdo con el último pos­
tulado, dicen qne la cantidad de vida y la extensión de 
los lugares se relacionan directamente; una y otra razón 
están tomadas da la misma matriz, y sin embargo, son 
contradictorias. ¿Cnál de las dos es la bnena?_ Véase como 
no fuó exageración el decir que el naturalista inglés defien­
de, á cartas vistas, contradicciones palmari.as. _Por lo pron­
to, el principio divergente, respecto de la cantidad de vida, 
carece de fundamento; si algo do cierto hay en la relación 
es una antinómia; el úarwiuismo, con todo, vive para la 
divergencia.

Había dicho que el fin de aquesta ley era una esperanza 
ilusoria y asi ha salido; porque en medio del análisis pre­
cedente, todavía no he tropezado con el hecho, ó hechos

( l l  Ibid., ib id ., pág. M I.
(2) Ibid., ibid., pág. 442.
( 8 )  Cantidad de vida, según los dsrwmistas, es el ufimero ma­

yor ó menor de especiea que habitan itna comarca determinada; asi, 
en topografía.» geométricas, naturalmente iguales, tendrá mayor 
cantidad de vida la  qne contenga un número más crecido de es­
pecies .

(4 ) Ibid., ibid., pág. J2C.
(5 ) Idid., ibid,, pág. 131.
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naturales, por cuya virtud la variedad de una especie 
cualquiera se haya convertido eu especie distinta bien 
caracterizada; único fln á que aspira en la esfera de la evo­
lución el principio divergente.

E. Morexo Gabali.t!ro.

Valencia, Enero de 1880.
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ESCRITOS DEL DOCTOR CON!.

Hay en Buenos-Aíres un jóven módico, del cual tendrán 
noticia algunos de nuestros lectores, que es una esperanza 
para el porvenir de la ciencia en aquella República herm a­
na, y que ya ha sabido adquirirse una envidiable reputa­
ción, no sólo en América sino en las principales naciones 
europeas.

Este distinguido y laborioso comprofesor, algunos de 
cuyos escritos vamos á dar á conocer brevemente, es el 
Dr. D. Emilio R. Ckmi, miembro honorario de la Asocia­
ción Médica-Bonaerense, corresponsal de varias sociedades 
científicas de otros países, director y redactor en jefe 
del estimable colega la Meoista Médico-duiHrgica de Bue­
nos-Aires.

¿Qué obras lleva el Dr. Coui publicadas, con todo de 
haber puesto pocos años hace el pié en el dilatado campo 
de nuestra profesión? Vamos á estampar sns títulos para 
que pueda formarse aproximado coacepto de su leonado 
ingenio, de su actividad y de su pasión científica.

En 1875  publicó las siguientes: Eslvdio sobre la orde­
nanza reglamentaria de la proslitv,cion.— Cementerios de 
Snenos-Aires.— Limpieza snperficial de Baenos-Aires.— El 
bocio en la República Argentina.

En 1878: Contribución al estudio de la lepra anestésica.—  
(^uigela.— Apuntes sobre la estadística m rtuoria de la ciu­
dad de SueMS-Aires.— Contribución al estudio de la viruela 
en Buenos-Aires.— Estadística mortuoria de las afecciones 
puerperales en la ciudad de Buenos-Aires.— Catálogo de las 
plantas medicinales de Hendoza.

Y  por último en 1879; Movimiento de la población de la 
ciudad de Buenos-Aires.—La mortalidad infantil en la c iu­
dad de Buenos-Aires.— Apuntes sobre el movimiento de la 
población de Buenos Aires durante el año de 1878.— 
tessohre la yerba-mate.— Código Médico Argentino.— El ser­
vicio sanitario en Buenos-Aires.

Sobre estas publicaciones—que si no son largas sbn en 
cambio muchas—se deben á su pluma no pocos artículos 
que guarda la mencionada Jííoisf® en sus páginas, todos 
los cuales acreditan las dotes que resplandecen en su 
autor.

Meses hace que ofrecimos al Dr. Coui dar en las colum­
nas de El Siglo Médico alguna cuenta de sus principa­
les escritos, para que fuera por tales muestras más amplia­
mente conocido entre los médicos españoles; pero los acha­
ques que nos hau sobrevenido, casi ■sin interrupción, han 
sido causa de que no hayamos podido cumplir hasta aquí 
nuestra oferta, aunque tampoco hayamos olvidado aquel 
grato compromiso.

Como advertirá el lector, casi todos los escritos del doc­
tor Coni se refieren á asuntos de medicina pública, para 
cuyo cultivo muestra especial aptitud, sobre afición muy 
decidida. Asi le hemos visto en sus viajes por Europa rela­
cionarse con los higienistas de los países que ha recorrido y 
asistir á algunos congresos, haciendo en ellos un airoso 
papel.

Dispensando, pues, á nuestro colega de Buenos-Aires, de 
recomendaciones y elogios que no há menester, vamos á 
dar á nuestros lectores una leve idea de aquellos escritos 
que nos parecen más dignos de fijar la atención, entre los 
que tenemos á la vísta.

Contribución al estudio de la lepra anestésica.— una

breva introducciou expresa el autor la impresión que le 
produjo uQ enfermo que había ingresado en la clínica, des • 
pertaudo en su ánimo el deseo—que avivó la lectura da 
ciertas monografías—de estudiar en el Paraguay y la pro­
vincia de Corrientes aquella singular enfermedad. Entre 
los leprosos que reconoció on los arrabales de Buenos- 
Aires y los que encontrára en esos países, pudo reunir 21 
observaciones, que sirven de basa y fundamento á su mo­
nografía, en la cual figuran seis láminas fotográficas. Sigue 
ocupándose da la daSnicion, siuoalmia y división,  ̂y pasa 
seguidamente á ocuparse de la etiología y dislribuciou geo­
gráfica; puntos de sumo interés que despiertan la curiosi­
dad con tanta mayor viveza, cuanto más densa aparece la 
nebulosidad en los horizontes que se anhela descubrir. Sin 
dejar de advertir la estrecha relación que hay eutre las dos 
formas, tuberculosa y anestésica, enumera los países en 
que reina endémicamente, y de extrañar es que España no 
haya sido comprendida entre ellos, al paso que menciona 
al mediodía de Francia, donde sin duda alguna es inll- 
nUamente menos frecuente.

No es de extrañar que desconozca el Dr. Coni la mamo • 
ría que el año da Í860 presentamos á la Real Academia de 
Medicina de Madrid, y figura eu uno de sus tomos de 
Memorias, con el titulo «Za lepra en España á mdiados dil 
siglo XIX.» En ella hubiera encontrado, á más de otras no­
ticias, relativas al siglo anterior y al presente, el resultado 
que ofreció una estadística formada por órden del Gobierna 
durante los años de 1851 y 1852, comprensiva solamente 
10 provincias. Ss contaron en estas (Aliuerla, Cáliz, Cis- 
telloo, Córdoba, Granada, Jaén, Málaga, Murcia, Sevilla 
y Valencia) 187 varones y 97 hembras con lepra, eu to-

Agregando el no escasa número de elefanciacos que ha­
bría en Huelva, Tarragona, Galicia, Astúrias, Canarias y 
otros puntos, supusimos, con harta seguridad, que excede­
rían de 500 los leprosos existentes á la sazou en España, 
Esto, reconocidos y declarados; que agregando los que tu­
vieran la enfermedad incipiente, y los que por diversas con­
sideraciones dejaran los módicos titulares de declarar lepro­
sos. poco se aventura en doblar el número. Y  no presuma 
nuestro estimable compañero argentino que desde entonces 
ha detenido algo su paso este temible azote: sucede lo coa- 
tracio. Una nueva estadística mandada formar dos años ha­
ce, ha dado na  resultado mucho más afiietivo: sin com­
prender los datos de varias provincias, que no hau podido 
obtenerse, excediau de 500 los que figuraban en los estados 
que comprende. Y  por otra parte, en Valencia, Alicante 
y Otros puntos, ha causado grande alarma el iuoremenlo 
de este repugnante y temible azote.

Pero en España se manifiesta la lepra anestésica á la 
par que la tuberculosa, acreditándose que son realmente 
la misma enfermedad con distinto traje, acomodado á las 
personas y las circunstancias.

De notar es al vacio inmeoso que nuestro ilustrado co­
lega deja en punto á la etiología, que en nuestro sentir 
ofrece el primer interés. Si es que comprendió la dificultad 
acaso iuvencible, que se presenta para resolver las principa­
les cuestiones etiológicas, perfectamente ha hecho en no 
abordar tan intrincado asunto. Siu embargo, una vez re­
conocida su incurabilidad, estamos eu la alternativa de su­
cumbir á su saña ó de indagar con porfla sus causas y 
procurar su preservación.

Eu punto á la áintomatologla y la anatomía y fisiología 
patológicas, poco nos ocurre decir; aquella es bastante co­
nocida, y en cuanto á la anatomía patológica, no se ha ade­
lantado mucho después de lo expuesto por Virchow y repe­
tido por otros. Hemos visto algunas preparaciones anató­
micas debidas á nuestro amigo el Dr. Hernando, ilustrado 
y laborioso catedrático en Granada, que ha hecho un deli­
cado estadio microscópico de muchos muertos en aquella 
leprosería, y no dejan de concordar con los resultados ob­
tenidos por el catedrático de Berlín.

Ocupándose del diagnóstico, distingue discretamente 
la lepra anestésica del ainkum, de la gangrena simétrica de
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las extremidades, de la esclerodermia, dal pian, etc.; y pa- 
aaado rápidameota por el pronóstico y el tratamiento llega 
i  la parte más interesante de la Memoria: á presentar las 
veintínna observaciones, que son bastante curiosas.

La circunstancia de abundar más eu el país donde escri­
be y en los otros á que acudió en busca de observaciones 
la variedad anestésica, ha sido causa de que no haya pre­
sentado el autor una monografía más completa, lo cual no 
quita para que conceptuemos esta Memoria como impor­
tante y curiosa.

]U servicio sanitario en Buenos-Aires.—Trátase en este 
opúsculo de organizar un sistema de prodlaxis de las en­
fermedades venéreas y siQlitieas, reformando al efecto la or­
denanza dictada por aquella municipalidad en Febrero de 
1875. Sedadlo  por los favorables resultados que, segnn el 
Dr. Mireur, ha dado en Bélgica el sistema que toma por mo - 
délo, y fundado en ciertos datos estadísticos, deduce como de 
evidente conveniencia y urgente la necesidad una organiza­
ción médica que resguarde la salud pública de un enemigo 
tan temible, y entra en todos los detalles que el asunto 
requiere. No hay necesidad de más detenido análisis de 
este escrito. E l autor conoce toda la extensión y profundi­
dad del mal; conceptúa inútil, ó mejor imposible, una eflcáz 
represión de la prostitución, y tiene por dafloso el fomento 
que dá á la siQtis una franca libertad; asi es que elije entre 
los dos extremos aquel término medio que encuentra adop­
tado enBélgica, Francia y algnnas otras naciones. Pero es el 
caso que ese sistema de transacción ó conciliación no está 
probado qne lleve á los otros legitima ventaja, antes parece 
fomentar la prostitución y con ella el mal que se persigue, 
por cuyo motivo todo se vuelve proyectos para contener un 
mal social que sin embargo permanece en pié y toma incre­
mento. En la colección del año pasado de 1879 Sgnra una 
série de artículos relativos á este asunto que los lectores 
de E l S iglo Médico podrán examinar nuevamente. Eu 
Madrid sucede, al menos, que lejos de dismiauir la sifliis 
desde que los recenodmtentos de las prostitutas se haceu 
semanalmente, va en indisputable aumento.

Al menos el Dr. Gont propone qne sean las prostltntas 
visitadas en dispensarios bien dispuestos al efecto y provis­
tos de lo necesario, cosa más aceptable que el sistema es­
tablecido aquí de ir los médicos á las casas de prostitución 
para practicar el reconocimiento, rebajando sn dignidad 
hasta un grado repugnante.

Código Médico ArgeiUüio.—Siguiendo el órden alfabético, 
ha recopilado con habilidad en esta obra el Dr. Coni todas 
las leyes de aquella república que regalan el ejercicio de 
la medicina; de tal suerte que los médicos que no tengan 
i  mano los códigos, leyes, ordenanzas, decretos y regla­
mentos, encuentran reanido, y con facilidad suma, cnanto 
han menester. Buen servicio ha hecho con esta publicación 
á los médicos argentinos.

Coníribueioii al estudio de la viruela en Biienos-Áires.— 
En esta Memoria, que fué presentada á la Asociación Mé­
dica Bonaerense, se contienen noticias y datos estadísticos 
da mucho precio.

Segnn el autor, aún cuando en Chile hacian las virnelas 
grandes estragos desde i8S4, en Buenos-Aires no comenza­
ron á afectar forma epidémica hasta el año de 1861 y 1362, 
reconociendo por causa la importación. Desde entonces han 
seguido prodnciendo cada año mayor número de victimas; 
mientras en el decenio de 1858 á 1867 sólo hnbo na total 
de 666 muertos de virnelas, en el de 1867 á 1877 falle­
cieron 4.796; esto en la ciudad, que en el campo fueron 
los totales de esos dos decenios 1.728 y 9.875.

Hay un cuadro de defunciones según las nacwnalidades, 
otro según las edades, otro en que consta la mortalidad por 
fueses, y otTo en fín, por estaciones. A estos sigue uno de 
los asistidos en el hospital de San Roque, una cariosa no­
ticia de las ciudades que han tenido ménos mortalidad de 
viruela que Buenos-Aires en las épocas que se expresan, 
y otra de la mortalidad de virnela ocurrida el año de 1877 
en diferentes grandes poblaciones, tanto de Europa como de 
América.

Entra luego el autor en las consideraciones que la eata- 
distica sugiere, y saca por resultado cariosas ó interesantes 
dadncciones, que creo prolijo presentar aquí.

Un estado de la mortandad producida eu Montevideo 
desde 1865 á 1871.

Otro parecido de Chile, que se extiende hasta 1876.
Y varios docnmentos sobre la vacuna en Chile comple­

tan este opúsculo.
La mortalidad in fan til en la ciudad de Buenos-Aires.— 

No poseyendo ejemplar alguno de los opúsculos que llevan 
por título: Mooimiento de la población de Buenos-Aires desde- 
su fundación hasta la fecha, y Apuntes sobre el movimieni» 
de la población de Buenos-Aires, durante el año de 1878,— 
que sin duda alguna son de notable interés y cayo exámen 
debiera preceder,—vamos á ocuparnos, para terminar, del 
titulado; La Mortalidad infantil en l-a ciudad de Buenos- 
Aíres.

Es mny digno asunto de estudio profundísimo la horrible 
mortalidad que sufre la infancia, y con razón sobrada ocupa 
preferentemente á los híglenlslaa y á los ñlántropos, siendo 
también motivo de discusión en los Congresos médicos. En 
aquel doble carácter no podía ménos de interesar al doctor 
Coni, con tanto mayor motivo, cuanto la mortalidad de los 
tiernos infantes parece superior eu Buenos-Aires, Montevi­
deo, Rio-Jaueiro, el Perú, Chile, Méjico, Canadá, Habana y 
otros puntas de América á la qne presenciamos en Europa, 
por causa del tétanos, enfermedad que arrebata alli un creci­
do número de reden nacidos. Por eso ha hecho un esme­
rado y coacíenzudo trabajo, que quisiéramos dar á conocer 
con mayor extensión.

En el capitulo I de este curioso estudio demográñco, se 
contienen importantes consideraciones sobre la mortalidad 
infautii en aquella población, que no llegarii» á duplicarse 
por los que allí nacen antes de los 80 años; lo cual parece 
atribuir, en gran parte, sobre la mortalidad excesiva, á la 
escasa proporción de los nacimientos, procedente del corto 
número de casamientos que se celebran.

Eu el primer mes de la vida es allí la mortandad de 
criaturas verdaderamente desconsoladora, debiéndose en 
mucha parte, según dejamos dicho, al tétanos. De 9.680 
niños muertos dorante el primer mes, en la década de 1868 
i  1877, sucumbieron á esa cinel enfermedad 5.435, siend» 
las otras principales cansas de mortandad la  bronquitis y 
Denmonia, los desarreglos gastro intestinales, la eclampsia 
y la congestión cerebral. Desde el primer mes al sexto, 
resnlta la mortandad menor, y en adelante signe disminu­
yendo.

Fija la atención en los nacidos muertos, que ascienden á
7,1 por 100 segnn ios datos reunidos dorante tres años; 
cuya proporción reconoce á su juicio por causas: l .° ,  la s í ­
filis; 2.°, el abuso que haceu las parteras del coruezuelo de 
centeuo, y 3.°, las emocíoues que sobre las madres ejercen 
las crisis políticas y las vicisitudes domésticas.

También considera como causa de la inmensa mortalidad 
de los niños en Buenos-Aires, el gran número de hijos ile­
gítimos. Según sus cálculos eu diez años (1858 1867), 
estuvieron los nacimientos Uegitimos en la proporción 
de 13,8 por 100.

Ddtiénese en algunas otras consideraciones, y termina 
el capitulo proponiendo 15 medidas conducentes á dismi­
nuir la mortalidad infantil, entra las que se cnenCan las de 
favorecer los matrimonios, establecer asilos de maternidad, 
fundar salas-canas, mejorar las condiciones de las habita­
ciones, reglamentar la prostitución, crear sociedades pro­
tectoras de la infancia, mejorar las condiciones higiénicas de 
las clases menesterosas, fiscalizar la lactancia y otras de no 
más fácil realización.

Ocúpase el autor en el capitulo II  de la mortalidad se­
gún las enfermedades, y figura en primer lugar el téta­
nos infantil, respecto al cual, qne llaman allí los
siete dios, dá cuilosas noticias particularmente acerca 
do las causas que la determinan ó á las cuales se atribuye.

Un estadUo dá á conocer la proporción que las defun­
ciones ocasionadas por el tétanos guardan con la mortalidad
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ceneral ea lo s años que mediaa desde 1868 á í8 7 7 ,  a i ^ s  
fnclusive; y otro expresa los que sucumbieron cu cada mes 
de los años 1876 y 77. Los meses eu que murieron m á ^  
fueron Marao, Abril, Mayo, Junio y Agosto, ó sea tres meses 
de otoño allí y uno de invierno.

Nada diremos respecto á las otras causas de m ortaliaa^ 
comunes, salvo la mayor ó menor frecuencia, á todos los

’̂̂ EfcapIlnlo 111 es el más interesante de todos, pnes qne 
dá á conocer en conjunto la mortandad, no sólo de « “enos- 
Aires, sino también de Rio-Janeuo, Montevideo, Lima,
Méjico y varios otros países. . 4.„,;

Nos reduciremos á copiar el siguiente cuadro estadísti­
co, qne dá á conocer la proporción del total de defunciones 
de niños menores de 8 años, respecto á la mortalidad ge­
neral, por 100.

Con todo de ser muy sabidas estas cosas, y de estar com­
probadas repetidamente por los que en todos las “ «lonos 
?e ocupan de estadística, no juagamos ocioso 
puesto^qne algunos se asombran ahora de la mortalidad de
la infancia, como si fuera cosa nueva. , , r jr  rn n i

Por el ligero exámen que de los escritos del Dr. Cont 
acabamos de hacer—prescindiendo de algunos qne no po- 
seemos y d e  otros de menor importancia,—se reconocen 
las dotes que adornan á tan estimable ^
útiles trabajos habrán de merecerle todavía, sm duda algu 
na, la  humanidad y la ciencia. ^

a S o s .

Totíil
de defunciones de 

nitSoB menorea 
de 8 aftoe-

1858 ............... 1.340
1859 ............... 1.390
1860 ............... 1.391
1 8 6 1 .............. 1.338
1862 ............... 2.139
1863 . . , . . 2.276
1864 ............... 2,437
1865 ............... 3.076
1866 ............... 2.542
1867 ............... 2 988
1868 ............... 2 890
1869 ............... 2.651
1870 ............... 2.826
1 8 7 1 ............... 4 008
1872 ............... 2.855
1873 . . . . 3 081
1874 . . . . 3.284
1873 . . . . 3 732

i 1876 . . . . 2.665
1877 . . . . 2.998

Proporción

neral (Por KOI.

39.4
43.0
42.2 
39.8
49.5
30.0
55.6
52.5
49.7
37.2
44.2
44.3
48.0
19.2
50.3
52.3
42.6
55.3 
50,5
51.1

PRENSA MÉDICA.

En Rio-Janeiro, la proporción de ninos mnertos.^en 
relación con la cifra total de defuuciones hasta los 7 anos, 
fué algo menor que en Buenos -Aires; mientras que en 
Montevideo llegó, comprendiendo hasta los 10 anos, á 
por 100. E a Lima fallecieroB el 46 por 1.000 de los habi­
tantes durante el año de 1877, siendo el 38 por 100 en los 
menores de 8 años, y 28,8 por tOO en los menores de

Sean unas ú otras las enfermedades que determinan la
mortandad en la infancia, no hay gran diferencia de unas 
naciones á otras, como lo acredita el siguiente estadito con 
une remata la obra del D r. Coni que nos ocupa, en el cual 
aparece el número do niños qne se comprenden en cada 
100 defunciones:

Usnnts 
do mn aso.

Kesoret 
de manos.

Italia. . 
Francia. 
Pfusia.. 
Austria. 
Suiza. . 
Bélgica. 
Holanda. 
Suecia .

26 40 52,15
18,40 32,65
21 13 49.71
32.43 52.71
26,32 36,56
20 21 41,61
29 16 48,71
21.36 39,68

Así se vé que próximamente la mitad de les que mueren 
DO pasan en la edad de 10 años.

N A C I O N A L .

Porta-cáustico para la destruocion del saco la­
grimal.

El porta cáustico ideado por el Dr. D. J . López Ocana 
—nuien lo dá á conocer en una de los últimos números de 
la Reoúta de Medidna y Oirvgia pricticas— y  construido 
por el iostm m eniU a Sr. Basaba, consta de una agnja-esti- 
lete que tiene en su terminación un aguiero por el caal se 
introduce un trocito de esponja que so ata fuertemente 
con un hilo, formando como un pincel. E l cuerpo del lua- 
trumento es un cilindro hueco que se eosaucha on su ter- 
minaciQU para alojár la esponja luego que está f “ PapaJa 
en el cánslioo, á fin de que no obre este sino en el fondo do

B ^ o fe s o r  citado describe del siguiente modo la ma­
nera de hacer la Operación: _

«Abierto el saco por sn cara anterior con el cuchíllete 
de Pelit, se introduce, luego de terminada «na peqnwa
hemorrágia, un lechino de tamaño proporcionado á la di-

; la tacion .V sta  llegar al fondo de la herida, á cuyo 
corta dicho lechino de hilas, barnizado de cualquier sustan­
cia grasa, y se le sostiene á beneficio de una planchuelUa,

' y ésta merced á un ligero monóculo ó un pedazo de ta

i dia siguiente, después de levantada la cura anterior
 ̂ V de secar perfectamente el fondo de la herida con el anii- 
■ lio de lechinos de hilas secas, se toma el porta eaastico. 

impregnada ya la esponjita de nitrato ácido y 
en el trozo de cilindro ensanchado, para lo cual se tira há 
cía arriba de la terminación superior del estilete aguja, se 
introduce en la herida hasta descansar en 8“ 
este momento se empuja hácia abajo el « ‘‘I®*®- 
vueltas á éste para que la esponjUa bañe bien todos los 
ámbitos del saco lagrimal.

»Una inyección de agua fría, pasado uu momenta, p^s 
templar ua  tanto los efectos del cáustico; cura, como ántes 
se dijo, todos los dias, y al cuarto ó quinte extraer la es­
cara con una pinza de dos ó tres dientes, y al cabo de dos
ó tres semanas se ha operado la cicatrización completa coa
aran contentam ien to  d e l enferm o.

.S i  al tercero ó cuarto dia de extraída la escara signe 
fluyendo alguna pequeña cantidad de pus. e m ­
prime con el dedo por encima ó por debajo del tendón del 
músculo orbicular, será necesario repetir la cauterización, 
porque la  secreción aquella revela que la primera ha s do 
insoflciente; y á este fio, y áun cuando esto sucede «n ta  
das veces, he hecho construir un porta-cánsüco núm. 
¡cual, pero menor en calibre que el precedente, y con w 
se evita aquella contingencia, que sólo prolonga unos di 
la curación, siempre que se cuide de que toque la eepon 
empapada en nitrato el punto que quedara pnmitivamen
sin cauterizar. , la

»Üoa ligera capa de barniz Senno, con que revi»» 
parte del instrumento que ha de estar en contacto c ^  
cáustico, impide que éste obre demasiado sobre el n»
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de que aquél se compone, y , por lo monos, logro de este 
modo mantenerle limpio, lo cual no conseguiría abando- 
sando detalle semejante.*

E X T R A N J E R A .

Valor del alcohol en terapéutica.
En las dltimas sesiones de la Asociación médica inglesa, 

leyó el Dr. Litile, de Dublin, un interesanto trabajo que 
dió lugar á una discusión muy animada que vamos á pro- 
«nrar resumir en las siguientes lineas.

Los médicos, dice el Dr. L ittle, proscriben el vino y el 
alcohol: I.® como cordiales; 2 ."  como atemperantes del sis­
tema nervioso; 3.* para sostener las fuerzas vitales en las 
afecciones graves.

Puede decirse que los Sres. Stokes y Corrigan han pres­
tado un señalado servicio á la práctica indicando con pre­
cisión en qué circunstancias debe prescribirse el alcohol y 
«1 vino á los febricitantes: á saber, cuando el pulso es dé­
bil, la impulsión cardiaca ligera y Hojo al primer ruido del 
corazou; cuando las extremidades y las orejas están frías y 
hay hipostasis pulmonar.

E l Dr. Little considera el alcohol como un poderoso me­
dicamento que pnede hacer mucho bien ó mucho mal, pero 
qne la mayoría de los médicos prescriben demasiado á la 
ligera. Administrando este agente en los casos graves de 
tifus ó de fiebre tifoidea ha llegado á la conclnsion de que, 
en tanto que sostiene la circulación, ejerce funesta inHuen- 
cia sobre el sistema nervioso, que se revela á veces por el 
insomnio y mayor debilidad muscular. En algunos casos 
de fiebre es nocivo el alcohol.

Los Sres. Murchison y Hudson han demostrado que el 
uso del vino en la fiebre entérica reclama la mayor p ru ­
dencia; debe, pues, vigilarse tanto más cuanto qne en esta 
enfermedad se observan con bastante frecuencia accidentes 
cerebro-espinales.

El alcohol es útil sobre todo en el tifus y la neumonía.
Según el Sr. Macnaughton Jones, si el alcohol es un es- 

celente agente medicamentoso en el Ufas y la fiebre tifoi­
dea, está amenudo contra- indicado en estas enfermeiades, 
pnes puede producir complicaciones. Bu el estado actual de 
la ciencia es imposible indicar de un modo preciso en qué 
periodo debe prescribirse, pues su indicación depende más 
bien del tipo de la fiebre que de su estadio. En general es 
del 8 .‘’ al 12.^ dia, y se debe evitar el administrarle antes 
porque es nocivo. El Dr. Jones no cree que pueda prevenir 
la adínamia ni que sea útil en las pirexias de los bebedores, 
pues ha visto máa veces curar k  los borrachos sin el uso de 
los estimulantes que con ellos.

Por lo demás, el alcohol no hace bajar sino mediana­
mente la temperatura febril. Para administrarle se guia co • 
munmente el Dr. Jones por la edad de los enfermos, las 
condiciones det coraron, el pnlso, el estado de la lengua 
y los síntomas cerebrales. Da un modo general puede de­
cirse que no debe emplearse en loa jóvenes á no ser en las 
condiciones siguientes: cuando el corazón late débil é irre- 
gnlarmente y se oye mal su primer ro llo; cuando el pulso 
es débil y depresible, la lengua está limpia y húmeda y li­
bre la cabeza.

E l alcohol se soporta bien en loe estados tifoideos en que 
es difícil la asimilación; varias veces lo ha visto el doctor 
Jones salvar, asociado 4 la leche, 4 enfermos que no podían 
soportar ningún otro alimento. Pero es preciso qne nos 
guardemos mucho de administrar el alcohol en loa prime­
ros periodos de las fiebres y de continuar su uso ó aumea- 
tar las dósis cuando es evidente que el medicamento no 
obra ó qne lo baee de un modo funesto.

El Dr. Tibbits es de opinión que el alcohol es uno de 
los remedios más útiles y poderosos qne pueden prescribir­
se en las pirexias.

Estudiado b»jo el punto de vista químico, pnede consi­
derarse el alcohol como un cuerpo graso; además está hoy

dia probado qne se oxida en la economía, luego es un ali- 
meneo adiposo. Las principales razones que indican su em ­
pleo en ciertos estados piréticos están contenidas en las 
proposiciones siguientes: 1 En toda pirexia acompañada 
de una elevación continua de la temperatura hay necesa­
riamente primero un consumo de la grasa da reserva acu­
mulada en sus depósitos naturales, y despneadeia quesos- 
tiene la nutrición de los músculos; 2.® el alcohol como ali­
mento graso sirve de combustible y resguarda de este modo 
los músculos que de otro modo sufririau lesiones irrepara­
bles; 3.® es un estimulante cardiaco, luego es útil en los 
estados febriles; 4.® obra con mucha energía contra cier­
tos desórdenes nerviosos, calmando el delirio, disminuyen­
do la irritabilidad, haciendo cesar los temblores y la depre­
sión mental; 5.® es un  agente antizimótico; 6.® por últi­
mo, ningún otro estimulante capaz de suatitnirle es de tan 
fácil asimüacion en las fiebres.

En los estados febriles de poca intensidad no es necesa­
rio el alcohol; en los casos graves, aun en los perlodos hi- 
perémíeos, puede administrarse con prudencia este medica­
mento. Se prescribirá también, á la  vez que la sangría, cuan­
do esté dificultada la circnlaciou capilar. No está indicado 
cuando hay un estado anémico manifiesto. Tampoco se ad­
ministrará á los convalecientes.

E l Dr. Tibbits cree que está también indicado el alcohol 
cuando la temperatura febril ee muy alta y hay temblor; 
pero afirma que no debe prescribirse cuando es malo el es­
tado general y hay sequedad de la lengua.

E l Dr. Kerr prescribe muy rara vez el alcohol en las p i­
rexias, á no ser que no puedan soportar otra cosa los en­
fermos, y, conforme con la opinión de los Sres. Gardiner, 
Bishop, Henderson, Mudge y Nichols, croe que pueden 
tratarse con bnen resaltado estas enfermedades sin necesi­
dad de recurrir á esta sastancia.

El Dr. W ade opina que debe ser puramente empírico el 
empleo terapéutico del alcohol; pues le ha visto fallar m u­
chas veces aun prescrito con aireglo á las indicaciones más 
racionales qne se dán para su uso. Dicho señor cree que es 
más bien un narcótico que nn estimulante y considera que 
el criterio más seguro .acerca de la acción del alcohol es su 
efecto sobro el pulso. Si este ho baja, es probable que no sea 
eficáz el remedio. En geoer.il, con una dósis suficiente se 
consigue el efecto sobre el pulso en nn espacio do tiempo 
que varía entro medio y tres minutos, lo que permite al 
práctico comprobar fácilmente el valor del medicamento.

El Or. Foster cree que está indicado el alcohol en las 
fiebres que principian con una temperatura elevada, lo que 
anuncia grandes combustiones. Eu efecto, según las inves­
tigaciones del Sr. F tin t, en los grandes esfuerzos muscula­
res, además de la combustión del ázoe y del oxigeno, hay 
también oxidación del hidrógeno. Ahora bien, el alcohol es 
un agente que evita la oxidación de los tejidos, y de aquí 
el que deba prescribirse á los enfermos en quienes es esta 
muy activa. E l Dr. Foster dice que no conoce ningún re­
medio capaz de reemplazarle en las pirexias y que en los 
casos desesperados es el único recurso qne queda al prác­
tico.

E l Dr. Hiyden declaró que administra el alcohol á los 
febricitantes cuya temperatura ha bajado, y asi ha obtenido 
muy buenos resultados en el tifus. El alcohol, dice, es 
tambieu un hipnótico en ciertos casos.

El Dr. Squire considera como una buena indicación del 
alcohol el descenso de la temperatura cutánea continuando 
alta la interna.

E l D r. Spedding es partidario del empleo del alcohol en 
la medicina Infantil. Le prescribe sobre todo en las p i­
rexias si sobrevienen manifestaciones torácicas, dosificando 
el medicamento según la gravedad de estas manifestacio­
nes. Facilita la especLoracioh, dice, y mantiene en buenas 
condiciones la  circulación pulmonar.

Por último, el D.'. Clark considera el alcohol como_ un 
excelente medicamento que sostiene de un modo admira­
ble al hombre en m elio de esa tempestad qne se llama fie - 
bre. Debe administrarse con prudencia, tanteando á menú-
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do el torren© y por tanto tiempo como se soporto bien; 
cuando no está sécala lengua, no se acelera el pulso, es 
bastante la cantidad de orina escretada, no hay delirio y el 
enfermo experimenta cierta calma y bienestar relativos.

Fenol iodado.—Inyecciones in tra -u te rin as .
En la última sesión de la S o c ie d a d  a m e ñ c a t ta  d t  G i i i e -  

o ó lo g ia  se leyeron entre otros trabajos dos de que vamos á 
dar cuenta á nuestros suscritores. Trata el primero, del doc­
tor Robt Battey, de la medicación intra-nteriaa por el fe­
nol iodado, cayo medicamento aconseja para reemplazar 
al nitrato de plata y al ácido nítrico. Dicho señor emplea 
las solnciones de nna, dos, tres y basta cuatro partes de 
iodo en ocho de ácido fénico. La solución más concentrada 
le ha parecido demasiado enérgica, demasiado cáustica, 
pero es sin embargo útil en el tratamiento del cáncer. En 
los casos ordinarios, la solución 2;8 d i excelentes resal­
tados. Es un líquido da color oscuro casi negro, siru­
poso, de olor fuerte de iodo. Contiene dos veces más iodo 
que la tintura concentrada de Cmrchill y tiene la ventaja 
da empapar rápidamente el algodón.

La cantidad do medicamento y el tiempo de sa aplica­
ción varían según los efectos que se quieran obtener. El 
fenol iodado produce mucho ménos dolor que el nitrato da 
plata. Su absorción es muy rápida; á los cinco ó diez mi­
nutos de aplicalo, perciben las enfermas en la boca y en 
la garganta el sabor de! medicamento. Al cabo de doce á 
veinticuatro horas de permanecer el algodón saturado en 
la matriz, está enteramente decolorado; el lodo se ha ab­
sorbido y no hay ningún mal olor. La matriz está saturada 
por el iodo, que pasa despnes á la circulación general y 
produce sus efectos aiterantes. Las aplicaciones se renue­
van de ordinario tres ó cuatro veces en el espacio inter- 
menstrnal, según la sensibilidad déla enferma y los efectos 
que se quieren obtener. La dilatación y la mejoría qne este 
medicamento produce introducido ene! útero en forma da 
esponja medicamentosa, favorecen la curación de las 
flexiones, sin que sea necesario á menudo recurrir á otro 
tratamiento mecánico. El infarto desaparece, se cohíben 
las menorrágias y se resuelve la tumefacción del cnello. 
Además no se destruyen las glándulas cervicales, se cura 
la mucosa sin que se forme tejido cicatricial y nanease 
producen estrecheces. El Sr. Battey no duda de qne los 
casos crónicos, largo tiempo estacionarios, curan rápida­
mente por el método de tratamiento que preconiza.

El otro trabajo leído en la S o c i e d a d  a m e r ic a n a  por el se­
ñor Jenks, se refiere al empleo de las lociones intra-uteri­
nas en la septicemia puerperal.

Despnes da exponer la historia de la cuestión, se decla­
ra el autor partidario de las lociones del útero que preñere 
el drenaje de la cavidad uterina por medio de sondas per­
manentes. E lS r. Jenks ha hecho con buen resultado las 
inyecciones intra-nterinas en 16 casos de afecciones 
puerperales. Las sustancias inyectadas fueron ácido fénico 
ó permaoganato de potasa.

Las principales conclusiones del trabajo del Or. Jenks, 
son las siguientes:

1 Los inconvenientes que tienen las inyecciones fuera 
del estado puerperal, no son propios de las lociones intra­
uterinas empleadas como proQlácticas y curativas de la 
septicemia puerperal.

2. ° El mayor número de casos de muerte atribuidos á 
las inyecciones intra-nterinas, se han observado cuando las 
Inyecciones se hacían con otro objeto que la locion anti­
séptica del útero.

3. ° Si ha ocurrido la muerte i  consecuencia de esto, 
ha sido en general ocasionada, no por la inyección, sino 
por el empleo de un procedimiento defectuoso.

í . °  Observando ciertas precauciones, es completamen­
te inofensiva la operación. El hocico do tenca y el cnello 
deben estar permeables; el liquido de la inyección, privado 
de aire, debe penetrar lentamente y sin fuerza; debe tener

la temperatura del cuerpo y no estar constituido por pode­
rosos astringentes.

5. ® Sólo el medico debe hacer las inyecciones.
6 . ® Están indicadas cuando se suspenden prematura­

mente los lóqníos y se presentan fenómenos generales; 
cuando se tornan purulentos ó fétidos; cuando es anormal 
su flujo y vá acompañado de lesiones uterinas, de eleva­
ción de la temperatura y da aceleración del pulso; por ú l­
timo, cuaudo han quedado en el útero productos placenta- 
ríos ó coágulos sanguíneos.

En resúmen, según el Sr. Jenks, debe hacerse más & 
menudo la locion íntra-uterina^osí-^aríMW, pues es in­
ofensiva y de mucha utilidad. Ninguna otra medicación 
rebaja con tanta certeza la temperatura en la septice­
mia puerperal. Las inyecciones favorecen, además, U ex­
pulsión de los coágulos y fragmentos de placenta y facilitan 
la retracción del útero.

Otalgia ia tsrm itea tó .

El Sr. Voltolini ha observado, en un niño do 10 años, 
una forma larvada de fiebre intermitente, que se revolaba 
por atroces neuralgias en la esfera del oido izquierdo. La 
intensidad del dolor hizo sospechar primero si sa trataría 
de una afección inflamatoria da las partes profandas; mas 
un exámen atento hizo desechar esa sospecha, al propio 
tiempo que eliminar también como cansa el reumatismo. 
Por otra parte, los fnneiones auditivas estabau casi intac­
tas. Los dolores se presentaban de ordinario por la noche, 
y no duraban sino un tiempo limitado; el niño había vivido 
en las inmediaciones de aguas estancadas. El Sr. Voltolini, 
pues, administró el sulfato de quinina á dósis repetidas. 
La neuralgia desapareció para no volver á presentarse, y 
los desórdenes funcionales, por otra parte muy ligeros, así 
como la hiperemia refleja de la membrana del tímpano, 
cedieron al empleo de las íasnllacioaes da aire en la 
coj*.

El Sr. Voltolini clama contra el abuso de administrar 
grandes dósis de las sales de quinina. Las propiedades au- 
liperióúicas da tan preciosos agentes deponden, no de la 
cantidad qne se prescñbe, sino da la elección jniciosa del 
momento en que deben tomarse. En el caso actual el pro­
fesor citado prescribió da uno á dos granos de sulfato de 
quinina cada hora. Es por otra parte evidente que es 
preciso prolongar la administración del alcaloide durante 
cierto tiempo, disminuyendo poco á poco las dósis, cuando 
se trata da fiebres de accesos muy tenaces. Pero en este 
caso lo que se modifica es la discrasia de la sangre, y pue­
de alternarse el uso del sulfata de qninina con el del vino 
de qnina.

Según el Sr. Weber-Liel, la aparición de esta neuralgia 
vá precedida de ordinario de una angina y de catarro naso­
faríngeo, y sa principio se anuncia por un escalofrío más ó 
ménos fuerte. Los zumbidos de oidos, la cefalalgia, el vér­
tigo, incomodan al enfermo toda la noche; al día siguiente 
todo ello desaparece para volver á aparecer al otro, acom­
pañados á menudo da una exudación da la caja, qne pro­
duce á veces la rotara del tímpano. Despnes de un sudor 
profuso queda á la madrugada tranquilo el enfermo, y ce 
suprime el flujo del oido. A la tercera ó cuarta noche se 
prodneo una supuración abundante de la caja; el enfermo 
tiene Violentos escalofríos, sufre mucho y transpira en 
abundancia. Los accesos afectan comunmente el tipo coti­
diano, y á veces el terciano. Da ordinario sólo se afecta na 
oido. La temperatura tomada en el condado auditivo, es 
38 á 39” durante el acceso, en tanto que no llega á 37” en 
la axila.

La duración de la enfermedad es á voces larga; si no so 
desconoce la natnraleza del dolor, puede ser útil la para* 
centésis que asegura el flujo del exudado, siendo inútil 
toda otra terapéutica. Sólo el sulfato de quinina triunfa ds 
esta enfermedad, cuya desaparición asegura el cambio do
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clima, coa tal da qua el paludismo no baya afectado profaa • 
demente la economía.

El iafarto del baso facilitará en muchos casos el diag­
nóstico.

El Dr. Weber-Liel ha observado que, eu machos casos, 
la localizaciou de la neuralgia intermitente la provocaron 
la existencia de afecciones más ó ménos ligeras, crónicas 
del oido, lo caal hacia de este órgano i ^ p a r s  m i n o r i s  r e s i s -  
í e M i a i a  los individuos observados. La sordera es también 
á menudo resultado de la infección palúlica, y su trata­
miento debeiá fundarse en las indicaciones arriba enun­
ciadas.

Otoscopo prensor.

Este es el nombre que el Dr. Verdós ha dado á un ins­
trumento de sn invención destinado á extraer cuerpos ex­
traños y arrancar los pólipos del conducto auditivo externo. 
De la descripción que de él hace el Sr. Puig y Batansó 
eu na periódico de Barcelona, lomamos los pormenores si- 
gnientes:

Se compone este aparato do dos instraoientos disiinto.s, 
ó p tic o  el uno y p r e n s o r  el otro.

El instrumento óptico es el mismo que usa Bruntou en 
BU otoscopo, á excepción de su parte auricular. Consta de 
un cilindro metálico cuya longitud ha da ser algo mayor 
que la del otoscopo deBruutoa, á Sn da facilitar la-movi­
lidad que debo tener la parle prensora del aparato. Uno de 
los extremos del instrumento óptico tiene uu agujero que 
os el sitio por donde mira el cirujano. En la unión de su 
tercio auCerior con los dos posteriores (1) hay uu espejo 
que en su centro está provisto tambiou de na agujero por 
donde poder dirigir la visual. D.s su parte superior sale un 
tubo metálico con la forma de embudo para conducir una 
gran cantidad de rayos laminosos encima de la superficie 
del espejo, rayos qne, siendo reflaj.ados, serán conducidos 
hácia el otro extremo del instrumenta óptico. '

La parte prensora del aparato está formada por un tubo 
qne puede introducirse y girar á roce dulce sobra la extre­
midad posterior del tubo que lleva la parte óptica. En el 
borde de este pequeño tubo se articulau las ramas de unas 
pinzas cónicas, que son las que se introdneen en el con- 
dneto auditivo, desempeñando el doble papel de especulum 
bivalvo y de pinzas. Las pinzas están acodadas y sus ramas 
vienen por debajo del instrumento óptico.

Una vez introducidas las ramas de las plazas en dicho 
conducto, «el cirujano las abre á manera de un especulum, 
y por el punto ocular del aparato puede apreciar tolos los 
movimientos que las pinzas deberán verificar en el interior 
del conducto. De esta suerte, cuando uu cuerpo extraño 
ocupe l a  cavidad del conducto auditivo, será fácil averi­
guar el sitio por donde podrían interponerse las pinzas y 
apoderarse del cuerpo extraño. Si la posición de las pin­
zas no es la más adecuada para ceger el cuerpo que so de­
sea, como la parte prensora del aparato desliza á roce suave 
sobre el instrumento óptico, se les podrá dar U posición 
más conveniente, sin que sea necesario quitar el apa­
rato del conducto para luego introducirlo de nuevo. Esto 
mismo hace que cuando se pretenda arrancar na pólipo á 
beneficio de la torsión, se puede dar al instramento prensor 
todas las vueltas iudUpousables, sin que sea preciso jamás 
separar el aparato del iuterior del conducto auditivo.»

La quinoidina en las fiebres in te ra ite n te s  
telúrioas.

El Dr. Burdel, de VierzoD, ha empleado la quiuoidina 
en gran número de fiebres intermitentes telúrioi'S, y dedu-

( ! )  N o s  valemos da estos términos oa equivalencia de las letras 
qae marcan el punto exacto de cada parto.

S.

cido de todos los hechos observados las couclusiones si­
guientes:

l.° Que la quiuoidina posee de na modo írrecnsabla 
propiedades eminentemente febrífugas.

2 *  Que estas propiedades febrífugas son aproximada­
mente iguales á las que posee el quinium.

3. * Que, como el quinium, cara la qninoldina las fie­
bres intermitentes telúricas de formas benignas ó crónicas.

4. '  Que especialmente contra las fiebres cuartanas y la 
caquexia telúrica posee la qninoldina, como e! quinium, 
una acción febrífuga marcada, más poderosa en estos casos 
que la misma quinina.

5. ‘ Que, como todos los febrífugos, debe darse la qui- 
uoidina, no sólo á altas dósis, sino qne para evitar las reci­
divas debe admiaistrarse durante cuatro y aun,cinco sema­
nas á dósis continuas y bien separadas.

6. '  Que el precio relativamente bajo de la quinoidiua, 
comparado con el de la quinina y hasta con el del quí- 
uium, es el único y principal motivo que le ha hecho dar 
la preferencia á este resinoide en los tipos de fiebres que 
acabamos de indicar.

Por último, el Dr. Burdel dice qne si la quiuoidina no 
puede destronar á la quinina, puede al meaos suplirla, ser 
un auxiliar precioso y reemplazarla en las fiebres cuarta­
nas y en la caquexia, en lás cuales l e  e s  s a p e ñ o r .  En el es­
tado crónico y en la caquexia, añade, debe darse la prefe­
rencia á las resinas alcaloides, quinium y quínoidina, la 
última de las cuales tiene la ventaja de que todos los priu- 
cipios activos que coatieue tienen una acción terapéutica 
tanto más pronta cuanto que son solubles en el agua y más 
fáeümeot ) absorbidos por el estómago.

In jeoclones intra*?$nosas de lechó 7 azúcar.

Los Sres. Moutard-Martin y Richet han leído en la Aca­
demia de ciencias y en la Sociedad de biología de París nn 
interesante trabajo acerca de las inyecciones intra-venosas 
de leche y de azúcar. Su mucha extensión nos impide pu­
blicarlo integro, razón por la cual sólo traducimos las 
conclusiones, que dicen asi:

1. ** La inyección de gran cantidad de leche mata por 
anemia bulbar.

2. ° La introducción del fermento láctico en las venas 
de un animal no produce, al parecer, efecto alguno.

3. “ La inyección de soluciones concentradas de azúcar 
mata por anemia bulbar.

4. ‘' La lecha inyectada eQ el sistema vascular no tiene 
acción iumediata sobre la circulaclou pulmonar, ni sobre la 
contractilidad muscnlar, ni sobre la vitalidad de los centros 
nerviosos cerebrales y de los nervios.

5. *̂ El azúcar inyectado en las venas es segregado rá­
pidamente por la orina y provoca una paliaría intensa y 
una secreción intestinal abundante.

6. ° Los síntomas consecutivos á las grandes inyeccio­
nes de locho son los vómitos, la poliuria, los movimícaCos 
de deglución y más tarde crisis agudas, trastornos de la 
inervación respiratoria, contractura de los miembros y sus­
pensión cardiaca.

7 °  Eu la autopsia de los auimales muertos por inyec­
ción do leche ó de azúcar, se aprecia una hiperemia intesti­
nal muy marea-la y do uu m o iio  a o iis ia n le  equimosis suh- 
endocardiacos.

8.® Bajo el punto de vista terapéutico, la inyección de 
leche es una operación i n ú t i l ,  p e l i g r o s a  y  g w e  d e b e p r o s c r i~  
b ir s e  e n  a b s o h u o -

Dii. R a m ó n  S e u r e t .
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PARTE OFICIAL.
r e a l  a c a d e m ia  d e  m e d i c i n a .

MINISTERIO DE LA GOBERNACION.

DirCciO'i general de Beneficencia y Sanidad.
Coa arreglo á lo praveaido en el art. 29 reformado del 

reelameato 7 igente de baños y aguas miaero-mediciuales, 
esta superioridad ha dispuesto se anuncie concurso cerrado 
para proveer las plazas vacantes de baños que á continua­
ción se expresan, las cuales se oubriráu entre los medico-
directores propietarios, bajo las siguientes reglas;

1 . * El dia 9 de Marzo próximo, d las dos de la tarde, 
los directores en propiedad que quieran variar do destino 
se presentarán en esta Dirección general personalmente ó 
por representación coa poder en forma legal.

2 . * Las referidas plazas, como asimismo las que suce­
sivamente resulten por los cambios da los individuos que 
las desempeñan, las elegirán por rigurosa antigüedad y en 
la forma que previene el citado artículo del reglamento

^^3.® Terminado este concurso, será desestimada toda 
instancia en solicitud de cambio de destino. Las vacantes 
<rue ocurran desde la terminación del citado concursóse 
proveeráu con arreglo á las disposícioues del expresado re-

* '̂*S**5ue se publica en este periódico oficial para conoci­
miento de los interesados.

Madrid 4 de Febrero de i880.—El director general, 
Castor Ibañez deAldecoa.

Relación de las plazas vacantes de baños á gue se contrae la 
anterior orden.

Bofies. PrOTíncias........................................................................ ........
A lfa ro ....................................................Almería.
Arechavaleta........................................  Guipúzcoa.
A rgentona............................................. Barcelona.
A renosillo ............................................Córdoba.
................................................................  Cuenca.
Cortézubi................................................Vizcaya........................................................................
Fuente Amargosa.................................
Fuensanta do Lorca..............................Murcia.
Fuente podrida (Yómeda)...................Cuenca.
Filero V ie jo ........................................ Navarra.
Guardiavieja..........................................Almería... ....................................................................
................................................................ Madrjd.
Montanejos............................................Castellón.... ...................................................................
Nuestra Señora de Abolla...................Castellón.
N avalpino.................................................Clndad-Real.
Ormaiztogui......................................... Guipúzcoa.
.. .............................................................. Uaesca.
Q uinto...................................................  Zaragoza.
Santa Filomena de Gomcllar . . . . Alava.
San Bartolomé de la Cuadra . . . .  Barcelona. 
San Gregorio de Brozas. . .
San Adrián.............................
San V icen te ..........................
San Hilario.............................

Valdeganga.

. Ciceros.

. León.
, Lérida.. . Gerona.
. Bargus.
. Cuenca.
. Orense.
. Valencia.
. Granada.
, Barcelona.
. Lérida.
. Cuenca.
. Málaga.

Sesión literaria del 31 de Sne/O de 1830.
Abrióse discusión sobre el escrito del Sr. _ Caballero, 

relativo á un caso da epilepsia curada con inyecciones
hipodérmicas de morfina. r -i

El Sr. Benavbnte dijo que el hecho referido por el 
Sr. Caballero le parecía ser el más brillante de ios que se
citan en los anales de la ciencia. r -u  n K.k',

Sin embargo, añadió que como el Sr. Csballeco había 
dicho con este motivo que las neurosis suelen estar soste­
nidas por vicios dialésicos, creía deber manifestar la con­
formidad en que se hallaba con estas mismas ideas, 
habiéndola consignado por escrito hace muchos atios- 

Leyó un articulo inserto en E l S iglo Medico en 1860, 
en que hablaba de las neurosis y do las diatosis que á me­
nudo las sostienen. -j

Diio luecro que posteriormente se había convencido m.is 
v más de que las neurosis suelea proceder do vicios diaiesi- 
ô ios; pero^firm óque no por oso se Us debe considerar 
como sintomáticas, á no ser que lo sean efectivamente da 
uua afección local, como sucedió en caso referido por el 
Sr. Caballero. Lo mismo acontece en el vértigo de Manie­
re y en el vértigo laríngeo, de que se han citado algunos 
casos últimamente.

Este vértigo laríngeo se observa á veces en los nmos 
atacados do coqueluche, cuyos accesos se acompañan de 
uua eclampsia. En comprobación de ésto, citó loa siguientes

O. tenia á sus dos hijos con tos ferina y él tam ­
bién la padecía; á cada ataque de tos sufría un vértigo con
pérdida de conocimiento, cayendo al
como herido de un rayo. Se hizo emigrar á ‘eda la ^m il a, 
con lo cual se retardaron primero, y luego cesaron los 
ataques. También se obtuvo ventaja del bromuro de potasio
V del valerianato de quinina. _ .
^  D. S . R. tenia, según algunos facultativos, una tisis larlu- 
¡rea- su constitución era más femenina que maíonlina, y 
algún tanto apoplética. Acometido de la tos 
d ifu m b ien  caer al suelo dos ó tres veces al día al sobro- 
venir los golpes de tos. Se curaron estos vértigos con el

r u f r » . .  puede rerenn,, es.e e.lneide.ci. 
me ha parecido!dijo e lS r. Benavente, que /
tos pueden producir una coatnocion y congestión cerebral

’ " L “ X “ “e l ' ' t í S . ' p . .  de . . .
entiendo que los antiespasmódicos no son más que _
p íia l”™  fu g a ..., ,  debe el pla» ep raW . d.ng.r.e
contra la diátesis. • v -„A.iAn i

Citó dos asmáticos que teman diátesis herpotica, y a 
quienes con un emplasto de tapsia y con el aceite Je  "o tou  
y el papel Rigolot aplicado en las piernas, se produjeron
erupciones, curándose el asma.

Uua jóvon, que tenia jaqueca y gastralgia, se curó 
el arseniato de hierro, presentándose uu ligero eczema do

Comiénzase ahora á combatir ciertas alecciones 
sas, fugaces, coala metaloterapia, y esto no es más que 
nna resurrección de los antiguos amuletos. „.„n(ln

Levó el Se. Bonavento. para E c
articulo en el mismo sentido, inserto en el SiGLO Medico 
el 4 do Agosto ded861.

El Sr. Caballero manifestó que su propósito no habí 
sido presentar nuevas teorías, sino ”
flexiones que le sugería un caso práctico do granjo 
rós; que reconocía la analogía del camino que ^
apcuido con el que siguió hace anos el Sr. Banayenie, 
pero que uo habU completa identidad en los “
n i 60 las conclusiones. Do todos modos se complacía en lu 
conformidad de las principales ideas expuestas por el
ñor Benavente con las suyas.

Habló de las neurosis siutosiáticas y en especial de
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epilepsia, lamentáadose de la poca diligencia que se suele 
poner en la Inveetigacion do las causas de dicbas dolencias. 
Aplaudió la conducta del Sr. BenaTente, que supo inquirir 
en Tarios casos la diátesis que padeciau los enfermos; pero 
dijo que el caso por él observado ofrecía grandes diScul* 
tades: aquí el lazo de unión entre La enfermedad diatésica 
originaria y la epilepsia ora la neuralgia que promovía el 
mal.

Discurrió sobre la rutina de disponer antiespasmódicos 
contra el corea, la epilepsia y otras neurosis, cuando la 
obstetricia y la cirugía enseñan que se cura la eclampsia 
con la extracción de la criatura, el histerisme con la caute­
rización del cuello del útero, las convulsiones con el des- 
bridamiento de una aponenrosis. Esto nos revela que en 
los demás casos puede haber también indicaciones aná­
logas.

Terminó diciendo que no había creído extralimitarse al 
exponer sus pensamientos con motivo del hecho referido, 
y que no por eso podía negar las neurotis esenciales, pnes 
habrá casos en que sea imposible encontrar la causa mate­
rial de tales enfermedades.

Dijo luego quo la atropina, que hubiera podido usarse eu 
el caso citado, no habría hecho más que el hidro-clorato 
de morflua.

Añadió que no podía asegurar si se reproducirla el pade­
cimiento; pero que el cambio ocurrido en la constitución 
de la enferma daba grandes esperanzas de curación, siendo 
asombroso el desarrollo que ha adquirido su inteligencia, á 
la par con la parte física.

Hizo, en fia, algunas consideraciones sobre la vergüenza 
que causa á los pacientes ol haber padecido ciertos males, 
y citó una enferma que había tenido locura furiosa y epi­
lepsia, y que curada también, se avergonzaba como la del 
caso actual, de la enfermedad que había padecido.

L . B a y o x .

D iscurso pronunciado  en la inauguración  de las se­
siones DE LA R eal A cademia  de M ed ic in a , en el  aSo 
DE 1 8 7 9 -Z0 , POR EL D r. D . R amón F élix C apdevil a , 
ACADÉMICO NUMERARIO DE LA MISMA.

Este proceso no tendría importancia en la historia do 
las iustitucioues hospitalarias si no se hubieran generali­
zado sus cargos, suponiendo quo la situación del Hotel- 
Dieu en 1783, era la norma! da todos los asilos de su es­
pecie. Los hospitales en general viven, desde entonces, 
bajo la presión de los cargos formulados por Xenón en sus 
informes. Por eso en ningún escrito dirigido á censurar la 
asistencia hospitalaria dejan da mencionarse estos datos, 
lo cual en verdad es injusto; primero, porque este autor no 
hizo la descripción de los hospitales en general, sino la de 
uno en particular, el cual se hallaba, por cierto, en cir­
cunstancias excepcionales, á causa de la espantosa miseria 
que aflijia á Francia al advenimiento al trono de Luis 
XVI (1); y segundo, porque estas condiciones no son in­
herentes á la existencia de nu hospital. 7  en ningún país 
civilizado existe hoy nao, que sean las que fueren sus con­
diciones higiénicas, pueda compararse con el IIotel-Dieu 
en la época en que mereció la severa censura que, lla­
mando la atención de hombres eminentes, provocó una 
luminosa disensión y facilitó los medios do mejorar sus 
condiciones. Asi es que ol proyecto de Poyet no hizo más 
que realzar las instituciones hospitalarias, demostrando su 
improsciudible necesidad.

Los hospitales 0 0  hubieran rosístido en Francia, ni en 
ningún otro país, los ataques que recibieron do personas 
tan autorizadas, si la clase do auxilios quo proporcionan 
hubieran podido reemplazarse; pero la asistencia á domi­
cilio era entónces irrealizable, porque la miseria no solo

de la (I) Utilidad de los hospitales,—MemoriR, 1857.

pesaba sobre los hospitales, sino que extendía sus estragos 
d las casas de los pobres, las cuales tenían sino peores, 
cuando menos tan malas condiciones higiénicas como ellos, 
y en la alternativa de mejorar las de estos ó las de aque­
llas, optaron por lo primero como medio más sencillio, 
más pronto y menos costoso. Por eso el hospital propuesto 
para la demolición quedó en pié, y las censuras que contra 
él se dirigieron motivaron las reformas realizadas en los 
establecimientos hospitalarios de aquella gran nación, ele­
vándolos á la envidiable altura que hoy alcanzan.

Una de las causas que justificarán siempre la instalación 
de hospitales es la carencia da domicilio en las clases indi­
gentes. La primera condición, la más indispensable para 
acordar la asistencia domiciliaria, es la de que el enferma 
esté domiciliado, circunstancia que por sí sola excluye no 
solo á los forasteros, transeúntes y obreros célibes que 
abandonando el punto de su residencia enferman en el si­
tio en que les retiene el trabajo, sino también á todos 
aquellas que, estando domiciliados, habitan casas cuyas 
malas condiciones higiénicas figuran entre las causas de la 
enfermedad qae padecen. Tampoco pueden recibir los auxi­
lios de tan benéfica institución, los que teniendo casa 
carecen de familia, ó ia tienen compuesta de personas, que 
por circunstancias especíales se hallan imposibilitadas de 
prestar á sus enfermos uua esmerada asistencia. Asimismo 
serla imprudente retener en su propia y reducida casa, á 
los iidigentes cuya enfermedad exigiera una vigilancia es- 
qnisita, para evitar atentados contra su vida ó la de los 
que le rodean, á los afectados de enfermedades trasmisí- 
bles, crónicas é incurables, á los que necesitan graves y 
delicadas operaciones quirúrgicas, aparatos complicados, 
remedios prontos y enérgicos, ni á los que para ocultar su 
estado ó la impura procedencia de sus males desean evitar 
las miradas del público ( i ) .

Renoiendo las sumas parciales de los individuos coloca­
dos en cada uua de las categorías auteriormente indicadas, 
se podría deducir la total de sujetos imposibilitados para 
recibir los beneficios de la asistencia domiciliaria, á la vez 
que la imprescindible necesiiad de esos asilos en que el 
indigente encuentra á la vez casa y familia, y cuantos 
auxilios requiere el estado especial de sus dolencias: necesi­
dad que subsistirá, aun cuando la sociedad se organice de 
modo que cada individuo posea medias de fortuna suficien­
tes para atender á las primeras necesidades de la vida. 
Tal es la opinión de personas autorizadas que han estu­
diado la cuestión bajo diferentes puntos de vista. Hubert 
Valleroux, critico imparcial de las instituciones de asis­
tencia común, que desea sustituir los hospitales, dice: que 
eu el estado actual de las saciedades europeas, uada hay 
que pueda reemplazar con ventaja á estos asilos, tratán­
dose del viajero, del extranjero pobro y del jornalero cé­
libe. El barón de Gerando, en su excelente obra sobre la 
beneficencia pública, que por cierto nada tiene de exclusi­
va, dice que las dudas que acerca de la utilidad de los 
hospitales nacen en la región de las teorías, desaparecen 
cuando se estudia la cuestión en el terreno de les hechos; 
razón por la que no han encontrado eco entre los hombres 
prácticos. Necker, después de estudiar la cuestión en el 
mismo terreno de la práctica, asegura que nada es más 
conforme á las leyes de la equidad que esos establecimien­
tos públicos, en que los verdaderos pobres encueatrau re­
medio á sus dolencias, ó indica la necesidad de adherirse 
á las antiguas prácticas do humanidad, consagradas por el 
tiempo y la opinión de todos los países. Los miembros de 
la Asamblea constituyente francesa, al ocuparse da este 
asunto, declararon su imprescindible necesidad para el ali­
vio da los malos do los indigentes. El Dr. Cos un su ar­
ticulo sobro hospitalos (2 ), dice que los hombres del arte.

(1 ) De la asistencia prestada por el Hospital proviucial de 
Madrid en 1876.—Informe.

(2) Enciclopedia universal económica. Mellado,
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acostumbrados á ver de cerca los eufermos y á estudiar 
BUS necesidades, se han decidido en favor de esta institu­
ción. Por último, los Dres. Poliuiere y Orset pusieron 
fuera de duda la utilidad de estos asilos, en dos eruditas 
memorias presentadas i  la Academia de medicina de Lyon 
para optar al premio ofrecido por la misma.

No es, sin embargo, tan unánime como pudiera creerse, 
en vista de lo anteriormente expuesto, la opinión de los 
hombres de ciencia en favor de estos asilos, puesto qne 
haca muy pocos años que en un Congreso módico celebra­
do en la capital do una de nuestras provincias _ meridiona­
les, en que tomaros parto profesores muy distinguidos, se 
dijo cou apasionada vehemencia y tono profótico, que los 
hospitales morirían ahogados por la civilitacion y olprogrc' 
so. ¡Pura ilusionl Los hospitales no morirán jamás. El día 
en que las deudas morales y políticas, encargadas de pro­
curar el bienestar de la sociedad en general y el de sus lu- 
vlduoB en particular, puedan realisar su anhelado propósi­
to; el día en que los jefes de las escuelas economistas, hoy 
muy discordantes, lleguen á ponerse de acuerdo res­
pecto á los medios de llevar á cabo la reforma social; 
el día en que la civilización y el progreso mejoren las con­
diciones de las clases indigentes, proporcionando á cada in­
dividuo medios de fortuna bastantes para atender á las pri­
meras necesidides de la vida, ese dia los hospitales lle ­
garán á su apogeo, porque la civilización y el progreso, 
acumulaudo en ellos todos los descubrimientos científicos 
utilizables para la asistencia, los conveítirán en estableci­
mientos modelos, solicitados por toda clase de fortunas e 
indispensables, no solo para la asisteocia de las clases 
monos acomodadas, sino también para la de las perso­
nas de alguna posición social. Buen ejemplo son las salas 
de distinción ó de pago existentes en todos los estableci­
mientos bien administrados, lo mismo que los hospitales 
fundados por asodacioues, gremios ó corporacioues parti­
culares, y las Casas de cnracien ó de salud, establecidas con 
general aceptadoa y éxito creciente en los países más civi­
lizados y ricos. Pero mientras liega ese dia, cuyos albores aua 
no 80 divisan, la dvilizadon y el progreso exigen enaltecer, 
perfeccionar y dolar unos asilas, en que el indigente encuen­
tra en los casos do enfermedad, multitud de comodidades 
para él desconocidag y medios de curación que las perso­
nas acomodadas no pueden proporcionarse, á veces, en sus 
casas sin grandes aacriSoios.

Acarician algunos la idea de que la reforma social que 
lográca extinguir la iuligencia, llevando al seuo de todas 
laz familias medios da subsistencia y de bienestar domésti­
co, inutilízaria á la vez los hospitales. Este ideal pugna 
con la opiuioQ de autorizados ocoaornistas, que creen que 
las naciones ricas necesitan hospitales lo mismo que las
pobres, llegando algunos á decir que las primeras son las
que ménos pueden prescindir de tan importante ins­
titución.

{Se eMttuuara.)

VARIEDADES.

ESTADÍSTICA DSilOGRÁFIOO-SANITAIlIA.

En efecto, no se ha hecho esperar por mucho tiempo el 
Boletín correspondiente al mes de Noviembre, acreditando 
BU aparición la diligencia y celo inteligente del estimable 
director general de Beneficencia y Sanidad,_ Sr. Ibañez Al- 
decoa, cada vez más empeñado en la realización de esta 
mejora. Demos una ojeada—siquiera sea rápida—sobre 
los cuatro estados que contiene. , .

E l total general de nacimientos en la Península e islas 
adyacentes fué en el mes de Noviembre 52.148: ^ 6 4 /  
más que en Octubre y 7.300 más que en Setiembre. Y las 
provincias que alcanzaron proporción mayor por l.OÜU: 
Cáceres. Valladolid, Alava, Avila, Alicante, AlmeMa, Ba­
dajoz, Baleares, Burgos, Cádiz, Córdoba, Cuenca, Gerona,

GrauaJa, León, Logroño, Málaga. Navarra, Pulencia, Sa­
lamanca, Sevilla, Sória, Tarragona, Valoncia, Vizcaya 
Zamora, y Zaragoza. La proporción menor corresponde á 
Canarias, Ciudad-Real, Coruña, Guadalajara, Guipúzcoa, 
Huelva, Huesca, Jaén, Lugo, M^adrid, Murcia, Orense, 
Oviedo, Pontevedra, Santander, Segovia, Teruel, y le le - 
do. Las de la CoruBa, Guadalajara, Huelva, Jaén, Santan­
der y Segovia son las que alcanzaron proporción más des­
favorable. , ,  .

Las defunciones fueron en ese mes 44.277, mientras 
oue en Octubre no excedieron de 41.735 y en Setiembre 
lleíarou á 44.848. alcanzando la mayor proporción por 
1 0̂ 00 de mortalidad las provincias da Almería, Barcelona, 
Cáceres, Granada, Lérida, Orense, SejMlla, Soria y Valla­
dolid, en todas las cuales excedió da o por 1.000, llegando 
en la última á 4 ‘2D1. Eu la de Madrid no pasó do
2‘738. . . ,

Han excedido las defunciones á los nacimiMtoSj^ com­
parado con los meses anteriores, eii Almería, Coru.-.a, L é­
rida, Orense y Pontevedra.

Los nacimientos legítimos han sido 49.511 y los natu­
rales 2.637. , ,,  . , nra.

Durante el primer año de la vida han fallecido 11.JbJ, 
de uno áciuco años, 8.841; de cinco á 10, 1.668; ¿a iO “ 
20, 1.856; de 20 á 40, 4.445; de 40 á 60, 6,163 y de 60
á 100, 9.342. ^

Da sentir es que no se obtenga noticia da los nacidos 
muertos, dato de suma importancia por su iulluencia en 
la población. En esta estadística se prescinde completa- 
menta do tíld a lo , quizás para mayor simplificación.

Veamos ahora la clasificación de las defaucioncs, según 
las enfermedades y accideutes que lasmolivaron.

Han muerto de viruelas 1.656; de sarampión 748; da 
escarlatina 219; de difteria y crup 934; de coqueluche 
456; de tifus abdominal 591, y del exantemático 523 
(siempre eu igual proporción , verdaderamente extra­
ordinaria); de cólera 21; de disenteria 1.907; da fiebre 
puerperal 824; de intermitentes palúdicas 630; y de otras 
oufermedades infecciosas (que se ignoran cuáles sean), 
2.491. Total de enfermedades infecciosas, 10.930.

E n tre las enfermedades frecuentes, figuran ea el es­
tado las defuncumes que siguen: 2.090 de tisis; 3.830 de 
enfermedades agudas délos órganos respiratorios; 1.872 
de apopleala; 466 de reumatismo articular; 1.986 do ca­
tarro iate8tiual;-718 de cólera infantil, y de las demás en ­
fermedades, 21.815.

Siendo el total general de defunciones en este mes, como 
se ha dicho, 44.277, y desconociéndose en 24.236 la e n ­
fermedad que ha ocasionado la muerte (es á saber, i . i 2  
de las otras enfermedades infecciosas, y 21 .8 io  do las en ­
fermedades frecuentes que no se clasifican), resulta que en 
este grave asunto hay necesidad de mucho mayor esclareci­
miento. Abrigamos la esperanza de que se irá haciendo la 
luz. ¡Al cabo ha sido improvisada esta estadística por el 
buen deseo, y no hay razón para exigir más! ¡No es poco 
conseguir lo que el Sr. Ibañez Aldecoa ha conseguido.

De muerte violenta, murieron; por accidentes 42J; por 
Buicldio 51, y por homicidio 90,

De advertir es que el aumento que se nota eu el mes de 
Noviembre, asi da nacimientos como de defunciones, com­
parados con los de Octubre, son debidas á que en el pe­
riodo de Observación de Octubre se han comprendido cua­
tro semanas y cinco en el de Noviembre, por la necesidad 
de repartir convenientemente en los doce meses las ciu-
cnenta y dos semanas. . . .

Nada queremos decir aun respecto de las mejoras que re 
clama nuestra incipiente estadística demográfioo-sauitaria. 
Considerárnosla como una de esas plantas de aclimatación 
dincil, que nacen endebles y es necesario cuidar con esme ­
ro hasta que arraiguen y prosperen. S ie r^ ro  es luñoitame
te más fácil que íítsyorar, y 8uelo,#pr muy común
vicio de una critica verdaderamente mortífera.

Tiempo llegará en que pidamos hasta la demogralia ii- 
gurada, la cual jaforme á un golpe de vista de lo que p
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nosisimameate comprenderán algunos en esas largas co­
lumnas de números, y aún pretenderemos mapas que re ­
velen la distribución de las enfermedades contagiosos. A 
fó que no ha de faltar buena voluntad para llevar á efecto 
estas ampliaciones y mejoras al digno funcionario que ha 
echado sobre si, en medio de tan variadas ocupaciones, la 
penosa tarea de establecer la estadística sanitaria en E s­
paña.

GACETA DE LA SALUD PÚBLICA.

Estado sanitario  do U adrid.
Observaciones meteorológicas d» la  semana. —  

Altura barométrica máxima, 712.39; mínima, 694,61; 
temperatura máxima, 14°,5; mínima,—0®,6.—Vieutosdo­
minantes, SO., S. y O.

En los padecimieutos que han predominado durante la 
última semaua, siguen notándose las modiñcaciones quo 
consignamos en nuestro anterior estado; las neamoulas y 
pleuresías han dismiuniáo eu número y gravedad, pero las 
bronquitis y laringitis agudas continúan siendo tan frecuen­
tes como lo han sido durante el mes último, y sobre todo, 
las formas agudas, presentándose en el trascurso de las 
crónicas ó mostrando tendencia á la cronicidad. Los ren- 
matismos ofrecen igualmente tendencia á la forma mono- 
articular; las erisipelas son poco frecuentes y tienen escasa 
gravedad. Las localizaciones cardiacas del reumatismo han 
adquirido preponderancia y las neumonías tisiógenas, las 
tuberculosis pnlmonales, las bronquiectasias y los euBae- 
mas pnlmonales siguen flgurando en primer término en las 
cifras de mortalidad.

CRÓNICA.

ocurrencia de íntrodueir en los pasteles cromato neutro de pío • 
mo para reemplazar el color debido á la yema del hnevo; prác­
tica de origen parisién, pero que se ha extendido ya á provincias.

El Di . Qalippe ha presentado á la Academia ae Medicina de 
París na pedazo de pastel preparado Je ese modo y quo conte­
nía, por too gramos, 73 miligramos de óxido de plomo.

C á ted ra s  v a c a n te s  Gacela de uno de estos últimos 
días ha publicado una Keat órJen disponiendo que se provean 
por concurso las cátedras de medicina legal y toxicoiogia. vacan­
tes en la Pacultad de Medicina de las Universidades de Sevilla y 
Valladolid.

Xrt v a c u n a c ió n  e n  e l im p e r io  g e r m á n ic o ,— los 
datos estadísticos publicados en el imperio aleman acerca dcl re­
sultado de la vacunación en el último trienio, tomamos el ai • 
guiente cuadro:

D u ro  e n  Por la Dirección general de Sanidad se
lia dispuesto terminantemente que no puedan ser abiertos al 
público en la próxima teuiporada balnearia, la mayorls délos 
establecimientos balnearios de la península, sí para dicha época 
DO hubiesen realizado cumplidamente las obras, mejoras, adqui­
sición de aparatos, habitaciones, mobiliario, captado y distribu­
ción de aguas, método de calefacción, etc., propuestas por sus 
respectivos médicos-directores y aprobadas por la superioridad. 
Apenas ai se exceptúan una veintena de tal medida, y todavía 
creemos que son muchos. Aplaudimos sincerainente el celo y 
actividad de dicho centro directivo, y deseamos que no decaiga 
en su firmeza para llevar ú cabo sus intentos y disposiciones, 
justas y necesarias de todo punto en un ramo en que la acción 
administrativa ha sido siempre débil, vacilante, y en más de una 
ocasiou completamente nula.

C ongreso in te r n a c io n a l  de  O fta lm o lo g ía  — En 
el quinto Congreso oftalmológico celebrado el año de <87t> en 
Nueva-York, fueron encabados los profesores M. Hansen. de 
Copenhague, Becker, de Heidelborg, y Arlt, de Viena. de decidir 
donde había de celebrarse el próximo Congreso de 1880. Esta 
comisión uo Labia resuelto nada basla hoy, pero en la sección de 
oftalmología del Congreso iuteinacional de Amster Jan, se pro 
vocó una discusión sobre este punto, resultando por unanimidad 
el deseo de que el referido Congreso celebre su reunión en Italia, 
ynombrando al Ui. Snelleu, de Utreobt, presidente de dlchi 
sección, para llevar á efecto lo acordado.

Pacsto esto acuerdo en conocimiento del profesor Quagliao de 
Milán, casi como deseo de la comisión de que este se encargue de 
BU organización, el Congreso internacional de oftalmología se cele 
braré eu Milán el f." de Seliembre de 1880.

O tro m éd ico  aen«i7o9’.—Dsspues de dos reñidas vo tóo - 
Des ha sido elegido eu efecto senador de la vecina República el 
distinguido antropólogo y catedrático í-'t. Broca, que pertenece 
al grupo conocido con el nombre de Union republicana. Que sea 
para bien de b  ciencia y de la pátria.

E l c ro m a to  de  p lo m o  e n  los p a s te le s .—A  causa de
B csTcslia de los Iiuevos. algunos pasteleros han tenido la faial
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D á lsa m o  k u s e n  de  H ig a .—Este maravilloso remedio 
secreto que, según parece, elabora en Rusia un Sr. A. Wolfs- 
mídt—muy señor nuestro—y expenden en España dos caballe­
ros particulares sin autorización alguna para dedicarse & este 
comercio, sirve para todo esto: 1.*, para combatir la debilidad 
del estómago; 2 .“, digestiones difieúes; 3.°, resfriados; 4.®, 
contusiones; 5.®, quemMuraa; 6.®, reumatismo y dolores cró­
nicos de los miembros; 7.*, dolor de muelas, y 8 ,® contra el 
mareo.

Hay aquí para todos los gastos, para todas las estaciones y 
áun para todos los países, mar inclusive. ¿Si será lerdo el autor 
de es'e maravilloso bálsamo? «En invierno abundan los resfria­
dos 7  entonces venderé bien mi pócima; en poco tiempo se pade­
ce del estómago, duelen las muems y se quema la gente: venderé 
bien mi bálsamo. Los reumatismos se recrudecen en el invierno, 
y entonces engordaré la boUa. ¿Qué másf Mi menjurge es indis 
pensable para el mareo... Eclipsará, quién lo duda, la brisa del 
consabido doctor. jCuáutas sei* pesetas—precio del frasco—ván 
H caer en mi bolsillola

¿No hay subdelegado de fennacía en Rivadeo? ;Qu6 hacen los 
diez señores que desempeñan este cargo eu Madrid? Duermen el 
tranquilo y reparador sueño de los justos... iQué provechosa es 
la iustitucíoni

S e is  m e se s  e n x in  ha ñ o  de  a g u a  c a lie n te .—Refiero 
el D r. Sohéde, médico del hospital de Eriederiebsain, en el 
Somaopaliscke Randschaa de Noviembre de 1879, dos casos de 
enfermedad de loa huesos con úlceras (¿no tiene esto nombro 
propio?) tratados con la permanente immersion en el agua caliente

Sor largo.s períodos. Un joven de 18 años, con enfermedad general 
e los huesos, con úlceras, estuvo metido en un baño, dia y noche, 
por espacio de seis meses; y una mujer de 63 años, con fractura 
complicada del muslo, y grandes úlceras en la espalda, fué pues­
ta en im baño de agua caliente, y permaneció en él siete meses.
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En amboa casos el liatamienlo faé ootonado de completo 
¿sito.

D ia m a n te  a r t i f lc ia l .~ M  18 de Dicieiubte, el Sr. Ma- 
clean, director de la fábrica de productos quimwos de 
llo-w, presentó al Institato filosófico, de Glasgow (Inglaterra), 
pequeños fragmentos de cristales fabricados por él, después 
de 13 años de experimentos, que no son otra cosa que carbono

^ Merced a los experimentos hechos, pudo cotnprobaree que loa 
cristales obtenidos tenían todas las cnalídades del diamante en 
cuanto á la refracción de la lux, y á sn inalterabilidad por loa 
écidoa'y el calor. . , . , , , j

En brevehabrá de examinarse si dichos cristales tienen las de 
más propiedades del diamante, de cuyo trabajo hasido encargado 
el profesor W . Tyndall, quien deberá practicar todos los experi­
mentos necesarios para cerciorarse de sí, como opinaron todos 
los que presenciaron las pruebas heehas en Glasgow, el Sr. Ma- 
clean ha resuelto verdaderamente el difícil problema de la fabri - 
cacion de dicha piedra preciosa.

Olvitio n o ta b le .—Otro alumno de medicina acaba de nio 
rir en París - y  es el quinto en el espacio de un afio -víctim a del 
ernp, en los hospitales. ¿Por qué se aband ma tanto la higiene 
de los médicos y de los estudiantes de la profesión? No conside­
ramos la profilaxis profesional incompatible con la esmerada 
asistencia de los enfermos. Es. pues, necesario fijar allom as 
que hasla aquí la atención en la higiene del medico y de sus 
auxiliares, y en loa medios de evitar que se convierUn en canta- 
qiferts, siendo propagadores de ciertas enfermedades mortíferas, 
con sus personas, sus ropas ó sus instrumeiitos, los mismos que 
están encargados de conservar la salud.

I< t tr iq u in o s is  e n  J « e u .—Nuestro estimado colega el 
Boleliti de medicina y cirugía de Jaén dá cuenta de haber en­
contrado el a i  de Enero un prodigioso número de triquinas en 
los músculos de diferentes reg ones de un cerdo, que la autoridad 
municipal mandó quemar, no sin que se conservaran las carnes 
precisas para emprender una série de experimentos. No se dice 
en el artículo dei Boletín, y convendría saberlo, si el cerdo tri-

Íainado procede del extranjero ó ha nacido y sido criado en 
Ispafia.
D io s  io sc j'tíc  y  ellos  se  j jm ía n .—Alguna miga tiene la 

eigniente,Gacetilla que ha publicado el Boletín M'ed'.co Farma­
céutico del litoral (Mataró):

• Hace algún tiempo publicaron un folleto dos facultativos, 
médico el uno y el otro farmacéutico, muy coaoeidos ambos, no 
por sus trabajos científicos, no por méritos contraídos en tareas 
académicas, ni por merecimientos acreditados en la arena digna 
de la controversia é investigación científicas, y solo sí por verse 
cada día y en todos los periódicos no profesionales, sus nombres 
estampados en la sección de reclamos y al lado del auanciante 
procurador de casamientos, etc., etc. No cabe duda que este 
género de publicidad orea, al que lo emplea, una atmósfera de 
resultados, sino tan honrosos más lucraüvos que la que propor - 
ciona la ganada en academias, en oposiciones, etc. Pero lo más 
extraño para nosotros ha sido ver que el tal folleto iba preferen­
temente dedleado á hombres de ciencia, ya que uno de loa cen­
tros de venta escogido por sus autores está euolavado en el 
mismo local en donde exclaúcamente en Barcelona «e enseña el 
puro y legítimo arte de cursr.

»Sm duda, en adelante los escolares de patología médica, 
abandonando las ideas que bebieran de su digno catedrático, se 
idenülicarán con las emitidas en el libreto que expende el bedel 
de la Facultad de Medicina de Barcelona, lo que no dejará de 
producir gran resultado, favorable álas miras de los soi-disant 
inventores, pero en realidad tolo continuadores en la aplicación 
del remedio del médico de San Quintín (Panadea) •

Asi se vá prostituyendo la profesión médica y perdiendo la 
consideración y prestigio en que se la tenia. No es mucho que 
esto suceda: ¡en las mismas aulas donde otro tiempo se enseñó 
moral médica, suele enseñarse por algunos el inmoral y depri 
mente industrialismo!

D e fu n c ió n .—Tenemos el sentimiento de anunciar el falle­
cimiento de nuestro apreciablc compañero, y snscritor constante 
D . Vicente Martí, q iee l 31 de Enero ultimo sucumbió en 
Motilla de Palancar ó la edad do '73 años. Era un práctico á la 
par instruido y honrado, digno de la general estimación.

Dos locos e n  F r a n c ia .—"Los 103 manicomios que,al de­
cir de un colega, existen en Francia, contenían en 1.® de Enero 
de 1876, 43. l26 locos délos cua'es ÍO 26i eran hombres y 
Í8,86l mujeres. Dicho año fueron admitidos por primera vez

6.S30 hombres y i . 541 miyeres; y por recmda 9 06| hombrea 
V 8.478 mujeres. Total, entre unos y otros. 57,109, de los cuales 
lav que descontar 43.404 que salieron en ol trascurso do dicho 
año en esta forma: 3.03i hombres y i  403 rnujeres muertas; 4.04 9 
hombrea y 1.364 mujeres curados; 8.880 hombres y 8.399 mu­
jeres reclamadas por sus familias ó espulsadas por diversas 
causas.

VACANTES.

Sociedad Filantrópica Mercantil Matrilen<o.
Resu’tando vacante una plaza de médico homeópata, su doU- 

cion 8.000 reales anuales, la cual ha de proveerse en profe­
sores cuya efad no escoda de 50 años, y lleven por lo menos 
cuatro eiorciendo en partido cerrado o en población de mas de 
4.000 almas, se anuncia por término do 45 días, á contar desde 
esta fecha, para que los aspirantes á ellapuedan dirigir sus son- 
o^tudes con una relación justificada de sus servicios, á nombre 
del Sr Presidente de dieba Sociedad, á las ofloiuas de la misma. 
sitaenlacalledeTfujillos.núm . 3, cuarto segundo, desde las 
diez de la mañana á k s  dos de la tarde todos las días no feriados.

Madrid 6 de Fíbrero de 48SO. - E l  Secretario, Pedro de la

—So halla vacante la plaza de farmacéutico titular de esta vUk 
de Valdaracete, provincia de Madrid, partido de Chinchón, dota­
da con 350 pesetas por facilitar medicinas a 30 fami iaa pobres.

La población consta de 1.264 habitantes y dista una legua de 
Villarejo de Salvanés, por donde pasa la carretera de Valencia. 
Los profesores que quieran desempeñar dicha plaza pueden pa­
sar á esta pob'acion y se enterarán de las condiciones del con­
trato T demás circunstancias de la localidad. Las solicitudes se 
admiten hasta el 7 de Marzo próximo en que se proveerá. _

Valdaracete 9 de Febrero de 488l).~El alcalde, Francisco
García. , , .

- L a  de médico cirujano de ValdeandefBúrgos); su dotación 
40 pesetas, casa huerto y suerte de leña. Las solicitudes hasta
el 7 de Marzo.

—La de cirujano de La Nuez de Abajo (Búrgos); su dotación 
10 pesetas. Las solicitudes hasta el 7 de Marzo.

BOLETIN BIBLIOGRÁFICO.

O
BRA NDEVA.-UTIL PARA MEDICOS Y ESTÜDIAN- 

■vJtes Compendio práctico de las enfermedades venereas y 
sifilíticas, por el Dr. F. L. Cerezo, médico por opoaicion de 
los hospitales de la Beneficencia general y Provincial. _ _

Se vende al precio de 18 rs. en Madrid y 44 er, provincias 
en esta Administración y principales librerías.

O E  DESEA COMPRAR LAS COLECCIONES COMPLE- 
O tas  de los periódicos médicos siguientes :

8.‘ Lista.
Jla Crónica de los hospitales, Cádiz,
La Crónica Médica, Sevilla.
El Custodio de la salud, Madrid, 4886.
El Deiate Médico. • , ,
El Eiario de conocimientos Médioo-praeticos y de fármaco- 

logia.
Diario general de lat oienciat médicas, Barcolon^» 18id.
El Eco de los airtíjanm, Madrid, 1889-
El Eco de las clases médicas, y i i i l i i ,

Efemérides harometrieo-médieas matritenses, Madrid, 1787.
La Epoca médica revista general de medicina, farmacia y 

ciencias auxiliares, Sevilla.—Director, D r. D. Luis Gongors.
El Esculapio, Madrid.
E l Especialista, Í8S9.
El Estandarte médico, Badajoz, 1885.
JSÍ J7ir», Logroño. , n i.
Véase la primera lista de El Siglo MéDioo 8 de Febrero 

de 1880, página 96.
Librería extranjera y nacional de D, CARLOS BAYELI- 

BálLLlBRE, Plaza do Santa Ana, núm. 10, Madrid.

MADRID: 1880.—Imprenta de José do Rojas, 
Tudescos, 84, priuclpal.
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Toni-Ndtritiyo
Preparado con Quina y  con CacaoE l  " V I I T  X D B

i m  aiPMCM n u i loi n a  e  n u  i i  i l u i t
F rtn eltritl U lrtn ím ,'

flM !
firdidu iwhtlii, 
nfiu (aiítu, boMiUi,

un {«1(0 muy U n i tb l» .  Loi médioot m ái dlt\ 
le r tc t l tn  d ltr ltm en le  u n t n  f i i  ;Enp*kr*iiBJnti le U u ig n , l

Ueeeieíu lenleuj de tedei oUiu ^
(lettdsii), > - ...........

miH btuee», Biexmt udifeu, I CeanleeeMiM de teáe fíeen deeel(£tam.|
Este medicamento conTlene ademas de una manera mny «peelal i 

a los coDTalodeDies, a los niños ACbUea, a las 
señoras delicadas y a los ándanos deblUiados por la edad y los aebaquos

U  UZCTTE BES HOPITIUX. L-UH10K RtOICtlE, I'IIEILIE lÉDICUE 
k u  leeuHiln i in p n h tr llid  wkri Idee los < « iu  tilicos.

p ia .E c x sPor!BaiK;líBüOlT,l4TniC'" Piirmenor;
»II» n« DiT.KSTBO. S9 ^  53, RU

IÜ3 LEBCÁüliT
a u *  DR PALBSl'EO, !9  53. RU3 aÍA-UMUR.

En Madrid: sirre loi pedidos U.iii«wta f  ranco-eipañola. calle del Sord.i, 31 .|
, Dep6»Ho» : En I fa ir i i í ;  Borrell.—En iai-ceZoM; Borren herrasjtos, í
i calle del Conde del Asallo; Padrd, plus Real, i ;  Genovd,Rwihlad«lCei(lro,5.[ 
' En Bilbao : Q-do Pinedo, j  las principales Farmacias. 1

ELIXIRANwfiEUMATISMAL
de S A R A A Z IIIÍ  H I C H E L ,  de A I X  e n P r o T e n e o  {Francia).

Curación segura j  pronta de los reom atlsm oB  a g n d o a  J  o ^ -  
nlooe, como también de la go ta, lum bago, ciática, etc., etc,—Precio t 
44  r*. En genera] basta un frasco.

nupAiUn as P a r ia ,  eaui dsMM.DORTaDLTS(G’,PHlLIFFBLBPBSTIlB it C*. 
Bn M adrid , por mn7 or,á.genr.<a Franco-EspaEola, Sordo, 3li

COALTAR SAPONINÉ LE BEUF
a n tisé p tic o , d e s in fe c ta n te  y  n o  i r r i t a n t e  p a r a  c ic a t r iz a r  l a s  llag as .

Adoptado en los JTospíloíes de París y los de lo .Uoriiio militar francesa.
El C o a lt a r  L e  B c i i l  no es ni cáustico ni irritante ú pesar de la eficacia de sus 

propiei^des onfisépíicos; por esto ofrece sobre el ácido ÍCnico la ventaja de poderlo 
dejar sin ningtin peligro en poder de los enfermos. . . .  , ,

Puro ó mezclado con una ó dos partes de agua (tibia en el inyiento/ se  em plea ven- 
lUjosamente para la acra antiséptica de las llagas y la  cicatrización de las u lceras : 
mezclado con mayor proporción áe  agua (unaú dos cucharadas g ran d es oe  C o a lt a r  
L e  B e u f  por un vaso de agua) se

• flCUd /llftí
_____  jQ em plea en  u n  gran núm ero do afecciones (de
fcoea, de la ioririge, de la n n r í : ,  de los oidos, de los órgonos ^en ifo les^dela

(de la

Én una palabra; presta inmensos servicios cuando se trata  de lim piar y modilirar' pi-on- 
lamente las m ucosas y las superficies enferm as ó desinfectar las secreciones letiaas.

Las inyecciones y lavadura con agua adicionada de C oaltar saponiné, son tam bién 
muy ú tiles para la  desinfección de las recien  paridas, con el fm  de prevenir los acci­
dentes consecutivos á  los partos.

P recio DEL FRASCO, *  FR. * 5  C. — 0 FRASCOS, * *  FU. , . _  .
Fábrica en Bnvona. en casa J t. Le  Bedf. Farmacéutico de la Escuela de Pans 
Depósitos en  S lá d r l i l ,  en las Farm acias de losSS. lloRRELLy H i q u e l , M oprao í l i p C E L ,  

IlERKANDEZ, Garcera-CASTILLO, elc. y 6R ios principales Farmacias de las Provincias.

n i o  M A S

EL AGOA CELESTE del doctor Ronaseau, 
para la cura radical de las enfermedades de 
ojos, cataratas, amaurósia, infiamaciones, etc., 
fortifica las vistas dóviles, quita la gota serena y 
aplaca los dolores, por muy vivos que sean. Las

O P E R A C IO N E S personas que aun advierten los electos de som- 
brasyopacidados pueden estar seguras de reco­
brar la vista en Mez ó quince diau.

DE OJOS. Precio en España, 39 ra, frasco. En Madrid, 
por mayor, Agencia franco-hispano-portugue- 
sa, Bordo, 81.

MEDALLA EXPOSICION UNIVERSAL 1870

rGIiceriiia Creozotizada
DE CATILLON

Remedio precioso y probado contra las I 
I afeoclonee del pecho y de los bronguios I 
resfriados descuidados, catarros, oron-\ 
quitii crónicas, larinotlis de los cantan-1 
tes, etc. Superior al Aceite debigado del 

I bacalao creozotlzado, la toleran todos loa I 
I ssúmagoa, basta durante los calores. 

PiR ia , rus Jontaina-St4eorges, 1.

bladnd. Por mayor, Agencia Franco- 
Hispano-Portuguesa, Sordo, 31. Por me­
nor, Chavarri, Atocha 87, y Garcerá, 
Principe, 43.

SBTir,

VINO 
CHASSAING

ntptnda toa
P E P S I M  T DIASTASIS 

ipaU s oitortles i  ludispibubles i t  l4 
DIGESTION

i 5 Afios de éxito
contra \t9

O I Q E S T t O N E S  D i r r C t L E &  o meOMPLETAS,
M A LE S  OEU ESTOMAGO. 

D ISPEPSIAS , GASTRALGIAS, 
PÉR D ID A  D E L  A PET ITO i 

DE LAS FUERZAS . 
EN PLAD U EC IM IEN TO . CONSUNCION 

C O NVALECENC IAS  LEN TAS , 
VOMITOS, ere .

París, 6, ATecas Victoria, 6 
Eo proTliicla, sa lu  prisclpalca iHiücia.

EL EUFORBIO (e u p h o r b i d m ) .

B ^ ltem ».—m iibefaeiente.-D eriT atlT *.
£sta  preparación posee nna acción in- 

termediiFia entre la de los papeles qui- 
micos 7  otros similares, qne es casi nn!a, 
y la de la tapsia qne es demasiado fuerte.

Con la erupción miliar que produce su 
aplicación no se sienten esos comezones 
insoportables que cansa la tapsia.

De 18 á S4 horas de aplicación.
Venta por mayor: París, casa Desnoii 

7  Compañía, 17, roe Vieille du Temple. 
Madrid, Agencia franco-hispano portu­
guesa, Sordo,34 .—Por menor, i  9 reales, 
S rei. G arcerá, Ortega, S. Ocaña y don 
José María Moreno.
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I
hacen de él un reconstitu yen te  de prim era clase.

P 1 J a r a b e  en la  m edicación de loa n inos, e l  T in o  en  la  de los adu ltos, en  
Ha afecciones d e l estóm ago y  com o analépticos, son  generalm ente adm itidos 
- B a io  l i  forma de s o i n c i o i .  e l  lacto-fosfato de cal, se  ofrece a los enferm os 
cuando soportan m al cualquiera de las dos prim eras preparaciones, 

■adieae^ioaeai Crecim iento, raquitism o, dentic ión , afecciones do 
os, llagas y  fracturas, debilitam iento gen era l, t is is , dispepsia, conTa- 
Iceencias.

dóbIbi 2 á  6 cncharadas por d ía . _________

VINO^Y JAEABE DE DUSAET
CON LACTO-l’OSl'ATO DE CAL.

L as investigaciones del D r. D usart sobre e l fosfato dc cal ban v en id o  a 
_ Aafrs Bal* fifi 9UD0D13s 6Stá pOF Gldemostra7 V ú eW o 9 d®VcrrnactÍTaesta sa l,  'c ó m e se  suponía, está  por e l 

c o í t r S ^ o U d í d e  propm dadesfisldógicas^^^ m uy n otab les.

líEHAJAS DEL FOSFATO de HIERRO SOLDOLE
de LEBAS,

faumacéütico, doctob b» ciek cus .
1 • s o l n e u n ,  J a m b e  y  P a s t i l l a s ,  tres form as d iferentes que satisfacen  

todas la s  ex igencias de las prescripciones m edicas. L a S o ln e lo n  y 
be contienenSo centigram os do sal forrea por cucharada, h a  P a a t ll la * ,

p“ *e¿o ,aclon cB '^ n eoioraB ,  ̂ y  8Ín sabor do hierro, sin  a c ­
ción sobre^la dentadura, y  por co n sig a iea te  de aceptación com pleta por to-

“r- '”L“í  ^ d» c . , . .
dad de sulfato de sosa, que se  produce en  la  preparación de esta  sa l, sin
Influir  la  m enor cosa en  e l sabor del m edicam ento.

A • ncUDlOB d e  loa p r in e lp a le s  e le m e n to »  d c  lo B b a ea o »  y  *“  ■*“ ’
e r e  hierro y  ácido fosfórico , circunstancia  q n e es de u n a  gran influencia  
sobre l a  acción d igestiva  y  respiratoria. • . * i

K '^ M a d a  d e  p r e e lp U a d e  a n t e  e l  J a g o  g á s tr le o j  por con sigu icn to , sa l 
digerida  y asim ilada inm ediatam ente; siem pre b ien  soportada por lo s  esto- 
in ^ o s  los^más delicados, que no pueden to lerar la s  preparaciones ferru g i­
nosas m ás estim adas.

PANCEEATINA d e  DEFEESNE
. * , 1 1 *  A-.a^*   1a «nnoAnn 1n aO a I e^Â ÁmL a pancreatina es e l  ferm ento del in testin o  com o la pepsina lo  es d e l  estó­

mago^ T iene á m ás que rsta  ú ltim a Buatancia oi poder de d igerir  a l mismo 
tiem po la  albúmina, la flbrina, la s  m ateria» graais y  fecu lentas. E s pues de 
Indfcacion cierta  e o  la  dispep íia  ¿níciíinat, cuyos síntom as c o m e n te s  son y a
\a diarrea, J3mnB,emitien anorn a l d e p r fd v c to t ffoteoiot. i - ,

L m  preparaciones que han recib ido la  sanción dcl cuerpo m edico son  la i

*'®'^*^P»Berei»tlu» e n  polvoB que se  tom a á la  dosis d? *3,20 centigram os, 
f»ada fra ico  Ta acompañado de ana cucharita de esta  cabiaa.

S T U d o r a B p B n c r e á t le e s q u e  contienen  0 , 2 0  cen tigram os de pancrea- 
tiná V se  propinan á la  dosis de dos á cuatro, en e l  acto de las com idas.

SANDALO MÍDY
L a EBooel» de entrado en la  terapéutica bajo e lp a ^ o u p to

de los Ttós“radoa V recom endables doctorea Gubler. P anas. Sim onet, Hendo - 
ctó !  q u r i a í a n  em pleado con e l m ayor éxito  en lugar do la  C cpa.i^  y

‘'"EÜlnofensivo hasta en  grandes d ó s i s . - S u  uso procura, á las 48 horas, un 
a l i v  o oorpl'Jto, pues e l  fl® j o  se  encuentra reducido á un  rezum o seroso, sea 
rñalea fueren e l co lor v  la  abundancia de la  secreción.

Su uso no ocasiona iÍi ind igestiones, n i eractos, n i d iarreas. La orin a  no

“¥ tó ^ " a " o ! de ioflóm acion de la  vejiga , obra con rapidez y  
ñ dny d ias la  em isión sanguinoa: e s  da gran u tilid ad  en  e l catarro cronieo.

E l S á n d a lo  M ld y  se  encuentra bajo form a de Cápsulas 
das y  trasparentes : está  quím icam ente puro y  se  tom a a la  dosis de 1 0  a 1 2  

cápsulas diarias, dism inuyendo esta progresivam ente a m edida que dism i 
nuye e l flujo. ,

D o p eá to  en  la s  p rin c ip a les  F arm acias y  D rognerias.

LA SOLITARIA (T̂ nia)
Expelida con so cabeza, en dos <5 tres horas, merced á las

Cápsulas tsenífugas Le Beuf, ¡ficaz y.
de no oso muy fácil.— frasco, 10 pesetas.

J^adrid, por mayor, Agencia franco-hispano-portognesa, Sordo, 31.

el más 
suave, y

\ssm
B u p c r lo r y J o r a b c b e l le lB d o d M  d o c to  

B iiro n  n a r t h c lc a iy .

U n icos adoptados por las Academ ias 
de M edicina, contra  p u in ioB íit y  todas 
afeccion es de pecho, cuyo carácter p r in ­
cipal es la to s .— Muy recom endados a 
la  so lic itu d  de lo s  señores m édicos, á 
quienes se  rem itirá un fo lle to  cientifleo, 
pidiéndolo al doctor, IO S, boolevB rd  
M a g en lB , p a r íB .—D epósito  en  Madrid, 
A g en cia  Franco- H ispano -  P ortuguesa, 
Sordo, 3 i .Ci ' n a c i o T  «lo laB n E B ü iiA » .—V en­

daje regulador de H enri B io n d ettl.— 
17 m edallas —E xposición , 1878 —48, rué 
V ivien ne, F A B ÍS .—N ingú n  depósito.

LOMBRIZ
S O L lT A ll lá

Curación cierta  con los

(a n O B U L O S  tcenlalugog
lea trae to  verde de raicé» 
/Yescas de helécho macho de 
los Vosi/esj de s e c r e t a n , 

^.a«ms«->Farmaceutlco, Laureado y 
decorado. Es e l solo remedio Infalible, Ino­
fensivo, fácil de tom ar? do digerir.esperi- 
melado con e l mayor á d to y  adoptado en 
los hospitales de Parts. Siempre buen 
rmltado.-DeposHo: SECRETAN, aveuu» 

• Frtedland, 37, PARIS, y bn  las buenas 
I—• FARMACIAS. (E vitar las faMAcatíon^.) 
Precio, 40 ra.—Depósitos: en Madrid, Fer­

rari, Ortega. S . Ocafia y  D . José M ana Mo­
reno.

CAlVCHAliACiUA
de L. LB BBÜP.

TABMlCÉUTICO BE 4.^ OhASt

E N  B A Y O N A .

L a Canchalagua e s  una yerb a  de Am é­
r ica  que g o z a  de una grande reputación  
en  C hile y  P erú  para com batir la  pre­
d isp osic ión  á la s  co n g estio n es y  la  cir­
cu lación .

L a Oanchalagva  q u e se  encuentra  en 
e l com ercio, estando generalm en te mái 
ó m énos alterada; recom endam os qne se 
haga uso de la  Canchalagua q u e llev a  Is 

d e l D r. L . L e  B cuf) cual se  hall*
recolectada con  e l m étodo y  precaución  
ind ispensab les para conservación do lai
v irtu des m édicas de tan  p reciosa  planta. 

L a Canchalagua escogida de L . L e  Beni
se  vende paquetes  de 1  £r. 2 B conta.

M adrid, por m ayor, A g en cia  franco- 
h isp ano-p ortu gnesa , Sordo, 31.

PASTILLAS PECTORALES
DE K.EA.TING,

R em edio u n iv ersa l y  e_l m ás apreciado 
d el público: m ás de BO años de constante 
éx ito  CE E uropa, China 6  lu d ia s . Cura 1» 
to s , asm a y  a feccion es de la  garganta y 
d e l p ech o , agradab le  y  eficaz, bo tiene 
n i op io  n i otro  producto  d eletéreo  j ypuo 
den  tom arle la s  person as m ás delicadas- 

V énd ese en  ca jas de cartón  y  de hoii 
d e  la ta  de varios tam años. P recios, i» 
y  8  r s .— P o r  m ayor, A g en cia  
hiipan o-portuguesa , Sordo, 81, Madtio.
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