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La semana que hoy espira ha sido fecunda en
hechos que poder comunicar & nuestros suscrito-
ros; asi que nos veremos precisados, para no ser
muy extensos, & decir solo breves palabras de
cada uno de ellos. Vayase por cuando apenas hay
nada en que ocuparse.

En la Keal Academia de Medicina continud el
sabado 14 del corriente la discusion iniciada por
el Sr. Garcia Caballero, é hicieron uso de la pa-
abra ios Sres. Calvo, que so extendid en conside-
raciones sobre la epilepsia, y Gastelo, que pro-
nuncié un bonito discurso, fijAndose especialmen-
te en la conveniencia, por muchos conceptos, de
hacer un diagnostico exacto de esta enfermedad
y en la necesidad de averiguar si reconocia a ve =
ces por origen el virus sifilitico, como en ocasio-
nes sucede, citando al efecto numerosos casos ob-
«ervados por diferentes autoresy otros por él mis-
mo, en los que todo tratamiento fué imputente
hasta acudh al ioduro potasico. Casos de esta na-
turaleza son la desesperacion, no ya solo del en-
fermo, sino también del médico, que no acierta a
descubrir y & combatir por ende su causa real y
fositiva.

*
* *

El mismo dia, y & la propia hora, celebraba la
sociedad Hidrolégica una de sus sesiones pfibli-
oes, que tiene la desgracia de colocar en dias ta-
es, que es humanamente imposible, & no poseer
il don de ubicuidad, el asistir a ellas. Conste,
un embargo, que en dicho dia continu6 la dis-
cusion pendiente ya desde el pasado mo-traia-

mienio de las paralisis por las aguas minerales—y
gue en ella tomaron parte los Sres. Bonilla y
Manzaneque. Aparte de esto se leyeron dos infor-
mes, uno del Sr. Moreno sobre un libro remitido
ala Sociedad por el Dr. Heller, de Viena, y otro
del Sr. Carretero acerca de la obra que sobre las
aguas de Vichy ha escrito el Dr. Velasco—resi-
dente en la actualidad en Niza, en donde colabo-
ra muy activamente en el estimable colega la
Nice-Médical—y de la que ya en el verano pasa-
do dimos cuenta & nuestros suscritores.

La sesion tuvo de notable el ser presidida por el
activo director de Beneficencia y Sanidad sefior
Ibauez de Aldecba, quien pronuncié al final bre-
ves frases, animando a los s6cios a proseguir su
obra comenzada y ofreciéndoles su apoyo. No se
dird que el Sr. Ibauez de Aldecoa se desdefia de
alternar con los individuos de la clase médica, ni
que no procura hacer cuanto estd en su mano
por el bien de la misma.

Al fin la Academia Médico-Quirdrgica, com-
prendiendo que son sobrados 15 dias—puesto que
alternaban las sesiones de las secciones do medi-
cina y cirujia—”yparaolvidar al comenzar una se-
sion lo discutido en otra, ha empezado a celebrar
dos sesiones semanales: una los martes, pava tra-
tar los asuntos quirdrgicos, y otra los viernes
para los médicos. De dos sesiones tenemos, pues,
gue dar cuenta a nuestros suscritores.

La primera se celebro el viernes 13, y en ella,
después de ocuparse el Sr. Tux, haciendo referen-
cia al caso del Sr. Espina de que informamos &
los lectores en pasados numeros, de los reconsti-
tuyentes directos é indirectos, de combatir viva-
mente la mania de creer que né hay mejor recons-
tituyente que el hierro, de indicar el modo como
obra el mercurio y por fin de exponer su pensa-
miento acerca de lo que debia hacerse con el en-
fermo que motivé el debate; concluyo6 el Sr. Mon-
tes la exposicion del tema sea la fiebre ti-
foidea y cual su terapéutica mas razonada.l, dicien-
do que consideraba a esta enfermedad como in-
fecciosa y que la colocaba en el grupo de las
miasmatico-contagiosas; que, respecto & su tera-
péutica, tenia en mucho & la profilaxis, asi como
a los defervescontes (en particular ol sulfato de
qguinina & pequefas dosis), & las bebidas frias y &
una ligera alimentacién, que es lo que proscribia
4 sus enfermos.

Acto seguido empezé el infatigable Sr. Espina
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d combatirle diciendo que él tenia la fiebre tifoi-
dea por una enfermedad infecciosa de naturaleza
parasitaria; explico el modo como se desarrolla la
bacteria que la produce, en relacién con los prin-
cipales fenémenos del tifus, y estaba ocupandose
de su distincion en exantemético y abdominal
cuando se suspendidla sesion, por haber pasado
las horas de reglamento.

El méartes 17 continud la discusién entablada
acerca de las complicaciones de los traumatismos,
consumiendo un turno el Sr. Tdx, quien habl6 de
los principales agentes antisépticos, alcohol, &ci-
do fénico y timol, sobre todo del segundo, que en-
comié mucho para el tratamiento de las heridas
y en general de las enfermedades infecciosas, ci-
tando al efecto las curaciones del coélera, obteni-
das con este agente por los Sres. Perez Minguez
y Gino6 en laepidemia del ano 1865.

Después de rectificar el Sr. Espina, el Dr. Creus,
aludido por diferentes oradores, expuso a la lige-
rael plan de su discurso, que dejo para la sesion
préxima, que debera celebrarse el préximo martes
24 del que rige.

El pasado domingo, & poco mas de la hora fija-
da, inaugurd la Sociedad de Ginecologia sus sesio-
nes literarias en el presente curso. A cargo del se-
fior Rodriguez Rubi, actual secretario también del
Real Consejo de Sanidad, corrid el discurso de se-
cretaria en el que se da cuenta del préspero estado
de la Sociedad y de las discusiones que la ocupa-
ron el pasado afio; y al del Sr. Garcia Teresa el
inaugural, que verso sobre el siguiente tema: Cav, m
sas del parto. El autor cita y comenta en su trabajo
lasopiniones de los mas célebres toc6logos acerca
de este punto, y por fin asienta que las causas del
parto se hallan en la madre y no en el feto, hecho
en que la inmensa mayoria, si no todos los auto-
res, estdn hoy conformes; que las contracciones
de la matriz, auxiliadas a veces por las de los mus-
culos abdominales, son su causa eficiente, y que
su causa determinante es el estimulo del orificio
interno de la matriz, opinién que no estd muy de
acuerdo, por lo ménos, con la del Sr. Playfair,
cuya obra vera la luz en breve, quien asegura que
a despecho de todas las teorias nos hallamos hoy
en la méas absoluta ignorancia respecto a la causa
gue provoca el parto en una época fija.

Muy laudables son los esfuerzos de esta Acade-
mia en pro de la especialidad que cultiva, y muy
do lamentar es, en cambio, el que continte cele-
brando sus sesiones & puertas cerradas y sin que-
rer trasmitir al publico el rico caudal de conoci-
mientos que poseen todos sus miembros. De espe-
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rar es que no tarde en hacer publicas sus sesiones,
con gran contentamiento da cuantos aficionados
tiene el arte tocoldgica.

D ecio Garlan.

MADRID 22 DE FEBRERO DE 1880.

E3TUDIOS SOBRE LA FIEBRE AMARILLA.
l.

Y a que las naciones representadas en la Confe.
rencia sanitaria internacional, que se celebro el a®
de 1874 en Yiena, no hayan estimado en gran coa
el acuerdo unanime de ésta, conforme el cual debia
establecerse una Comisidn internacional permanen-
te para el estudio de las asoladoras pestilencias ge
de cuando en cuando afligen al mundo, el Gobier.
no de los Estados-Unidos ha querido hacer, parciall
y apresuradamente, el de una de las mas temibkaj
en aquellas regiones: la fieire amarilla.

Al efecto—como recordara el lector, por cnantol
con oportunidad lo advertimos—se nombr6 unal
Comision que pasar & los paises donde parece tel
ner su cima, en razon & ofrecer en ellos caracterl
endémico, éHciera el estudio de tan cruel azote,
no ménos temible por las victimas que sacrificage
por los dafios materiales que origina, paralizandod
comercio maritimo y ocasionando gastos y pérdida
de suma importancia. Eué 4 la isla de Cubala -l
mision referida; el Gobierno espafol la dispei®
muy galante acogida, y se nombré”™ otra quel»
auxiliara en sus importantes investigaciones-al
beneficiosas paralos Estados-Unidos, para la isM
de Cuba de primera importancia,—de cuya Com-
sion formaron parte, & mas de muy ilitétradosjj
competentes médicos, ingenieros de notorio mento,
farmacéuticos y arquitectos.

Ambas comisiones han ocupado en sus taressl
proximamente tres meses, a cuyo tiempo la*delo*
Estados-Unidos abandon6 la Habana, no sin |
pedirse cortesmente de la espafiola, dandola g®|
cias por los desinteresados y valiosos serricios oog)
gue habia cooperado & sus propoésitos. Més
presidente solicité del gobernador general de QUM
gue la Comision de la Habana se declarara pei'?l
nente, & fin de proseguir con actividad los estudioM
gne conceptle necesarios para poner en claro co |
les sean el legitimo origen déla pestilencia, suts™
turaleza y su profilaxia. |

Segun se ha dicho, en Matanzas y otras capité-|
les de la Isla se haa nombrado asimismo comisioné
para reunir datos y suministrar noticias; se
hecho curiosos estudios de laboratorio sébrela sanj
gre y algunos drganos, entre ellos loa rifiones, s* |
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haber logrado descubrir microéfito alguno ni otra
cosa g ubderrame ni aun tibia luz sobre el tenebroso
origen de la enfermedad; en los hospitales militares
y civiles se han practicado numerosas autopsios;
tampoco han quedado eu olvido ni el estudio mi-
croscopico del aire, ni el de la orina; hasta se han
sacado fotografias de la sangre, y & todo esto hay
gue agregar obras muchas investigaciones realiza-
dascon la propiamiray con el mas ardiente deseo.
No puede pedirse mas & la comision en tan corto
tiempo, y sin duda alguna proseguird sus tareas,
empleando el propio celo.
Este género de investigaciones no puede hacerse
deprisa: exige, al contrario, mucho tiempo y una
;tenaz perseverancia. Pero sucede que un trabajo
Iprolongado y dificil, aun fin de tan grande im-
portanciaencaminado, requiere el sacrificio de mu-
cho tiempo y de no escaso trabajo... ;Tendran esas
delicadas tareas la merecida recompensa? Sin esta,
Imucho tememos que el entusiasmo cientifico, ni aim
elamor & la humanidad, alcancen para proseguirlas
ly llevarlas a feliz término.

Por ahora, y mientras no se adelante mas en el
| asunto, examinemos gué resultados se han conse-
guido de esas primeras investigaciones cientificas,
ya que no pueda ni aun sofiaree, en plazo tan breve,
lina, definitiva solucion de los &rduos problemas
| que se presentan.

Una de las cuestiones mas dificies hoy dia de
Iresolver, es si la fiebre amarilla tiene realmente su
Itntna en las Antina,sy Golfo mejicano, 6 si fué im-
Iportada en aquellas costas y ech¢ alli raices por ha-
1ber hallado favorables circunstancias para su desar-
Irollo.

Supobneso cosa averiguada, y por tanto fuera de
idada, que existia ya la fiebre en esos paises cuando
| seestablecieron en ellos loa europeos; que se observo
lou Santo Domingo desde 1493 & 1494; que no fal-

taba en Puerto-Eico el afio 1508, etc.; mas el hecho

tde verdad es que carecemos de sdlidas pruebas en
Ique apoyar, c'on el debido rigor cientifico, esas ase.
veraciones.

Ni lo que cuenta Gonzalo Hernandez do Oviedo
on su Historia general de las Indias respecto & la
pestey gran corrupcidon que nacié entre los espa-
fioles en la ciudad que Colon llam¢ Isabela, puede
referirse con mediana seguridad & la fiebre amari-
lla; ni Francisco Lopez de Gomai'a did clara noti-
ciade ella, aun cuando hablara do imadolencia que
dejaba a los grrola sufrian como ajafra7iados—
cuyo oolor afadié que atiibitan & comer cule-
bras, lagartijas y otras muchas cosas malas;—ni
esclarecieron este punto Podro Martir de Angleria
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y Antonio Herrera, y otros escritores que han dado
alguna cuenta, aunque escasa, de las enfermedades
endémicas y epidémicas propias de aquellas tier-
ras, al tiempo 6 poco después de su descubrimiento
y conquista.

Eeina, pues, grande confiision en este punto,
no faltando motivos para dudar que sea en efecto
originaria de las Antillas y seno mejicano la fiebre
amarilla. EI estudio historico, fiel é imparcial, de
las primeras epidemias observadas de un modo au-
téntico en América, podria derramar alguna luz en
tan Idbrego asunto; pero ese estudio esta realmente
por hacer, no obstante los esfiierzos debidos & al-

gunos autores modernos.

Y sin embargo, parece se tiene por indudable—
segun leemos en el Joui'nal  hygiéne, que ha dado
cuenta en un articulo del resultado obtenido por la
comision referida—no solamente que en Santo Do =
mingo existia desde 1493-1494y en Puerto-Bico
desde 1508, sino que en la Guadalupe reind en
1635, etc.; aunque las relaciones auténticas de epi-
demias de este género asciendan mas alla de la de
la Guadalupe en 1640, la de la Martinica en 1641,
y la de la Barbada en 1647; habiendo ocurrido la
primera aparicién en la Habana en 1761.

Desde esta época se conceptia endémica en la
capital de nuestra isla de Cuba; y resulta de los da-
tos recogidos que la fiebre amarilla reinamas 6mé-
nos en todos sus puertos a medida de su actividad
comercial y la importancia de la poblacién no
aclimatada.

Como desde luego se advierte, si no han pasado
de ahi lasinvestigaciones de la Comision, queda ¢~or
averiguar cual sea la verdadera cuna de la fiebre
amarilla, en tanto que resultaria comprobado que
la isla de Cuba no lo es, puesto que no se conocio
en la Habana hasta 1761, lo cual estd en abier-
ta contradiccion con las suposiciones de que exis-
tieraya en las Antillas cuando Colon las descubrio,
y' de que se h\abiera reconocido en las fechas y lu-
gares que dejamos expresado.

Creyeron Sydenham, Foderé y otros varios—no
sin fundamento ciertamente—que se desarrolld la
fiebre amarilla cuando invadieron los europeos
aquellas regiones, por efecto de la influencia del cE-
ma, siendo por tanto una enfermedad de aclimata-
cion] pero se echan de ménos las pruebas, que ha-
cen muy necesarias, por una parte la falta de noti-
cias en los primeros historiadores de Indiasy en
las comunicaciones oficiales de los descubridores, y
por otra las que hay de invasiones mriy posteriores
como esa de 1761, ocurrida en la Habana

Las mortiferas pestilencias oairridas eu la Isa-
bela, que muy pronto tuvieron que abandonar los
espafioles, y luego en >Santo Domingo (1494", aun-
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gue mity bien puedan atribuirse ala fiebre amari-
lla, no hay de ello, sin embargo, completa seguri-
dad. Mas de todas maneras resulta que la historia
epidemiolégica americana solamente nos da noti-
cia, en los siglos Xv y xvl, de aquellas asoladoras
pestilencias & que se refirieron Oviedo, Gomara,
Fernando Colony Pedro Martir de Angleria, ocur-
ridas en la isla Espafiola.

Ni es tampoco razonable achacar & lafiebre ama-
rilla las epidemias a que se refiere el virey de Nue-
va Espafia, D. Martin Enriquez, en su carta a Fe-
lipe 11, fecha 31 de Octubre de 1576, en la cual
habla de la recia pestilencia que maté los indios en
gran cantidad, igual & otra de que murieron en
grandisima suma en los afios 1544 y 1559, puesto
gue precisamente dice que los espafioles se libraron
de ella, justamente lo contrario que hubiera en
aquel caso sucedido (1).

Tampoco las epidemias de la Isabelay Santo Do-
mingo, que reinaron en el siglo xvt, segun las noti-
cias dadas por Benzoni, Parchas y Herrera, pueden
con seguridad roforirso a la fiebre amarilla.

Sospechosas son, sin duda alguna, todas estas
epidemias, como las que hicieron a los colonizado-
res de la Jamaica abandonar tres poblaciones suce-
sivas, hasta fijarse en Santiago de la Vega, que
ofrecia mejores condiciones de salubridad, y la que
sufrieron los que en 1514 fueron conducidos al Pa-
nama por Déavila; pero bien pudieron reducirse &
intermitentes palldicas, & tifus 4 otras afecciones
ziméticas. No consta que en laisla de Cuba—que
fua ocupada en 1511, aunque habia sido descubier-
ta en 1494—sufrieran los espafioles desastres ana-
logos.

¢Qué sucedid alos franceses que en 1625 ocupa-
ron laisla de S. Cristobal, y & los ingleses que se
habian posesionado cuatro afios antes de la Barban
da? Afirmase por el padre Dutertre, con referencia
a Pellepart, que hasta 1648 no apareci6 en aquella
islala primera epidemia mortifera, la cual duré afio
yjnedio, mas no se puede venir en conocimiento de
la enfermedad, como tampoco puedo asegurarse que
fuerala fiebre amarilla la sufrida en la Guadalupe
el afio de 1634, aunque de ella dieron mas extensa
noticia los misioneros Breton, Dupuis y Dutertre.
Algo inclina, sin embargo, & la afirmativa, el signi-
ficativo hecho de su cesacidén subsiguiente por al-
gunos afios, puesto que desde 1648 no volvié & ma-
nifestarse hasta 1852, y mejor apoya ese diotamen
el hecho de atribuir Dutertre la postrera pestilen-
cia & laimportacion debida a cierto navio de la Bo-
chelle, Uamado h Bomf. Aun mas: enla breve des-

(1) Véase Cartas de Indias, pabUcadae poc el Minieterio de
romonto el pasado atio do 1877, pag. 331.
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oripcion hecha por el padre Dutertre se descubren
ya rasgos mas caracteristicos de la fiebre amarilla.

Consta que en la Barbada no sufrieron los ingle-
sos pestilencia alguna durante los primeros veinte
afios, hasta que en Setiembre de 1647 se presentd
una que hizo grandisimos extragos. Créese que fue
importada por los buques, idea que corrobora el
hecho de haber sido llevada desdo alli por mai’
a Santo Domingo, la Jamaica inglesa, la Martinica,
y Antillas francesas.

Aunque la esfinge de la fiebre amarilla habia ido
dibujandose con mayor claridad, recibiendo el
nombre de enfermedad de la Barbada, todavia hay
guien supone que no aparecio realmente este azoto
hasta que hizo estragos horribles en la Martimca
por los afios 1682-1690, importado por el buque
francés Oriftama, procedente de Siam.

Mas prescindiendo ya de este orden de inv/ti-
gaciones—en el cual solamente hemos entrado con
el fin de advertir que no debe darse como averigua-
do definitivamente el origen americano de tan hor-
rible plaga, quizas africana,—no puede disputarse
qgue en la actualidad, al menos desde el anterior
siglo, es la fiebre amarilla una enfermedad endé-
mica de las Antillas y del Seno de Méjico. En la
Habana existe coiatantomente, y se recrudece eu
mayor 6 menor grado segun el nimero de europeos
gue desembarcan en sus puertos. Estos pasados
afios lo hemos visto con toda claridad: la inmigra-
cion de europeos ha dado la medida del furor de la
epidemia.

La Comision de estudio se ha cerciorado do que
muchas veces se han dado las patentes limpias aun
cuando habia casos de la enfermedad. Es un hecho,
y por eso en Espafia, duramente y con repeticion
castigada por el azote, se ponen en cuarentena to-
dos los buques que llegan en el verano.

Cita 14 localidades donde la enfermedad ha rei-
nado constantemente hace muchos afios, aunque
con variable intensidad, y afiade que en la Habana
puede decirse que es epidémica de Junio a Octubre,
y simplemente endémica el resto del afio.

Hay una consideracion de que generalmente s
prescinde al determinar la endemicidad de la fiebre
amarillay quizés de otras pestilencias mortiferas.
Cuando por largos afios se reproducen con mas 0
meénos fuerza, se atribuye ligeramente aquella pro-
longada mansién a una especie de aclimatacion que
las torna endémicas, cuando si fuera posible exami-
nar con rigor el asunto depende todo, ya de nuevas
y repetidas importaciones, ya de haberse conserva-
do vivo el germen de anteriores invasiones.

Nunca ha invadido el célera morbo las naciones
europeas sin retofiar en algunos puntos mas 6 me"
mnos veces, dando lugar & la creencia de que se
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aclimataba entre nosotros y nos amenazaba de
contimo este cruel enemigo; y sin embargo, ja-
mas se ha realizado tan fatidica presuncién....
Pues otro tanto acontece entre las naciones del
Nuevo Mundo, siendo muy de temer que pronto
tenga Europa necesidad de resguardarse en con-
junto de todas las naciones americanas, hasta que

se haga imposible también en ella la preservacion
cuarentenaria.

{Se condmra.)
M. A.

CARBUNCO Y PUSTULA MALIGNA.
(ALQOHIS COSIDERACICKES Al. ARTIQVL0 DH. SE LAUAXA)

Ea Ei<SiOLO M édico correspoadieata al 25 do Euero
prdxioio pasado, aparece uu notable articulo, suscrito por
el ilustrado Sr. Lamaua, sobre uu tépico poderoso contra los
carbunclos y pustulas malignas, que no pudo menos de lla-
mar mi atencion, ejerciendo como ejerzo mi facultad en un
punto en donde son frecuentes las puUstulas malignas y al-
gun tanto también los carbunclos. Condeso que, aunque lei
con alglin detenimiento el que anteriormente trascribié este
mismo periddico, tomandolo de La. Fanmcia. Espafiola, pu-
blicado por el Sr. Abad y Martiuaz, no me decidi & ensayar
el tépico en cuestion, por temor & sufrir un descalabro, ob-
teniendo, como hasta entonces y después he obtenido, fe-
licisimos resultados con otro método de tratamiento, y que
luego apuntaré brevemente. Hoy el Sr. Lamana vieno con
su ilustrado escrito & desterrar mi timidez, y me propongo
usar su tépico en el primer caso do pustula maligna que se
me presente.

Mas, con respecto al carbunclo, ;debera ser nuestra con-
ducta la aconsejada por tan ilustrado comprofesor? Permi-
taseme la duda y que aun conserve mi timidez sobre este
punto.

Es un axioma, hoy fuera de toda discusién, gne los tu-
mores carbuncosos son enfermedades virolentas, debidas
por consiguiente & principios engendrados por organismos
especiScamente enfermos y propagadas por contacto. Nadie
duda de que la doctrina etiolégica mas aceptable de los vi-
rus, es la de los gérmenes animados. EI microscépio se ha
encargado de poner de maniQesto en las llictonas gangre-
nosas de la pustula maligna la exisConcLa de bacteridias,
gérmenes animados, que también se evidencian en la san-
gro de estos enfermos, cuando en una época algo avanzada
ée la evoluciéon carbuncosa, es nogra, espumosa y alta-
mente putrescible. Las incrcnaias se han encontrado en
cuantos virus han podido ser sometidos al examen micros-
copico, y hasta en la misma linfa de la pustula vacuna las
ha encontrado Mr. Chauveau, segun nos refiere Mr. Fons-
sageives en su 2'<?fij)iiifica aplicada. EI carbunclo, pues,
y la pustula maligna tienen la misma etiologia y patogenia,
sin que por este deje de haber notable diferencia entre es-
tas dos afecciones. Benigna la evolucion de la puUstula ma-
ligna, s6lo toma grave importancia cuando ha traspasado
les limites del segundo 6 tercer periodo, mientras que el
carbunclo presenta una gravedad inmensa desde el primer
instante de la aparicién del tumor, precediendo & veces
graves fenémenos generales & los locales, y siendo tan ra-
pido y fatal su curso, que no es milagro el sufrir una de-
cepcién, aun acudiendo muy en breve con los poderosos
recursos locales y generales, que tiene sancionados la
ciencia.

La pustula maligna, tratada en shs primaros poriodos
con solo los medios locales (cauterizacién), termina, por lo
regular, siempre felizmente. Eu el carbunclo no es suh-
cieute el tratamiento local, por enérgico y pronto que este
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sea; os preciso atender también al estado general, con la
misma solicitad y energia.

Y o puedo asegurar al Sr. Lamana, que todas las pustu-
las malignas que han estado sometidas & mi cuidado, y
han sido muchas por cierto, cuando las he sorprendido en
el primero 6 segundo periodo, se han curado con solo la
cauterizacion, que siempre he practicado con el nitrato aci-
do de mrcario, sin acudir & medicacién alguna general, y
s6lo aconsejando los preceptos dietéticos é higiénicos.

Hace dos afios desarrollése este padecimiento entre los
operarios de una fabrica de yeso y ladrillo, situada extra-
muros de esta localidad. Mas de veintitantos individuos
fueron atacados en breves dias. Todos fueron tratados con
la mencionada cauterizacion exclusivamente, una, dos 6
mas veces, segln el grado de desarrollo de la pustula; to-
dos curaron, excepciéon hecha de un infeliz que, desoyendo
por completo mis consejos, en la misma noche de presen-
tarse on mi consulta, y de ser cauterizado con el referido
acido, se embriagé fuertemente con aguardiente, después
dehalDer comido varias docenas de bollos, pasando el resto
de la noche sobre una pila de ladrillos al aire libre, en la
fabrica en donde trabajaba. En la actualidad tengo en tra-
tamiento una enferma que hace unos cuantos dias me avis6
para que la viera un grano que tenia en la cara; era una
pustula maligna en el final del segundo periodo, empezan-
do ya los fendmenos generales. Una fuerte cauterizacion
hecha con el mencionado caustico, ha sido suficiente para
eximirla del grave compromiso de que se veia ya formal-
mente amenazada. Antes de proceder a la cauterizacion,
separo siempre con el bisturi toda la parte gangrenada de
la pustula, y una vez destruido el virus y conteulLdo el des-
arrollo del tumor, favorezco la eliminacion de la escara con
el balsamo samaritano fenicado, el balsamo verde, 6 con
la aplicacién de fomentos del cocimiento de hojas de nogaU

Asi procedo siempre en el tratamiento de la pastula ma-
ligna en sus primeros periodos, sin que haya tenido gne
lamentar fracaso alguno, cuando los enfermos se han some-
tido exactamente & mis consejos. Pero este tratamiento
sencillo & la vez que eficaz, ;puede asegurarnosigual éxito
en el carbunclo? Creo ingenuamente que no; por lo menos
yo no me he contentado nunca con él, y lejos de esto, ho
procurado destruir enérgica y prontamente el viras; local-
mente con la cauterizacion actwil, después de incindido
profundamente el tumor y de separadas las partes gangre-
nadas, y generalmente con los aotisépticos al iuterior (quina
y sus preparados, acido fénico, acidos minerales, infusiones
aromaticas, etc., etc.) Este tratamiento interno le creo in-
dispensable, tanto por lo menos como el local, pues si,
como dice Bouchut en su Diccionario médico-terapéutico:
«los carbunclos son flemones gangrenosos que se desar-
rollan en los individuos infectados y cuya sangre estd pro-
fundamente alterada,» claro estd que no hariamos nada
con destruir localmente el virus y separar los tejidos mor-
tificados, si no acudimos con la misma solicitud y energia
a la destruccién de la virulencia y alteracién de la sangre,
que una rapida absorcién ha infeccionado, produciendo un
estado septlcémico, é incapacitandola por consiguiente para
el desempefio fisiolégico de las importantes funciones & que
esta destinada en nuestro orgauismo, sin lo que la vida es
incompatible. No asi la pustula maligna, que sieudo una
afeccion puramente local en sus primeros periodos, sin que
el torrente circulatorio y por ende la economia en general,
sienta sus primeros estragos, hasta que llega & sus ultimos
periodos, en que ya se manifiesta la septicemia, puede y
debe quedar satisfecho el cirujano con la destruccién local
de los gérmenes morbosos. Eu los Gltimos tramites de su
evolucién patolégica reclama naturalmente el mismo trata-
miento que el carbuuclo.

Pues bien, el distinguido Sr. Lamana preconiza su tépi-
co lo mismo en una que en otra afeccion, y esta plenamen-
te convencido de que «si el carbmclo no se cara con este t6-
epico, se carara macho mnoscon caalg'aicra de los otros me-
«dios aconsejados hasta el dia,” lo cual quiere decir que de-
bemos preferirle, aun ea el carbunclo, & todos los demas
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recursos proclamados por la cieacia. Dispénseme mi respe-
table comprofesor si no estoy conforma con esta su opinién
por las razones arriba expuestas. El Sr. Abad y Martinez,
en su articulo sobre este asunto, ya se expresa con mas ti-
midez cuando pregunta! *i;0s yu# fatt tncuMbido
‘ desunes de sometidos & su tratamiento {el del tépico) An-
»iran sido reahnente carbnnchs*-* Yo asi lo creo, fundado
para ello en lo que expuesto dejo, y mientras que el sefior
Lamana, 6 algunos de los distinguidos comprofesores que
han hecho uso del citado medio, no nos ilustren sobre las
indudabUs virtudes del mismo en los carbunclos; mientras
no tengamos hechos satisfactorios terminantes que atesti-
glen la potencia de tal tépico, sin ninguna otra ioterven-
cion poderosa (como creo no puede tenerla el cocimiento
do escabiosa que d™nal interior); perdéneme, repito, mi te-
mor si creo gne no ha de ser sutlcientemente enérgico este
ni ningnn otro tépico aislado, para contener los terribles
efectos de tan rapida y destructora dolencia.

En cnanto & la pusinla maligna, comprendo la efieacia
del citado medio: los cloruros tienen una accion desinfec-
tante y antiséptica manifiesta. Esta acciéon antiséptica es
puramente local, y lo es probablemente, segun expresién
de Fonssagrives, por la infinencia deletérea que el cloro y
sus preparados ejercen sobre los Tegetales y sobre los ani-
males inferiores. Pues bien, tratandose en la pustula ma-
ligna de nna afeccién local, debiday sostenida por las Jac-
teridias del virns carbuncoso, es muy admisible que el
cloruro de sodio, principal agente del tépico en cuestidn,
produzca su accién destructora sobre los menciunados gér-
menes, que no son sino animales inferiores. En cnanto al
Joi artnénico, arcilla ferrnginosa, sélo veo en ella sn pro-
piedad absorbente, que quizas sea la causa de ese aumento
de secrecién que se observa en los tejidos después de su
aplicacion. No por esto es mi animo negar sn utilidad,
pues no repugna el suponer, que, por mas que un medio
no 88 preste bien alas teorias, pueda por esto estar despro-
visto de cierta accién especial en determinados padeci-
mientos.

Voy a concluir, pues este escrito va tomando mayores
proporciones de las que yo pensaba al empezarle. Crea
firmemente el Sr. Lamana que me ha interesado su articulo;
no vea en estas lineas una oposicién, ni mucho menos, a su
proposicién; lejos de esto, he dicho que me propongo em-
plear su tépico en el primer caso de pustula maligna gne
se me presente, gne quizas no se haga esperar, mientras
que no me atreveré & ensayarle en el carbunco, por las
razones expuestas, a no ser que mi respetable compafiero
desarraigue de mi preocupacién los, en mi opinién, funda-
dos peligros & que nos espoudriamos al confiar Gnicamente
4 la eficacia de su tépico la curacion del verdadero car-
bunclo.

Y ahora, para concluir, permitame le haga dos pregun-
tas; ¢Las huellas que resultan de la aplicacion de esta pasta
son mas imperceptibles que las que deja las del cauterio,
sea este el que se quiera?—;Las molestias que produce la
inmediata aplicacion del caustico, son superiores a las del
topico del Sr. Lamana?

Circunstancias son estas que liarian mas y mas reco-
mendable este medio de tratamiento.

Fbanxisco Aouado Mohari.

Pozuelo de Alaroon, Febrero, 1880.
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ELEMENTOS DE HIGIENE NAVAL.
POR D. A. FEHNAHDBZ CARO t HOUfILAS.
Eutre las varias obras debidas a la bondad de sus
autores y que aun so encuentran pendientes del juicio gne

su lectura pueda sugerimos, y que siempre procuramos dar
con aquella concisiéon que sin dafiar & la exactitud nos im-
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pone la abundancia de materiales, debemos ocuparnos pre-
ferentemente & otras varias de la publicada recientemente
por el Sr. Caro y NouvUas, por la razon de ser ella origi-
nal y en las demas tratarse en su mayor parte de traduc-
ciones, importantisimas sin duda alguna, pero que al ser
tales pueden ceder el turno, sin género alguno de duda, a
las producciones nacionales, y entre éstas & las que por
ocuparse de puntos ménos complicados pueden revisarse y
ser leidas en corto espacio de tiempo.

Uno de los puntos de higiene que mas legitimamente
reclaman ser tratados de un modo especial, es seguramen-
te el que se estudia en la obra que nos ocupa: las condi-
ciones especiales en que las gentes dedicadas a la navega-
cién viven, las particularidades de medio en que se en-
cuentran, las exigencias ineludibles impuestas por el
aislamiento, durante épocas largas, de los centros donde los
medios de la vida se modifican artificialmente por la in-
dustria y el arte en beneficio de la salud publica y priva-
da, la incoastancia de las influenoias climatolégicas do su
errante existencia, la exposiciéon & padecimientos determi-
nados, todas estas razones imponen la necesidad de que la
higiene naval se estudie de un modo concreto y especial
y que este estudio se efectle y dirija por personas que ten-
gan serios motivos para conocer en sus detalles mas mini-
mos las particulares condiciones que influyen en la salud
de los hombres que pasan su vida casi entera sometidos &
las influencias de la navegacion.

Estos estudios en otros paises han encontrado inteligen-
cias laboriosas, qne nnas veces en forma da trabajos y tra-
tados especiales, otras intercalando puntos aislados en
obras de patologia 6 terapéutica, han contribuido & ilustrar
mucho tan interesantes cuestiones. FonEsagrives.Doutrou-
lon, Baranger-Feraud, Bourel, y tantos otros en libros y
revistas, han escrito sobre estos asuntos y en nuestro pais,
aunque como tratado completo sé6lo recordamos el de don
Pedro Maria Gonzélez, acerca de las Enfermedades de la
gente de mar, tampoco se ba descuidado esta tarea como
puede comprobarse revisando las colecciones periédicas
y los Indices, entre otros, de nuestro semanario.

El Sr. Fernandez Caro, notando la necesidad de recopi-
lar en un tratado metddico lo que en la actualidad puede
estimarse como mas exacto y cientifico sobre materia tan
interesante, quiso publicar su obra principalmente _dedi-
cada a los jovenes médicos que emprenden la practica en
el cuerpo de Sanidad de la Armada, segun modestamente
advierte en su prélogo.

Es por de pronto de aplaudir este intento, que no es
Unico en el distinguido cuerpo referido, pues muy poco
hace que otro profesor que en él sirvo con lucimiento, el
Sr. Corrochano, publicé un libro analogo, de que en breva
hemos de ocuparnos.

Divide en tres partes elSr. Fernandez Caro su trabajo;
ocupase en la primera de las cuestiones relativas al reclu-
tamiento, y en general del marinero antes de su ingreso en
los buques; en la segunda trata de la higiene en general en
sus aplicaciones a la profesién nautica, y en la torcera ds
la vida de mar en si misma, considerada como causa pro-
ductora de diversas modificaciones en el individuo. Eu la
imposibilidad de analizar punto por punto los estudiados
por el autor, nos fijaremos muy & la ligera en algunos.

Comenzando por un estudio comparado de los sistema»
de reclutamiento, se ocupa de la aptitud fisica para la vida
de mar, do las condiciones fisiolégicas y el grado de ellas
que sera necesario para poder llevarla con utilidad y sin
perjuicio, y de los defectos que pueden considerarse como
obstaculoa, y que oficialmente se reconocen en el cuadro de
exenciones, que el autor trascribe con breves notas y algu-
nos acertados comentarios: consecuencia do ésto es el ca-
pitulo siguiente, en que so ocupa de los reconocimientos
facultativos, y el cuarto en que trata do las enfermedades

para ser analizado con la brevedad quo impone la Indole
de la obra, para lo cual sin duda ha tenido en cuenta el
autor que este asunto es de Indole general, y por tanto
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que puede ser estudiado en libros de otra ladole, que todo
médico debe iaduiablemente consultar al iuterTeair eu
esta cuestion de extremada delicadeza profesioual

Entrando en lo gne puede decirse verdadero cuerpo de
la obra, se ocupa el autor de la higiene del buque, com-
prendiendo en ella los materiales de construccién, la ai«
nésfera nautica, los medios de destruir el mefitismo en los
buquesy la higiene de los buques epidemiados. De estos ar-
ticulos, los mas importantes son los tres Gltimos, en que con
abundanlisimos datos se analiza el estado actual de la ciencia
en estas interesantes cuestiones, y son particularmente dig-
nos de ser leidos los parrafos relativos & la ventilacion 'y
desinfeccion del bugne por el resimen acertado que en
ellos se hace de lo hecho basta el dia en este punto.

En los demas capitulos relativos & la higiene del perso-
nal y & la vida de mar bajo jos puntos de vista do las iu -
fluencias que en la salud tiene la atmdsfera marina, las
ocupaciones de las diversas clases de navegantesy el ca-
racter de los padecimientos que los aquejan, también se en-
cuentran cuidadosamente tratados.

En resimen; creemos gne el libro del Sr. Fernandez
Caro esdigno de ser conocido por los médicos estudiosos y
de figurar en la biblioteca de los gne se dediquen al ejer-
cicio de la profesién en el distinguido cuerpo de la Arma-
da, pues por punto general y & vuelta de alguaas divaga-
ciones, dictadas sin duda por el buen deseo de aclarar las
cuestiones estudiadas, demuestra un conocimiento profun-
do del dificil asunto & que el libro so refiere. Las condi-
ciones materiales de la obra no pueden ser mejores dentro
de lo gne en obras cientificas se ve diariamente.

Dr. P.

PRENSA MEDICA.

EKTRANJER.A.

La tra”ueotomia sin tubos.

El Dr. Martin, de Boston, aconseja hacer la traqaeoto-
mia sin recurrir al empleo de las canulas, por obtenerse en
sn concepto, de aquel modo, las ventajas siguientes:

1. ® No hay necesidad de aparato instrumental en
casos urgentes; millares de enfermos han sucumbido por
no tener éste & mano.

2. ® Se obtiene una abertura mas ancha y espedita.
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ta, puesto que el enfermo no puede espulsarlas. Este es el
principal peligro después de la traqueotomia: impedirla si
es posible, debe ser siempre nuestro objetivo. Para ello el
Sr. Martin da sus instrucciones & la enfermeray no titubea
en confiarle el operado, lo que no se hubiera atrevido &
hacer, dice, por espacio de 10 minutos, si hubiesen colocado
las canulas.

En vez de llenar la habitacién de masas de vapor que
debilitan al operado, el Sr. Martin corta, de esponjas co-
munes y de textura laxa, pedazos de 21 milimetros de es-
pesor; loa Introduce en una vasija llana de agua muy ca-
liente, cuya temperatura se mantiene constante, y aplica
uno de esos pedazos bien esprimido & la herida del cuello:
la textura laxa de la esponja permite facil paso al aire ins-
pirado y le comunica mucho mas calor y humedad que le
daria una atmésfera de vapor. Durante la espiracién, son
arrojados con fuerza contra la cara inferior de la esponja y
a ella se adhieren moco y restos membranosos; cada cuar-
to de hora se renueva la esponja, y loa huecos y aberturas
de la que se quita contienen mayor 6 menor cantidad de
mucosidades.

Las esponjas favorecen la espectoracion 6 impiden qui-
zas el que la secrecién se concrete en los bronquios.

A pesar de estas medidas, se obstruye & veces de tal
modo el conducto aéreo por la desecacién de las mucosi-
dades, que el Sr. Martin hace inyecciones en la traquea
con una geringa de cautehue provista de un tubo de plata
que, encorvado en cuarto de circulo, termina en una pe-
quefa esfera hueca del volimeu de un guisante pequefio y
con varios agujeros a través de los cuales sale el liquido.
Se introduce la bola & 27 milimetros por debajo de la he-
rida y se inyecta agua salada en el mismo grado que la
del mar; se empuja el pistén con cierta fuerza; hay un vio-
lento esfuerzo de espiracion y el liquido que ha descendido
a los bronquios bafia sus paredes y disuelve las mucosida-
des. Al cabo de dos minutos se hace otra nueva inyeccién
gne va seguida de la expulsién de las mucosidades.

Es instructivo apreciar con qué rapidez se modifican y
desaparecen después de la segunda inyeccién la tempera-
tura y los signos fisicos de la broneo-neumonfa.

El Sr. Martin, al cabo de 10 & lo minutos de abierta la
traquea, cuando la respiracién es relativamente tranquila,
pasa una hebra de seda por el espesor de cada borde de la

lodrerida; aproxima los bordes de la traquea y de la piel, ha-

ciendo en cada lado un nulo medianamente apretado para
no correr el riesgo de cortar los tejidos; hace pasar los
hilos por unos vendoletes aglutinantes, de los que se tira

3. ® Se evita la irritacién continua y repetida, resultad$uavemente para producir una separacion de los labios de

de la presencia de las canulas, de su ablacién y reintro-
dnecion en la mucosa.

la herida, suficiente para Is entrada del aire y expulsién de
las mucosidades y membranas, y después fija los ven-

4. ® Con las canulas es preciso que haya un médico gloletes & la parte posterior del cuello y & los hombros.

un ayudante vigilando constantemente para impedir la
Obstruccién por las muoosidades 6 restos membranosos.

Ademas de la obstruccién de la canula interna, la pre-
sencia en la traquea del tubo externo ocasiona por debajo
un acimulo, que es una de las causas mas frecuentes do
muerte en el crup después de la operacion. La secrecion
bronquial es muy diferente de la bronquitis ordinaria; en
el momento en que se segrega es bastante fluida para ser
espnlsada facilmente & través de una abertura libre; poro
expuesta & la accion de la corriente de aire inspirado y es-
pirado adquiere una viscosidad parecida 6 igual & la de la
liga.

Una hiperemia intensa, revelada por el tinte oscuro do
la mucosa de la faringe y casi negro de la mucosa traqueal,
es, en concepto del Dr. Martin, de Boston, un precedente
necesario para la formacién de verdaderas membranas cru-
pales. Esta hiperemia intensa disminuye rapidamente _a
consocuonoia de la hemorréagia siempre abundante que si-
gue 4 la incisién de los tejidos congestionados y desde en-
tonces se establece una secrecién albuminosa y muy tenaz,
parecida & la que forma la membrana crupal, poro que no
da orlgon sino a masas muy duras y adhesivas, propias para
tapar los conductos bronquiales y producir uua asfixia len-

Al dar & conocer el Dr. Collard este método cuenta el
hecha siguiente: «<Heme encontrado una vez en presencia
da un crup casi enteramente limitado a la laringe, as de-
cir, eminentemente operable y curable; pero habia llegado
ya al periodo asfixico y exigia una operacién” inmediatii.
Era en el invierno, en plena noche, & varios kilémetros de
mi casa; un criado fud enseguida en busca de las canulas
de tragueotomia; cuando volvié, habia muerto el nino. A
conocer yo entonces el trabajo del Sr. Martin, quizds no
hubiera sucedido esto.»

Le la herencia en la etiologia del tétanos.

El Dr. Metzquer, de Montbozon, dice que ha visto un
caso reciente de tétanos, en el que parece haber tenido la
herencia algun influjo. Dos hermauos robustos y vigorosos
mueren de tétanos traumatico, al cabo de algunas horas
de enfermedad, y con quince afios de intervalo. Las heri-
das que fueron las causas ocasionales, no presentaban
nada de especial; la de uno de ellos no se sometié & ningun
tratamiento, puesto que se trataba da una simple picadura;
la del segundo estaba en vias de curacién cuando se desar-
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roll6 el tétanos que le ocasion6é la muerte. EIl caso que
refiere el Dr. Metzquer, es el siguiente, descrito & grandes

*Un soielo de 44 afos recibié en la punta del Indice iz-
quierdo una masa muy pesada que le rompi6 la falangeta.
Al dia siguiente le -ri6 el profesor citado; habia perdido
mucha sangre, pero el dolor era tolerable, y habia podido
andar apié 12 kilémetros. La articulacién estaba abierta, por
Jo que se aconsej6 al enfermo hacer la desarticulacion de la
falangeta, lo cual rechaz6 formalmente. Se le curé y no vol-
vié & verle el Dr. Metzquer hasta 15 dias después; la herida
supuraba; el dolor local era escaso; no habia fiebre; el esU-
do general era excelente. Pero la familia habia

el enfermo una tristeza qne no le era habitual. Dos 6 tres
dias después experimenté dificultad para abrir la boca, au-
mentando hasta el punto de que le fue imposible al dia
siguiente comer alimentos s6lidos. Algunas horas despMs
se presentaron calambres en las pantorrillas y muslos. JNo
habla duda de que empozaba 6 desarrollarse el tétanos, as
le prescribié 30 centigramos de extracto tebdico para tomar
en el dia, y se propuso amputar el dedo. EI enfermo aguar-
da & decidirse al dia siguiente, en que se geueraUzan las
convulsiones clénicas 6 invaden el tronco. Se quita el ap6-
sito y se prescriben bafios locales tibios y el laudano  >fi-
terior. Al dia siguiente estaba mejor y hasta se levanté a
la llegada del médico, quien al salir de casa el enfermo
encontré & un sobrino de éste, que le dijo: «<Mi tio tieue el
tétanos y esté perdido. Su hermano murié de la misma
enfermedad, & consecuencia de una simple picadura. Fsto
esta en lafamilia.™ Esto di6 en qué pensar al Sr. Metzquer.
Se trataba primero do averiguar si el hermano de ests en-
fermo habia muerto del tétanos. La prueba era facil de ob-
tener. Importaba més averiguar si los autores gne han
escrito sobre el tétanos, asignan ala herencia un papel
etiolégico. Al dia siguiente murié el enfermo en plena con-
valecencia. No pudo hacerse la autopsia.

El Sr. Metzquer pregunta cual fué la cansa ocasional, si
la herida 6 la faringitis. Si nadie niega gqne existe un tétanos
traumatico, el Sr. Andral creia que la faringitis podia
desarrollarle en un individuo predispuesto. Verdad es que
eiSr. Laurent {1789) coloca entre las cansas la enteritis,
la erisipela, los entozoarios. El Sr. Treuka haco desempe-
fiar & la indigestion un papel etioldégico, es decir, que han
debido deslizarse muchos errores en la etiologia, debidos a
simples coincidencias.

jPor qué un tan largo intervalo entre la herida y su
complicacién? Este hecho es bastante raro, preciso es con-
fesarlo.

El hermano de este enferino murié & causa del tétanos,
consecutivo & una herida insiguiflcante. El enfermo de que
nos hemos ocupado, fué acometido del tétanos & los 1j
afios'de la muerte de su hermano, en el momento en que
todo hacia pteveer una feliz terminacion de la lesién local.
Estos dos hechos, separados por un largo intervalo, ¢cons-
tituyen una simple coincidencia? Dificil es, dice el sefior
Metzquef, el admitirlo.

Si se reconociese que la herencia era una causa predis-
ponente del tétanos traumatico, deberia averiguarse si
desempefiaba el mismo papel en el desarrollo del tétanos
espontaneo.

Y, por altimo, una vez perfectamente demostrada esta
etiologia, /no deberla aconsejarse & los descendientes do los
tetanicos, un tratamiento profilactico especial?

El Dr. Metzquer termina diciendo gne eu ciertos casos
cree que da mejores resultados, en el tratamiento del téta-
nos, el emético, que el 6pio & altas dosis.

Tratamiento del prolapso rectal por las inyecciones
hipodérmicas de ergotina.

El Dr. E. Vidal, médico del hospital de San Luis, dice
en una nota que leyé hace unos dias en la Academia de
Medicina de Paris, que el prolapso del recto puede curarse
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facilmente, y en un espacio de tiempo relativamente pe-
quefio, por medio de inyecdones hechas con una solucién
del estracto da cornezuelo usado con el nombre de ergotma.
Por este procedimiento nuevo, dice que ha conseguido curar
4 tres adultos, cuyas historias detalla.

Las inyecdones se han hecho siempre através de la
piel, & unos cinco milimetros del orificio anal, oraenla oi-
recdon del esflnter, ora en las hemorroides.

Salvo una modificacién favorable ejercida sobre los tu-
mores hemorroidales inyectados, no ha notado el doctor
Vidal diferencia en los efectos consecutivos. EI dolor, siem-
pre bastante vivo, ha sido el mismo. Las contraccionei del
esflntery de las fibras musculares del intestino— facilmente
apreciables por el tacto rectal-prindplaron también aleaba
do diez minutos, y duraron, térmmo medio,
cinco horas.

Varias veces la désis de 25 gotas provoco el espasmo del
cuello de la vejiga, y una retencién de orica durante ocho
6 diez horas, especialmente en dos de los enfermos.

En las mujeres que padecian melrorragias sintomaticas
de cuerpos fibrosos del Gtero, y que el Sr. Vidal trataba
por el método de Hildebrandt, observé dos veces el tenesmo
vesical y rectal & consecuencia de las inyecciones de orgo-
tina, lo onal le indujo & emplearlas en el tratamiento del

de cuatro a

AN'iofriifmentos de los Sres. Laborde y Petoo confir-
man estas observaciones. Dichos sefiores han observada
quedos gramos de la soluciou Yvoo, de la cual un cen-
tlm etro cubico equivale & un gramo de cornezuelo de cen-
teno, inyectados en la vena crural de un perro de mediana
talla producen la constricciéon del cuello de la vejiga y la
retenciéon de orina. Han visto el intestino agitado por
contracciones espnsmoédioas. Han apreciado que la inyec-
cion hipodérmica,» sUk, es notablemente mas activa que
la inyeccién hecha en na punto lejano, lo que probana la
accion en cierto modo directa del cornezuelo de centeno
sobre la contraccién de las fibras musculares, y mas espe-
cialmente de las fibras lisas.

El Dr. Vidal se ha servido de una solucién de nn gramo
de ergotina de Bonjean en cinco de hidrolado de laurel
cerezo. Encada inyeccion empleaba de 15 4a20 gotas, 6
sea de 20 & 25 centigramos de ergotina, lo que representa
de gramo y medio & dos gramos de cornezuelo de centeno,
Ninguna ha ido seguida de infiamacion ni de absceso. _

La ergotina de Bonjean provoca nn dolor bastante vivo;
asi que debe preferirse la solucién de Yvon que se tolera
meiofe V

No se han observado accidentes de intoxicaciéon con las
fuertes désis empleadas. n

Hace algunos meses ha curado el Sr. Ferraad un prolap-
so del recto que contaba cuatro afios de fecha, con cuatro
inyecciones de unas 30 gotas, proximamente, de la solucién
de Moutard-Martia (ergotina, dos gramos; glicerma, 15,
V agua destilada, 15). LN

De todo lo dicho, deduce el Dr. Vidal las dos siguientes
conclusiones: n

1 ® Las inyecciones hlpodermlcas hechas w iwm, cou
una’solucion de ergotina, 6, para hablar con mas exactitud,
do estracto de cornezuelo, tienen notable eficacia para cucar
el prolapso del recto.

2 ® La accion fisiolégica del cornezuelo de centeno,
perfectamente determinada hoy por la observacion clinica y
por las investigaciones experimentales, da la explicacion
racional de estos resultados terapéuticos.

La gluoogenesiB en los organismos microscopicos.

Eu una de las ultimas sesiones de la Academia de cien-
cias de Paris ley6 el Sr. Certes una nota, interesante sin
duda para algunos de nuestros suscritores. Inspirandose en
los trabajos de Claudio Bernard, y en las investigaciones
del Sr. Ranvier sobre las células linfaticas, ha tenido al
el Sr. Certes la idea de buscar el glicogeno 6 alnidon am-
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mi en los tejidos de los iafusorios, por medio del swro
iodado. Su tentatiTa lia tenido éxito, & pesar de la peque-
nez de los aaimallcalos, que s6lo se prestan al exameQ
microscopico, y de la poca consistencia de sus tejidos.

Los anlmallculos vicos, tratados por el suero iodado,
toman el color oscviv de caoba 6 rojo vlioso, caracteristico
de la presencia del glucégeno. En todas las especies, algu-
nos 6rganos escapan ¢ esta reaccion. EIl ntcleo, el nucléolo
y las vesiculas contractiles no se coloran nunca. Lo propio
ocurre ¢ las pestafas vibratiles, & la cuticula, & los fllumen-
tos contractiles de los vorticelles, y & las vacuolas estoma-
cales cuando existen. La localizacién varia de una especio
4 otra. En el cMkdon la materia glucégena aparece en
forma de granulaciones de 8 & 16 milésimas de mili-
metros, diseminadas por el parénqulma en namero bastan-
te pequefio para que puedan contarse. En otras muchas
especies estas granulaciones son bastante numerosas para
hacer opacos & los individuos colorados por el iodo. Poro
el Sr. Certas se lia asegurado de que esta coloracién des-
aparecia por el calor y reaparecia por el enfriamiento, lo
cual es uno de los caracteres de la materia glucégena. Por
lo demas, para que las reacciones sean claras, debe ma-
nejarse con precaucién el iodo, medir la désis segin las
especies, y comprimir ligeramente los animallculos para
hacerlos mas trasparentes.

El Sr. Certes ha hecho sus investigaciones, lo mismo
en los infusorios de cloroQla que en los incoloros, en los
opalinos que en los j'itt; dpodos. Eu concepto suyo, la funcién
glucogénica es independiente de la funcién cloroBlica, del
grado de temperatura, del modo de nutrirse, y de las
funciones de reproducciéon. Sin embargo, el Sr. Certes,
admirado un tanto de sus resultados, prosigue sus investi-
gaciones para comprobar la exactitud de sus primeras ob-
servaciones, hechas en estacién tan poco favorable.

El autor insiste mucho en que la vitalidad de los ani-
maliculos es un factor importante de la funciéon glucogé-
nica. Los infusorios magullados 6 muertos por ios reacti-
VoS, no presentan ya, al cabo de cierto tiempo, vestigios de
materia glncégena, ora se difunda esta en el agua, ora’se
continle después de la muerte la trasformacion en azlcar
por el fermento. Esta concordancia con los experimentos
de Claudio Bernard sobre el higado lavado y sobre los mo-
luscos, es curiosa y se observa hasta en el hecho—contra-
dictorio solo en apariencia—de que si se desecan los infu-
sorios se encueutra en algunas, al cabo de 48 y mas
horas de desecaciéon, mucha materia glucégena. En efecto,
en esta Ultimo caso el animal muero demasiado pronto
para que pueda trasformarse el glucégeno, y este no puede
difundirse & consecuencia de la falta completa de hu-
medad.

Eu resimen, si quedan adu muchos puntos oscuros en
la glucogenesis y en la nutriciéon de los infusorios, nuevos
hechos vienen & conSrmar la ley formulada por Claudio
Bernard, & saber: 'ique la funcién glucogénica es una fun-
cién general que debe encontrarse alli donde hay nutricién,
es decir, alli donde hay vida.»

Dn. Rauon Sebret.

PRESCRIPCIONES Y FORMULAS.

Catgut fenicado de Lister.

Para tener un hilo sélido y aséptico bastante resistente,
es preciso seguir al pié de la letra esta formula:

Acido fénico cristalizado. 20 gramos.
AQUA..ccoiiiiiieie e 2 —

100 —

Echese el agua sobre los cristales del 4&cido y cuando se
haya fluidificado la masa, emulsiénese el aceito, agitandole
vivamente.

Pdéngase en el fondo del vaso una capa bastante espesa

de fragmentos de vidrio y encima las cuerdas de tripa. Ta-
pese herméticamente. EIl catgut no adquiere solidez hasta
los cinco 6 seis meses, y es tanto mejor cuanto mas tiempo
ha permanecido en el aceite fenicado.

L oolog contra la viruela-

Acido féNico......ccocviiiiiiiiies
Agua destilada..

4 gramos.
.80 —

Disuélvase.— Se empapa un pincel con esta solucién y se
to can las pustulas una 6 dos veces al dia. Segun el doctor
L awson, esta eolneion obra como desinfectante, calma la
co mezon y detiene, sobre todo, el desarrollo de las pustulas.

Con el mismo objeto recomienda el Dr. Paterson la pre-
paracion siguiente:

Acido fENICO...cooviiiiiiieiiieee De 0,80 gr. & 1,50 gr.
Glicerina. ..o, — — 450 —
Pomada da éxido de zinc............. — — 20,00 —

Se extiende todos los dias, 6 cada dos dias, sobre la cara
y m anos, Al llegar la convalecencia, la pomada desecada
sobre las costras cae como un emplasto amoldado sobre la
cara. La piel estd sensible y con manchas rojas, que se
borran gradualmente, pero no quedan agujeros. EIl doctor
Paterson recomienda la misma pomada en el caso de que
las puastulas de la vacuua tomen un aspecto erisipelatoso.

Proosaimiento para destruir los pediculi.

El Sr. Neumann indica las férmulas siguientes para des-
truir los pedlculi.

Polvos da simiente de cebadilla. 5 partes.
Ungiento simple......coooiiiiiiiiiiee. 50 —
Petroleo. ..o 100 partes.
Balsamo del Perd............... RTTTRRRN 5 —

Se nata ligeramente el cuero cabellado con estos prepa-
rados y después se hacen fricciones con espiritu de jaban.
Pueden hacerse también fricciones con una solucién que
eonteuga 4 gramos de &acido fénico por 400 de alcohol.

I o I I 1
REAL ACADEMIA DE MEDICINA.

Por defuncién del Exemo. Sr. D. Vicente Santiago Ma-
sarnau, se halla vacante en esta Corporaciéon una plaza de
académico numerario correspondiente & la secciéon de far-
macologia y farmacia, que ha de proveerse en un doctor ¢
licenciado en farmacia, domiciliado en Madrid, que cuente
al ménos 10 afios de ejercicio de sn profesién, y relina las
demas circunstancias consignadas en el articulo de los
Estatutos.

Lo que se anuncia de acuerdo de la Academia para los
fines del Reglamenta.

Madrid 18 de Febrero do 1880.—EI Secretario,
Nieto Serrano.

Matias

Sesion del 1 de Febrero de 1880.

El Sr. Cbsus di6 cuenta de tres casos de aneurismas
arteriales, tratados por medio de la ligadura.

Referiase el primero de ellos & un sujeto robusto, de
oficio carretero, que en Agosto de 1878 tuvo fuertes dolo-
res en el térax y en los brazos, presentandosele lue-
go un aneurisma axilar. Se comprimié la subclavia con una
pelota, y esto sirvié para disminuir el aneurisma; pero la
compresion era dificil y trabajosa y se dispuso hacerla con
una ventosa de goma endurecida, contenida por un tubo de
la misma sustancia. Mientras so procedia de este modo, se
rompié de pronto el aneurisma y se hizo difuso. Se practicé
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eatoncas la ligadara, vanoiendo ao pocas difleuUades para
aislar la arteria del nérvio y de la veaa, & naa profaadidad
considerable.

Para esta maniobra se puso en practica todo el motodo
de Lister, con inclusio i da la cnerda de tripa_ preparada
con la disolucién de &cido fénico. Aquel dia subié la tem-
peratura & 40 grados. Hubo que hacer dos inyecciones de
cloruro moérflco para calmar los dolores. _

La eleracioE de temperaturadur6 dos dias; al tercero bajé
439 y al cuarto ya eranormal. Los sintomas locales si-
guieron el mismo curso. El dia 22 se hizo una puncién as-
piradora, paraextraer unos 30 gramos de un liquido seroso.
Salié el enfermo curado y sélo con alguna falta do fuerza
en la extremidad correaponliente al aneurisma.

El segundo enfermo era un hombre de 50 ahos, que, sin
antecedente marcado mas que el de hacer esfuerzos como
el anterior, pues también eracarretero, presentabaun aneu-
risma popliteo de diez centimetros y medio de alturay 26
centimetros do condilo & condilo. Se comenz6 con la com-
presion por medio de pesas, mas segura cu los hospitales
que la digital. Cou esto dUmiuuy6é el tumor. Al propio
tiempo se hadan inyecciones subcutaneas de morQna, para
que el enfermo pudiera dormir.

Apesar de todo hubo que acudir & la ligadura de la fe-
moral, queso hizo, como la anterior, con las precauciones
del método de Lister. Aqui la temperatura no pas6é de la
normal. No hubo supuracién y el enfermo recibié el alta y
salié andando casi con libertad.

Por ultimo, un sujeto de 38 arios, linfatico, empleado
en una linea de ferro-carril, tuvo en 1869 accidentes ve-
néreos (no sifiliticos); en Mano de 1879 iba en un tren y
recibié un choque, en el cual se le resinti6 todo el lado iz «
qulecdo. Un alio después empez6 & notar dolores en la re-
gién escapular, y observé un tumor en la asila izquierda.
Se le combati6 sin éxito por varios medios, en vista de lo
cual se present6 en la clinica el 17 de Enero altimo.

El tumor era enorme y parecia una cabeza de feto de
todo tiempo. Se resolvié ligar la subclavia, y se hizo con
grandes dificultades llegando & una profundidad da cinco
centimetros.

Sa reuni6 la herida con puntos da sutura, y se hizo )a
cura por el método de Lister. A los ocho dias se habla for-
mado una cicatriz lineal.

Todos los sintomas han disminuido también rapidamen-
te, y hoy sélo queda un tumor casi sélido del tamafio de un
huevo.

El Sr. Creus manifestd, & propésito da estos casos, que
eran de notar las ventajas del método de Lister para las
curas consecutivas & tales operaciones. Las heridas no se
han infiamado en dichos enfermos, y asi sucede general-
mente en todos, pues sélo se presenta algunavez la erisipe-
la. Llamé también la ateacioa hécia las ligaduras que que -
dau en la herida sin obrar como cuerpos extrafios; record6
el uso de ligaduras de seda, de gamuza y de otras sustan-
cias animales, que sa hau ensayado desde hace bastantes
afios; citd las palabras de Velpeau, relativas & este punto,
en su oirujia operatoria. Por fin consigné que el método de
Lister, del que forma parte el uso de ligaduras de tripa,
esta dando en el dia los mejores resoltados, habiendo
abierto & esta clase de operaciones un bnllanto porvenir;
puesto que desde luego coa tales ligaduras se evitan las he-
morragias secundarias, porque con ellas no se corta la ar-
teria, accidente temible, sobre todo cuando hay cerca una
colateral, pues entonces no se forma coagulo en este sitio,
y al caer el hilo, queda abierto el vaso, lo cual no sucede
con las ligaduras de tripa 6 de catg\U.

Ademas, en los casos en que la arteria es fragil, también
es aplicable la ligadura de tripa, que, sin necesidad de
ejercer grande compresién, impide el curso de la sangre.

Coacluyé repitiendo que el método de Lister hada casi
inofensivas las ligaduras arteriales.

Continuandose la discusion sobra la epilepsia

El Sr. Calvo comenzé felicitando al Sr. Caballero por
su sagacidad clinica y por sus ingeniosas observaciones.
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Dijo luego que aun no sabia bion lo que entendia el se-
fior Caballero por epilepsia esencial y sintomatica, tanto
mas cuanto que reina en la ciencia respecto de este punto
bastante confusion.

Sin embargo, dijo, parece que el Sr. Caballero desearia
que las neurosis desaparecieran del cuadro nosolégico y las
reemplazaran lesiones anatémicas bien determinadas; pero
esto as una ilusion: siempre habra neurosis semejantes a
esos arrebatos de uu momento, & esos pensamientos subitos,
que en psicologia llevan consigo terribles determinaciones.

No cabe duda, pues, que ia epilepsia es una enfermedad
esencial en muchas ocasiones.

Ciertamento. como todas las enfermedades, tiene sn
etiologia, y Franb, por ejemplo, cita 139 causas excitantes
de este mal; mas no por eso pierde la epilepsia su esencia,
pues de lo contrario, y procediendo como el Sr, Caballero
en el caso actual, todas serian sintomaticas.

E g la historia de la medicina hallamos la prcsopalgia de
Areteo y el dolor de la cara y de otros uérvios que han
producido la epilepsia; mas todos los autores distinguen el
verdadero norbiMS saccr de los ataques opileptiformes,
eclampsias y epilepsias histéricas y de jovenes, que son a
menudo excitadas por otras enfermedades.

Recordé el Sr. Calvo varios casos de convulsiones y de
histerismo epiléptico, que hubieran podido confundirse.con
epilepsias, y que sinembargo es preciso distinguir, porque
son muy distintos su curso y sus probabilidades de cu-
racion. .1,

En una palabra, afiadid, el que tiene disposicion & la epi-
lepsia 6 & los ataques epileptiformes, sufro los ataques con
motivo de cualquier causa excitante.

Habl6 luego de la demencia que sigue & la reproduccién
frecuente de la epilepsia.

Traté de las localizaciones, quo son mas bien las conse-
cuencias que la causa de la epilepsia, y nunca constituyen
sSu esencia. . . , . ,

La esenclalidad esta en la simple modificacién funcional,
y de ella hay que distinguir las causas y las consecuencias.

En prueba do laindependencia de las causas, cit6 el caso
de un jéven que, a consecuencia de haber caido dc_ un co-
lumpio, sufrié uua conmocién cerebral, & la que siguié un
cambio de caracter, que se hizo irascible, sobreviniendo
luego accidentes epilépticos, que terminaron por mania y
por la muerte. Hecha la autopsia nada se hallé en el cera-
rebro; pero la apdfisis cliaoides posterior izquierda estaba
piQchaudo la masa cerebral. También refiri6 otro hecho de
uu sugeto quo cay6 & un patio de jéven, y desde entonces
tiene ciertos arrebatos, que no se sabe si estaran excitados
por alguna causa interna.

Concluy6 repitiendo que, sin negar la posibilid® deja
epilepsia excitada por cualquier causa, no debe dejarse de
considerar la enfermedad en si misma.

Db.Raton.

Discurso pronunciado en la inauguracién de las se-
siones DE LA Real A cademia de Medicina, en el aRo
DE 1879-80, POR EL Dr. D. Ramén Félix Capdevila,
ACADEMICO NUMERARIO DE LA MISMA (1).

Preguntado Aureng-Zeb por qué no construia hospita-
les, contestd; «Yo haré & mi nacién tan rica que no los
necesitard.» Alban de Villeneuve, al comentar esta arro-
gante frase, la califica de aventurada y cree que Aureng-
Zeb se hubiera acreditado de hombre experimentado y
practico contestando; «Yo haré & mi nacién rica y luego
construiré hospitales.» Montesquieu, cuyo criterio no os
sospechoso para los contrarios de las instituciones hos-
pitalarias, por haberlas impugnado vigorosamente en su
origen, en sus aspiraciones y ou sus resultados, no puede
menos de reconocer sus ventajas, por mas que croa conve-
niente limitar su aplicacion; asi dice «que los estableci-
mientos de caridad no son utiles en tolos tiempos y que
s6lo convienen & las naciones ricas. En los paises de co-

(1) Véanse los nimeros 1,363y 1,8Ct.
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merclo, afiade, ea que muchas gentes no tienen otra cosa
que su oficio, se ve el Estado obligado & subvenir a las ne-
cesidades de los ancianos, de los enfermos y de los huérfa-
nos.* Y en otro pasaje de sus afoiismos de Economia poli-
tica insiste sobre este asunto diciendo: «las riquezas de un
Estado suponen mucha industria, y no es posible que en-
tre tuntos ramos de comercio no haya siempre alguno que
padezca y cuyos obreros no se vean por consiguiente en
una necesidad momentanea, y entonces es cuando el Esta-
do ha de aplicar un pronto remedio. Tal es el caso en que
se necesitan los hospitales U otro medio equivalente que
pueda prevenir la miseria.» Y mas adelante prosigue:
<he dicho que las naciones ricas tienen necesidad de hos-
pitales, porque la fortuna esta sujeta & multitud de azares;
pero se comprende que serian preferibles ios socorros pasa-
jeros & los establecimientos permanentes: el males mo-
mentaneo y exige socorros de igual naturaleza.»

Al proclamar Montesquien sus axiomas econdmicos ins-
pirados por un criterio politico i la vez gne religioso, no
aprecié por completo el destino especial de los hospitales,
gne a4 la vez recomienda é impugna, ni la verdadera situacién
do las clases necesitadas. Los hospitales, destinados & los
ancianos, alos enfermos, & loe dolientes pobres y abandona-
dos, dice Villenenve-Bargemot, son necesarios en las nacio-
nes ricas lo mismo que en lai pobres, porque los accidentes
que aquejan a la humanidad existen siempre, mas 6 monos,
en todas partes. Preferible seria, afade, que todo individuo
que sufre pudiese recibir de su misma familia, enuedio de
los suyos, 6 por la mediacién de sus vecinos, los socorros
que necesitare; pero la experiencia y el raciocinio acreditan
que esto es impracticable sin grandes gastos, y sin pérdida
de trabajo parala mayor parte de los pobres. La poblacién
paciente y enferma es casi siempre la misma en las ciuda-
des; sus necesidades son permanentes y exigen por lo tanto
socorros de la misma indole; asi que los hospitales son un
escelente medio de socorroy de economia. Pero aun hay
mas; si se adoptaran los principios de Montesquien, que se
propone evidentemente fomentar la industria y la riqueza
en todos los estados, deberia concluirse que se necesitan
hospitales en todos los pueblos, puesto que todos son lla-
mados por los progresos de la civilizacién & ser industria-
les y ricos, esto es, ¢ colocarse en las condiciones en que
Montesquieu cree que son indispensables (1).

Todo, sin embargo, induce & creer que las circunstancias
que hoy hacen necesarias la existencia de estos asilos, no
han de desaparecer tan pronto; pero si desapareciesen, su
utilidad, repito, seria adu incuestionable para la asistencia
de multitud de dolencias, cuyo tratamiento exige medios y
recursos dificiles de encontrar fuera de estos establecimien-
tos. Tales entre otros la ooncurrencia de un personal de
ayudantes numeroso y entendido que sepa cumplimentar
las proscripciones facultativas. Ds nada sirve que el médico
estudie, observe, diagnostique y establezca un plan apropia-
do, sino tiene & su inmediacién personas instruidas que
cumplan sus mandatos. Uno do los inconvenientes de la
asistencia doméstica es la dificultad de hacerse entender por
los interesados, cuando el plan es algo complicado. Por eso
el médico no queda tranquilo cuando ha propinado un re-
medio activo, ejecutado una operacién delicada, 6 aplicado
un apésito, si no deja al lado del paciento un alumno de
medicina 6 un practicante de hospital gne atienda y vigile
al paciente; mas como esto es costoso y por lo tanto impo-
sible para la generalidad de las familias, de aqui que en la
mayoria de los casos la asistenciade enfermos graves quede
encomendada & manos inexpertas. En los hospitales no
sucede asi; el enfermo mas pobre, el méas infeliz de todos los
desgraciados tiene & su disposicién, siempre que lo necesita,
no uno, sino dos, cuatro, diez 6 mas practicantes, y on casos
especiales el nimero suficiente para establecer & la cabecera
de su cama, un servicio de guardia permanente que se re-
levo con la frecuencia que su estado exija. Esto es uno de

(1) Eeanamiajid ‘tica critUana, Alban do Villcnenve.

los casos en que el pobre encuentra graciosamente en ei
establecimientos, loque el rico no puede proporcion;
aveces ensu casa.

Aparte de esta inmensa ventaja, que garantiza una
merada aristencia, los hospitales reformados con arregl’
los adelaotos de la civilizaciéon y los progresos cientifica
ofrecen &cada uno de los gne en ellos ingresan, todo:
los medios imaginables de curacién y una infioidad de
comodidades que la mayor parte no han disfrutado jamas.
Casi todos los defectos censurados en los antiguos hospitales,
dependientes en su mayor parte de la acumulacién y con-
fusa mezcla de enfermos, se hallan prevenidos en la actua-
lidad con la instalacién de pequefios edificios, que ocupando
proporcionalmente grande extensiéon y afectando formas
determinadas por la higiene, se hallan divididos en salas
capaces de contener alo samo i2,16 6 20 individuos, cada
uno de los cuales puede disponer de la cantidad de aire
suficiente para atender con exceso a las necesidades de la
vida. La clasificacion de los enfermos y su separacién segin
el sexo, edad y diferencia de padecimientos, asi como el
aislamiento de los enagenados, variolosos, delirantes y otros,
impide esa confusa mezcla de enfermos y enfermedades,
censurada por Tenon en sus memorias. Las salas de conva-
lecencia colocadas a proporcionada distancia dei resto de la
enfermeria; los jardines y parques sembrados de floresy
plantas aromaticas; las galerias cubiertas y las azoteas al
aire libre, proporcionan en los hospitales bien administra-
dos medios de distraccién & los enfermos, y grandes proba-
bilidades de buen éxito en el tratamiento de sus dolencias.
No menos importantes son las mejoras introducidas en el
sistema de ventilacion y calefacciéon, ya por medio de ven-
tanas que permiten establecer corrientes de aire a diferen-
tes alturas y en distintas direcciones, ya por medio de in-
geniosas magninascuyo objeto es impeler constantemente &
las salas aire puro, caliente en invierno, fresco en verano,
que reemplace al que, habiendo servido ya para la respi-
racion, se vé obligado & salir por los tubos aspirantes. La
esmerada limpieza de todos los departameutos, relaciona-
dos entro siy con las enfermerias por medio de timbres
eléctricos, el bello aspecto de las paredes y techos de las
salas perfectamente barnizadas 6 estacadas, con los suelos
entarimados y brufiidos; el sistemado camas aisladas y lim-
pias, provistas de ropas suficientes y colchones elasticos,
gue & su mucha comodidad retnen la limpieza; los arsena-
les de instrumentos completamente surtidos; los gabinetes
eléctro-terapicoB y los departamentos balnearios, todo in-
dica qne en la construccion de los nuevos hospitales y en
la reforma de los antiguos, no se ha omitido ninguno de esos
detalles que en consonancia con los adelantos de la ciencia
y los preceptos de la higiene, sirven pararodear a los en-
fermos de cuantas condiciones son indispensables para pro-
porcionarles u na esmerada asistencia.

Dicese que no todos los hospitales se hallan en el bri-
llante estado que acaba de indicarse, lo cual es muy cierto;
pero la institucién queda ravindicada y libra de los cargos
que constantemente se la dirigen, desde el momonto en que
se prueba que las reformas propuestas son realizables,
y se han llevado & cabo en un gran namero de hospitales
en diferentes paises.

Después de estas breves apuntaciones, no causara extra-
Aezaoirqueen muchos casos las dolencias de enfermos
graves se modifican favorablemente por el solo hecho de
ingresar en unnospUal; ni tampoco que las enfermedades
contagiosas se circunscriben en ellos con el aislamiento de
1<» enfermos; y macho menos aln, el que las estadisticas
médicas y quirurgicas dan resultados satisfactorios, & pesar
de la multitud de enfermedades graves que on ellas figuran.

Estos hechos responden anticipadamenle & la censura
fulminada por el conde de Gabarrus, en sus observaciones
sobre los hospitales, ol decir que «son focos naturales de
infeccion, dondo las enfermedades leves se hacen graves,
las graves incurables, las contagiosas se perpetdan y las
operacionos quirdrgicas rara vez tienen un éxito favorable.»

m No; los hospitales no son focos natumles de infeccién; po-
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dran serlo accidmalmetUe, casado la AdmiaLstracion or-
dena 6 tolera la acumulacioa de enfermos ea las salas, 6
su coloeactoa ea departamentos que no tienen condiciones
de enfermerias; entonces, y solo entonces, es cuando la
aglomeracién de enfermos produce los funestos resultados
de todos conocidos. Pero este abuso que ia ciencia censura,
no puede servir de fundamento para impugnar las institu-
ciones hospitalarias, porque los focos de infeccién conse-
cutivos &la aglomeracion de individuos sanos 6 enfermos,
ni son inherentes i la existencia de los hospitales, ni ex-
clusivos de estos establecimientos. No son inherentes,
porque se comprende muy bien la existencia de un hospi-
tal sin el hacinamiento de enfermos; no son exclusivos,
porque puedeu observarse en otras partes. EI mismo conde
de Cabarrus, en su Informe acerca de las causas que la
naturaleza, la opinién y las leyes oponen & la felicidad pu-
blica, dice, que siempre que se rellnen muchas personas se
alteran sus costumbres, y si se retinen en sitios cerrados se
alteran d la vez sns costumbres y su salud. De modo que
los focos de infeccién consecutivos a la aglomeracién deiu*
dividaos, lo mismo pueden desarrollarse en los hospitales
que en las carceles, en los navios, en los talleras, en los co-
legios y hasta en las casas particulares; y por cierto que el
mefltismo de estas Ultimas, tan facil de desarrollar en las
mala acondicionadas casas de los pobres, es loque mas im-
periosamente determina la necesidad de los hospitales, para
impedir que en ellas las enfermedades leves se hagan gra-
ves y las graves incurables, mediante un cambio favorable
de condiciones higiénicas.

Si fueran necesarios algunos datos pata comprender el
cambio favorable operado enmuchos casos, por el solo hecho
de trasladar & un enfermo desde su domicilio & uu hospi-
tal, bastarla leer con deteucion la triste resefia que lord
Sandron hace de las habitaciones de las clases indigentes
en la ciudad de Londres. Este distinguido filantropo se ex-
presa en los siguientes términos: «<Hay en esta ciudad algu-
nos cuarteles, donde en uua reducida habitacién, general-
mente en una misma cama, se alberga una familia entera,
compuesta del padre, la madre y varios hijos. Estas habi-
taciones, casi siempre subterraneas, en las que el aire y la
luz no penetran sino con muchadificultad, son, por lo gene-
ral, guaridas de diferentes clases de insectos y receptaculos
de humedad, de tal modo, que sus ropas no se enjugan ja-
mas. En cambio, mientras la humedad brota de las paredes,
falta el agua & sus iufelices moradores, los cuales se ven
precisados & lavar sus ropas sucias é infectas por los mias-
mas de gvie se halla cargada aquella atmésfera, eu un liquido
mucho mas sucio y corrompido que aquella. La misma
agua sirve para diferentes usos, y cargada de inmundicias 6
impureza de toda especie, esparce en el aire miasmas pesti-
leutes que agotan 6 vician los elementos de la vida al pe-
netrar en los pnimoEOS, favoreciendo el desarrollo de las
enfermedades del aparato respiratorio y la escréfula coa su
multitud de variedades.» Calculense ahora los resultados do
la asistencia doméstica aplicala & estos desgraciados y la
serie de obstaculos que el practico mas ilustrado hallarla al
proponerse evitar la agravacion de las enfermedades leves,
la complicacién de las graves, la propagacion de las conta-
giosas y el fin funesto de los operados.

No es, sin embargo, en la capital del Reino Unido donde
Unicamente se hallan multitnd de indigentes, habitando
casas de tan malas condiciones higiénicas. En nuestras
ciudades y enlas de todos los paises abundan, por desgracia,
familias gne, obligadas por la miseria & ocupar cuartos
mezquinos é insalubres, encuentran en ellos las causas do
su empobrecimeuto fisico, de su estenuacion y muerte; pero
he querido mencionar el estado en que se hallan en aquella
poblacién las ciases menesterosas, porque procisamento en
Inglaterra es donde se ha inEistido mas tenazmente en sns =
tituir la asistencia hospitalaria con los socorros & domicilio,
estableciendo entre estas dos instituciones benéficas, un
antagonismo que no puedo existir. Una y otra son igual-
miente beneficiosas, ambas se dirigen & un mismo fin, si
bien por distintos caminos. La hospitalaria, por ejemplo.

espera al necesitado, provista de_cuantos medios y recur-
S0S SONn necesarios, para proporcionarle, en un estableci-
miento adecuado, una esmerada asistencia. La domiciliaria
al contrario, vd & casa del iudigente con el propésito de
ver lo que en ella encuentra utilizable para la asistencia,
y suplir de su cuenta lo demas. Donde la caridad nada
halla, la asistencia & domicilio es imposible. Cada una de
estas dos instituciones, tiene, por lo tanto, su clieutela es-
pecial y socorre neoesidadas distintas, formando las dos
unidas un sistema completo de asistencia publica, ensayado
ya en otros paises.

La municipalidad de Madrid ha realizado, eu parte, esta
beneficiosa amalgama, completando el sistema de socorros
a4 domicilio con la creacién de unos pequefios hospitales
de distrito, conocidos con ol nombre de Ccisas de Socorro,
en las que la caridad, la cienciay la administracién, tie-
nen preparados todos los medios de curacién, necesarios
para socorrer & los que so presentan demandando su auxi-
lio. La orgauizacLon de los socorros & domicilio serlaincom-
pleta en Madrid, sin la valiosa cooperacién de las Gasas de
Socorro, las cuales, prestando una asistencia idéntioa a la
de los hospitales, vienen & evidenciar una vez mas la im-
portancia de estos asilos y la necesidad de instalarlos en
todos los pueblos, teniendo en cuenta gne los datos esta-
disticos demuestran que de cada doscientos habitantes,
uno se halla imposibilitado para recibir & domicilio Ila
asistencia faenUativa,

Las ventajas que los hospitales presentan para el socorro
de multitud de individuos colocados ea determinadas cir-
cunstancias, no son, sin embargo, el Unico motivo por el
cual se recomiendasu construccidon. Estos establecimientos
influyen directamente en la salubridad publica, evitando
eu las poblaciones la formacion de focos aislados de infec-
cién que, reunidos, pueden determinar la infecciéon general.
La insalubridad de las ciudades y su exagerada mortalidad
preocupa sériameute la atencién de los hombres estudiosos,
muchos da los cuales dan una preferente importancia a la
existencia de establecimientos insalubres, sin considerar
que la ciencia cuenta hoy, por fortuna, con medios efica-
ces para hacer inofensivos la mayor parte da estos estable-
cimientos. En cambio no se fijan bastante en la circuns-
tancia de que gran poblacion es gran hospital, en el
que los enfermos, diseminados por todos los barrios y acu-
mulados en los méas populosos, comparten con los sanos ei
aire que iuficionaa.

En las grandes poblaciones, y muy particularmente en
Madrid, las clases indigentes, las da escasa fortuna y aun
las acomodadas, habitan por lo general casas cuyas condi-
ciones higiénicas dejan mucho que desear. EIl clima de
Madrid, dicen algunos, no permite establecerlos dormito-
rios en las primeras crugias de las casas, porque la inten-
sidad del trio, durante la estacién mas larga del afio, hace
necesaria la instalaciéon de chimeneas 6 estufas, cuyo en-
tretenimiento, muy costoso, no esta al alcance do la gene-
ralidad de sus habitantes. Por 0so pocos dormitorios tienen
comunicacién directa con el aire e.xterior y los mas, colo-
cados en las segundas 6 terceras crugias, reciben el aire y
la luz de habitaciones iotorioros 6 pasillos que la tienen
muy escasa, casi nula. Estos dormitorios, cuyo aire se vi-
cia diariamente por la sola ostaucia da individuos sanos,
durante una noche de sais U ocho horas, se ventilan diflcil*
mente, y en casos de enfermedad la permanencia prolon-
gada do los enfermos en estos sitios por espacio do algunos
dias 6 semanas, modifica do tal modo las propiedades fisi-
cas y quimicas del aire que contienen, que resulta impro-
pio para la respiracion. Esta coofinamieato del aire, en el
que se observa cuando meaos la falta de oxigeno, el
aumento de acido carbénico y la adiciéon de uua sustancia
animal putrescible, disuelta eu ol vapor acuoso que arras-
tra consigo el aire espirado, es siempre un peligro para la
salud délos circuustautes, y hay quien opina que la fiebre
tifoidea endémica en las grandes poblaciones no reconoce
otra causa.

Poro si el confinamloato del aire y la alteracién do sus
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Cualidadsa os debida & la permanencia prolongada de un
enfermo afectado de algnna da esas doleactas trasmisibles,
aptas para elaborar un producto de secrecién morboso,
susceptible 4 su vez de reprodneir la enfermedad que le
did origen, entonces la presencia en la atmoésfera de este
nuevo agente morblSco determina la formacién de focos de
infeccién, peligrosos para una familia siel foco es Unico,
6 peligrosos para una poblacién si los focos son multiples.
Un solo enfermo de tifas, viruela, fiebre amarilla, célera 6
peste, asistido en su domicilio,basta & veces para coutagiar
una poblacién; aislado en un hospital puede terminar sin
consecuencias.

No de otra manera se desenvuelven las enfermedades
epidémicas. Cuando & un pueblo cuyas condiciones clima-
tolégicas son apropiadas, llega un barco, un convoy 6 un
viajero portador de gérmenes morbificos trasmisibles, la
enfermedad no estalla de pronto, recorre un periodo de
incubacion que se invierte en prepararla localidad & ex-
pensas de la multiplicacién y diseminacién da focos aisla-
dos de contagio. Calas pequefias poblaciones en que es
posible observar los progresos del mal, se ve que los pri-
meros atacados son los que lian tenido relaciones directas
con los viajeros U objetos recien llegados; después, los
que bau intervenido en la asisteacia de aquellos; mas tarde,
los que han comuaicado con estos 6 con sus efectos, y, por
altimo, cucado el ndmero de atacados es tal que consti-
tuyen en conjunto un foco general, del cual nadie puede
librarse, 6 causa do las multiples relaciones que en los
establecimlautos publicos, sitios concurridos, y aun en los
carruajes, se establecen ontre los sanos y los enfermos,
mediante las personas que con ellos lian comuaicado, 6 con
los objetos de la pertenencia de los unos 6 de los otros,
entonces es cuando la enfermedad, que ha podido conte-
nerse con el aislamiento de los primeros atacados, llega a
BUapogeo.

Deducese de todo lo expuesto que los hospitales, encar-
gandose de la asistencia de multitud de enfermos disemi-
nados por las casas de malas condiciones higiénicas, son
UlHes en todo tiempo, para disminuir uno de los origenes
del mefitismo de las poblaciones; son nicesartos en casos de
epidemia, para reducir el nUmero de focos parciales que
han do determinar la infecciou general, y son indispensa-
bles en determinados momentos, para sofocar en su origen
nna epidemia mortifera, & expensas del aislamieuto de los
primeros atacados. No hace muchos meses que en un pue-
blo de la costa do Portugal se evité la explosiéon de una
epidemia de fiebre amarilla, aislando en uu hospital los
primeros invadidos y sujetando & observacion en el mismo
4 todos los operarios que intervinieron en reparar las ave-
rias do un buque reden llegado, con febricitantes & bordo.

[Se cQiitin'uar’i.)

VARIEDADES.

CUAL SEA. LA. VERDA.DERA. OIENOIA.

El 15 do Enero ultimo abri6 sus puertas la Academia
francesa a M. Taino, otro tiempo defensor de las ideas po-
sitivistas y naturalistas, partidario de la doctrina que re-
fiere al organismo fisico las obras de la inteligencia, pero
hoy—segln la GazcUa Hehdo)mdaire de Moutpellor,™ de
donde tomamos, aunque no al pié de la letra, este articu-
lejo— filésofo, cada vez méas metafisico, que quizés llegue a
ser uno de los jefes del osplritualismo francés.

A BUdiscurso hizo la casualidad que correspondiera con-
testar 4 M. Damas, eminente mddico y quimico, que en la
Academia do ciencias viene desempefiando un brillantisimo
papel, gnion empoz6 haciendo el debido elogio del inmouso
saber del recipiendario, do su estilo preciso y puro, etc.

Pero no desperdici6, sin embargo, la ocasion que se le
presentaba para combatir ciertas ideas contenidas en sus
escritos do otro tiempo, antes al contrario, so levant6

123

M. Dumas con fuerza contra ellas en una magnillca argu-
meataclcn que pnede resumirse en la proposicién siguiente:

<NoO es cierto que los prodnetos de la inteligencia depen-
dan de la Organizacion, Ni que las circunstaucias del medio
bastea Acrearlos.>

Conviene— para que el razonamiento del sabio quimico
se comprenda bien— trasladar aqui lo gne habia sentado
M. Taine:

Este habia dicho: «EIl hombre es un animal de especie
superior, que produce filosofias y poemas, poco mas 6 me-
nos como los gusanos de seda hacen sus capullos y las abe-
jas sus panales.«

A lo cual ha replicado M. Damas:

«jPoco mas 6 menos!.. ;Pero cada gusano de seda no
produce su seda, ni cada abeja su miel, por cuanto han na-
cido esclavas, sujetas & un trabajo uniforme, y reducidas a
suministrar un producto siempre idéntico, cuya naturaleza
y cantidad no han cambiado los siglos? iNo abasemos de la
zoologia, porque esto nos llevarla muy alld! No persuada-
mos al primero que se presente— y sea bastante bruto para
cogernos la palabra— de que si no es ni Platén ni un Ho-
mero débese & no haber querido, pues que como ellos ha
sido creado para producir filosofia y poemas. No hagamos
olvidar al vulgo el respeto; cuando jay! se va & todo correr.

<Ensefiémosle, al contrario, toda la distancia que separa
al comun de los hombres de los més selectos de la huma-
nidad; porgue, conviene no cansarse de repetirlo, tiene la
humanidad sus elegidos, que la virtud, el espiritu de sa-
crificio, la bondad, el valor, el géuio y el trabajo sefalan
para servirla de ejemplo y caminar & su cabeza. jAh! si se
contentaran con decir que cada uno de nosotros poseo, en
un grado & veces confuso y & veces sublime, la nocion del
inflnito y el sentimieuto de lo ideal, entonces estariamos
de acuerdo; poro las palabras, filosofias y poemas, preci-
sando hechos cumplidos, vau mas alla y pueden engafiar.
Si en tiempos de Platén y de Homero so hallaban encerra-
dos en cada cerebro el Phidon y la lUada, era necesaria
para sacarlos de alli alguna cosa que pocas.cabezas griegas
han poseido; era preciso al efecto ser; Homero 6 Platén.

=Tampoco persuadamos al hombre, predestinado por su
inteligencia & elevarse de edad en edad, que se parece al
gusano de seday & la abeja, condenados por su naturaleza
ala inmovilidad...

eHace algunos miles de afos, parado en el borde del
mar, desnudo, sin otras armas que su propio pensamiento,
contemplaba el hombre con una atrevida curiosidad esa in-
mensidad que le atraia, y ese globo do fuego que parecia
salir de las olas por la mafiana para hundirse en ellas por
la tarde, después de haber descrito una curva en los cielos;
y entre tauto el gusano da seda en su capullo y la abeja
en su colmena, procedian maquinalmente & sus monétonos
trabajos. Hoy, vencedor del Océano y jugando coa ¢él, da
vuelta el hombre & la tierra en algunas semanas, y el cur-
so del sol obedece & los céalculos de la astronomia; eu tanto
que el gusano de seda construye todavia su prisién mo-
viendo automaticamente la cabeza, y la abeja forma con la
misma cera la p.ropia celdilla, en igual forma geométrica,
cuya lay conoce nuestra razén, en tanto que su insliuto
ignorara siempre el secreto.»

(Pueden precisarse en términos mas magnificos, dice la
G.aseUc ilcbdomadaire, el limito quo sopara el mundo ins-
tintivo del intelectua'?

Més adelante afiadi6 M. Damas:

«llabiiis'analizado, siu separarlos, el papel de la inteli-
gencia que gobierna y el del cuerpo que sirve de instru-
mento. Vuestras conclusiones, resultado de una larga in-
vestigaoLou cientifica de la porsonalidad humana, & cuyo
término aparecen su causa y la causa del Universo,
difieren poco de aquellas & que llegan las mas _humildes
criaturas, que en el fondo do su corazén hallan sin estudio
la nociou del alma y la do Dios, como axiomas que
no son suscoptiblos de demostracién ni la necesitan.»

li6 aqui ahora algunas frases cuyo alcaaoo doctrinal no
so escapara a nadie;
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«La filosofia teme los extremos. Ha largo tiempo
que esto se sabe. Hoy se fateEta hacer del pensamieato
una simple secrecién cerebral, un producto quimico. Pero
la quimica conoce sus limites y no es ella quien pretende
traspasarlos. En otro tiempo, cayendo en el misticismo, se
libraba al pensamiento de todo lazo con los dérganos que
son su sitio. Se exageraba...

eLos descubrimientos con que se han enriquecido las
ciencias durante el curso de nuestra edad, demuestran que
solamente la ignorancia puede considerar al libro de la sa-
biduria como revelado en sn totalidad. El origen de la
vida y sn esencia permanecen desconocidos. No hemos
descubierto el misterioso lazo que, uniendo el cuerpo al
espiritu, constituyo la unilad da la persona humana...

eLa naturaleza del hombre, su existencia presente y fu-

tura, son unos misterios impenetrables, asi i los mas
grandes genios, como al resto do los humanos, escribia
D* Alembert, hallandose en el apogeo de sn nom-

bradla.»

Basta: estas palabras, salidas de boca de uno de los mas
grandes quimicos de nuestro siglo, que es de paso uno de
do loa mas eminentes fisiélogos, se hallan bastante auto-
rizadas para producir saludable, efecto en el animo de al-
gunos jévenes, & quienes seducen las opinioses atrevidas y
ligeras, gne, con el prestigio de la novedad, se hacen pasar
como positiva ciencia.

LOS PARASITOS y LAS ESCUELAS.

En na articulo de ElI Zyon Medical, el Dr. Aubert llama
la atencién sobre los puntos de higiene siguientes:

La frecuencia de las afecciones pediculares se explica por
la preocupacién que las protege y considera como poco
nocivas y hasta como utiles & la salad. Esta preocupacion
se ha generalizado en muchos sitios como en Lyon (Fran-
cia), por ejemplo. Ahora bien: lejos de ser Gtiles &la salud
los piojos son muy nocivos & ella._

Casi todos los nifios que constituyen la clientela or.
difiaria do los hospitales las tienen ¢ han tenido. !
Hé aqui algunas de las cifras que se han recojido: De

105 nifios tomados al azar, que han ido & la consulta6 han
sido admitidos en las salas de M. Anbert, ocho solamente
no tenian piojos ni liendres, y decian que no los hablan

tenido nunca; dos habian cojido los piojos en la escuela,
tenidadolds en si s6lo algunas horas; 16 tenian la cabeza j
limpia, sin piojos niliendres, pero confesaban haberlos te-
nido; 41 presentaban liendres mas 6 menos numerosas, '
vestigio incontestable de la presencia anterior del parasito;
37, en fin, tenian piojos en cantidad mas 6 monos consi-
derable. De estos 37 nifios, nueve tenian un impétigo pe-
dicnlar bastante intenso; loa otros presentaban, bien algu-
nas pustulas 6 cortezas dispersas, bien de prurigo 6 de pi-
tiriasis pedicular.

La proporcion de los nifios completamente exentos, es,
pues, segun se vé, de meaos del 10 por 100. Esta pequefa
estadistica permite comprender gne el contacto de otros
nifos os nna causa activa de propagacion del parasito;
también, mnya meando, los padrea interrogados sobre
oste punto han respondido: «Mi nifio ha tenido piojos des-
de el dia en que frecuenta el asilo 6 la escuela.»

Entrelos accidentes, hay que indicar los siguientes:

1. * Los piojos son una cansa de afecciones del cuero
cabelludo, siu contar con el aspecto horrible que adquie-
ren, pero son mas numerosos los casos medios en que
existen lesiones diseminadas y discretas, con las formas
secas del prurigoy del pitiriasis.

El cnello, las espaldas, hasta la misma regién de la cin-
tura, son igualmente asiento de pustulas diseminadas 6 de
papulas de prurigo.

2. ®

Los piojos son una cansa de
anemia. ..
Basta, para convencerse de ello, ver & los enfermos al
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entrar en el hospital y verlos de nuevo después de algtmos
dias de tratamiento. EIl sueSo, ahuyentado entonces por el
prurito, ha vuelto; los labios han tomado de nuevo un
poco de color y las mejillas un poco de plenitud y de du-
reza; el peso del cuerpo ha aumentado en nai proporcion
sensible y que recuerda lo que sucede en las convalecen-
cias. M. Aubert ha hecho pesar doce enfermos en el mo-
mento de su entrada y el dia de su salida. Hé aqui los re-
saltados obtenidos:

Duracién de la penuanencia. Aumento de peso*

15 dias. 1.300 grms
10 — 1.500 , —
22 — 700 —
8 — 1.000 —
37 — 2,500 —
60 — 2.900 —
14 — 1.800 —
10 — 1.000 —
27 — 4.100 —
17 — 2.500 —
15 — 1.800 —
14 — 1.100 —

El término medio de estas cifras da un aumento de peso
de cerca de 90 gramos por dia, término medio inferior
aun de lo gne resulta en la realidad, poes no se ha tenido
cuenta del peso de los cabellos y de los productos de se-
crecién quitados por el tratamiento. La anemia predis-
pone a afecciones internas mas graves. M. Horand ha ha-
llado albominnrias ligadas & la existencia de impo6tigos pe-
dicnlares,

3.® Los piojos son una cansa de infartos ganglionales
del cuello.

Todos los enfermos, sin excepcidn, que tienen ya desda
algun tiempo impétigo pedicular, tienen ganglios occipita-
les cervicales perceptibles al tacto, principio de afecciones
susceptibles de llegar & ser graves. El cuidado de la piel y
el alejamiento de los parésitos constituyen la profilaxia
mas eficaz de una de las manifestacionas mas visibles y
mas desagradables de la escréfula.

i.° Los piojos predisponen al contagio y & la genera-
lizacién de la tifia.

Si ios esporos del acorion caen accidentalmente en una ca-
beza sana y limpia, hay bastantes probabilidades para que
los gérmenes sean arrastrados mecanicamente y no puedan
permanecer en ella las pocas semanas necesarias para su
germinacién y crecimiento; si por el contrario, estos espo-
ros, que los piojos transforman quiza, hallan en el trasu-
dado 6 en las grietas de un impétigo condiciones de fijeza
y adherencia, tendran tiempo para germinar 6 implantarso
en los bulbos pilosos.

A menudo se halla en los antecedentes de los enfermos
atacados de tifia la existencia de piojos y de impétigo; a
menudo estos enfermos padecen simultaneamente las dos
afecciones.

Es necesario destrnir los piojos 6 impedirles emigrar a
las cabezas aun exentas. Las pomadas mercnciales podian
escitar aJgnn recelo, y ademéas no obran bastante rapida-
mente para prevenir las ovaciones. Nada iguala, segnu
M. Aubert, al empleo de los polvos insecticidas que son
inofensivos, faciles de hallar y de una aplicacién facil.
Serla necesario adoptar las proposiciones siguientes:”

Todo nifio que tenga piojos en cantidad notablo 6 impé-
tigo pedicular, sera excluido temporalmente de los asilos 6
escneias hasta sn curaciéon completa.

Si los piojos existen en pequefio nimero y la afeccién
cutanea es ligera, sera suficiente una apiicacion inmo-
diata do polvos insecticidas. Estos polvos formaran parte
del material de las escuelas.

émbobrecimiento y de
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DE LA. CEGUERA. DE TOBIA.3
FRODLTOIDS:
pon LA MATERIA ESCREMBUTICIA DB UNA GOLONDRINA
T DB SO CURACION CIENTtPIOAMBNTE KXPLIOADA.

Uo nido do golonirioas gno contenia cinco pognefinelos
oreitos & NOlar, y gno salpicaban sn balcén con sns escre-
mentos, llamé la atencién del Dr. Mattioli, y le llevé a
estudiar el hecho de la ceguera de Tobias y i buscar una
explicacién cientifica de su curacion.

El anilieis demuestra que los escremontos de las golon-
drinas estan en gran parte formados por sales de cal; fos-
fato 6 hidrato de cal principalmente. ]

Ahora bien, es probable que el viejo Tobias, tendido bajo
un nido do golondrinas y dormido, recibiera dorante su
snefio los escrementos de los pajaros en los ojos. Cuando
desperté, se encontr6 privado del uso de la vista.

El Dr. Maltioli cree que una parte de estos escrementos
debié penetrar poco & poco en los ojos del anciano, y for-
mar en sn superficie una especie de inornstacion calcarea.
Lo que la Biblia dice de la ceguera de Tobias, debida &
las manchas blanquecinas que tenia en los ojos, en nada
contradice la opinién de dicho profesor.

El anciano recobr6 la vista gracias & su hijo, que, con-
forme alos consejos que recibiera del angel Gabriel,
los ojos de su padre durante media hora coa el higado de
uu pei, y esta operacion hiao salir de esos 6rganos una
materia blanquecina parecida & la membrana de un huevo.

Et UniviC oculos patris sui per dimidam Zere horam, et
cepil aliuoo ej ochlii, i T1si membrana oci, egredi.

Esta membrana blanquecina era simplemente un jabon
solnble.

GACETA DE LA SALUD PUBLICA.

Est&do sanit&rio de Idadrid.

Observaciones meteorolégicas de la semana.—

Altura barométrica méaxima, 714,76; minima, 694,36;
temperatura maxima, 13*,1; minima,— 1°,0.— Vientos do-
minantes, SO., S. ySSO. Cantidad da lluvia maxima en
24 horas y en milimetros, 4,6.

Los cambios meteoroldgicos, y especialmente la lluvia
de estos dias, han infiuido on el estado de la salud,_ha-
ciendo menos frecuentes los padecimientos de Indole infla-
matoria flbrinoEa de los drganos respiratorios, que van
siendo reemplazados por las fluxiones catarrales de las mu-
cosas da estos mismos 6rganos. Los reumatismos han au-
mentado en todas sus formas, desde la febril poliarticular a
la artritica localizada con derrame intra-articular, no dejan-
do do ser frecuentes las musculares. Los catarros gastrico-
fcbriles han comenzado & aparecer con alguna frecuenoia v,
en los padecimientos crénicos da pecho, las hipercrinias
intestinales han adquirido mayor preponderancia que en
Ins Gltimas semanas.

CRONICA.

Timbre de periddicos —Han satisfecho por derecho de
timbre, los periddicos do medioinay de farmacia de Madrid, las
cantidades siguientes:

Ftas.
Peninsula...... . i81,96)
E1 Siglo Méaoico. Antillas......... 25,501 523,45
Filipinas.... . <3 |
Peninsula... 327,66 4666
Antillas........ - n )
dica. Filipinas.... . 14
La Farmacia F.spafiola... 228,50
Peninsnla... 187,80 190,80
Antillas.., 3
Peninsula... 95,10
104,60
Antillas........ 9.60
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2fuevo coie{7ii.—Saludamos oarifiosamente, y damw labien-
venida i Le. Clinica, periédico que haempezado apublwarse en
Malaga y al cual deseamos prosperidad y larga vida. Es 6rga-
no oficial del Colegio médico gne ahi se ha orranizado, y
blica una vez al mes, en formade un cuaderno de 32pag. en 4.

Colegio médico malaguefio,— nuevo periédico ma-
laguefio. de cuya apariciéon damos cuenta mas arriba, ms comu-
nica la grata noticia de haberse consutuido el 21 de Diciembre
ultimo en aquella ciudad el Colegio médico malagu”o, después
de haber aprobado su reglamento el goberna”r de la provincm.

Con gusto vemos gne van formandose en diferentes provmel! as,
con el nombre de Colegio médico U otro analogo, asociaciones
gne pueden ser de grandisima utilidad, sobre todo si atienden
preferentemente & realizar miras profesionales. Tengan mas de
Colegios médicos gne de Academias; procuren principalmente
gestionar en provecho de la profesion, reclamando Utiles refor-
mas, y esperemos ea tal ca”o uti resultado favorable.

Esta bien.-H a sido aprobado el proyecto de reglamento de
Tn»AiAmn. para los baques y arsenales, redactado por la Junta
Superior facnltativa de Sanidad de la Armada.

Ministros del porvenir.—Van mujer acabade dar & Ini
en Jaen-segun se lee en los periédicos—cuatro nifios,cada
de ellos con seis dedos en.la mano derecha,.. jEstarin prMes-
tinados & ministros, 6 sMan en sn dia contratistas con el gobier -
no, 6 cosa parecida, en que los muchos, largosy éagiles dedos ha-
gan papel muy esenoiall

iQué es estol—Corre, sin contradiccion, ni_ explicacion
plausible, la voe—y lo hemos leido en varios periédicos—de que
fa familia del general Gasset atacada de virnelaa—de cuya en-
fermedad han sucumbido un hijoy la sefiora de aquel—se vio
abandonada por los facultativos que la asistian. Parécenos esto
imposible, por cu&uto niagua médico abaadoaa & sus enfermos,
sea cual fuere la enfermedad contagiosa gne padezcan, & no me-
diar poderosos y justos motivos. Como suceso semejante nada
tendria de honroso para la clase, de resultar cierto, quisiéramos
verle desmentido ¢ satisfactoriamente explicado.

Otra victima.—No es sélo en Francia donde los internos
de los hospitales pagan sn tributo & la muerte, que los arrebata
del seno de sus familias en edad muy temprana, agostando asi
en flor las més belfes esperanzas. A los nombres de Herhelm,
Vigne y otros cien, pirfriamos afiadir algunos otros de espafioles,
pero nos contentaremos con citar el de D. Alejandro Campello
Casellas, licenciado en medicina, practicante mayor del hospital
general de Vtdenoia, muerto el 11 del corriente en una de las ca-
mas de dicho santo hospital, victima de una fiebre tifoidea con-
traida & consecuencia de tener & su cargo los atacados de esta
enfermedad, que desde la Torre de Serrano habian sido trasla-
dados & aquel establecimiento. Era Campello-a4 quien Mnocid
ytratéquien escribe estas lineas-nn joven modesto, atablo y
carifioso con todos; hizo sn carrera—abandonan lo la del magis-
tefio, cuyo titulo poseia—con rail afanes y trabajos, y hoy gne
veia colmados sus deseos, la cruel Parca le aircbala, dejando des-
consolaba j no en muy buen estado & su pebre madre..  Uran
nUimero de médicos amigos del finado, algunos catedraticos de
la Facultad, el presidente de la DlpuUoion provincial y el di-
rector del Hospital acompafiaron al Campo-santo los restos del
desgraciado Campello. iQue el cielo premie con usura cuanto
bien ha heoho aqui en el suelo y cuantos dolores hsn amargado
los dias de su corta existencia!

Fensiones & las viudasy huérfanos de los mé-
tiicos-—A la Camara francesa se ha presentado una peticion
para gne conceda pensiones & las viudas y huérfanos de loa
médicos gné.hayan sido vioiimas de una enfermedad contagiosa
contraida en el ejercicio de su profesién. Con tal motivo, el po-
nente de la comisién parlamentaria, lar. Talandier, dice que es
grande la diferencia entre el modo cémo Francia trata a la fami-
lia del soldado que muere en el campo del honor, y & la del
médico gne muere en el campo de batalla de la ciencia; pero gqne
esta diferencia se extiende también & otras muoha#profesiones
en que la vida del hombre esta expuesta & grandes peligros, y &
influencias perniciosas de accién mortifera. Afade que la cues-
tion es ardua y difioU de resolver, pero gne no por ello debe de-
jar de abordarse y de resolverse conforme corresponde & una
sociedad digna del nombre de civilizada Pero todo lo que hace
—Y quizas no pueda, en medio de todo, hacer més - «<recomen-
dar eficazmente la peticion & los ministros de Gobernacién y
do Fomento, é invitar i los diputados que la han firmado, & que
témenla iniciativa en la Camara sobre tan importante asunto.
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Liquidacion dela peste de Astrakan.—un periédico
francés da algunos detalles acerca de! coste déla peste do As-
trakau y de las medidas tomadas para impedir el que de nuevo
visite los puntos que fueron infestados por taa temible huésped.

La epidemia que puso en incomunicaciou & Rusia con el resto
de Europa, costd présimameuto dos millones de francos. Los
gastos se calcolan desde el mes de Enero en que el general Loris
Mélikof ful nombrado gobernador de Astrakan, de Saratof y do
Samara, hasta el mes de Abril en que desaparecié todo peligro.
Los detalles de los gastos son bastante curiosos; cordones sani
tafios y cuarentenas, 100.000 francos; guardar el Volga en los
puntos sospechosos y medidas tomadas para aislarle, bO.OUG,
personal médico, sueldos de empleados, 250.000; raedaic.imen
tos, etc., 90.000. Los socorros ¢ indemnizaciones dios propie.
tafios cuyas fincas se destruian como medida de precancion. y
los trasportes de las tropas, absorbian, naturalmente, la mejor
parte de las sumas deslinadas i detener la invasion del mal.

Sea enhorabuena.—S. JI. el Rey ha concedido la gran
cruz dol Mérito militar blanca al distinguido médico de tfanidad
militar y cirujauo de la real Camara Dr. U. Laureano Garcia
Camison, por los grandes servicios que ha prestado en las dife =
rentes oomisiones que se le han conferido en el extranjero y
que ha desempeiiado sin retribucioén. Reciba nuestra cordial cu -
norabuena.

Consumo de quinina.—De una estadistica mny curiosa
sobre el consumo del sulfato de quiniua en el universo, resulta
que se erapleau cada afio 1uUO.OCu kilégramos de este producto,
que representan un valor de 5S.000.0Ui) de francos. Si se afiade
¢ esto el valor de las Oliassales de quinina, clorhidrato, brom<
hidrato, etc., 6 sea unos ;¢.000.0i)u de francos, tendremos un
total do 58.000.UOd gastados auualmeutc en quinina solo.

ifionque cliiniia, ehl—W ocuparse un aprcciablo colega
en uu asunto acerca del cual tradujimos y publicamos, no ha
mucho, en nuestro semanario otro trabajo analogo, dice que el
mabate tipallanzani fué el primero que obtuvo feliz éxito de la
fecuadacion artificial en una cniia . iValanos Dios y qué eosa-
zas decimos 6 hacemos & veces los traductores! jConvertir & una
CliEUNE—/<irrit aunque sea vulgar lacosa, lector querido.—
nada ménos que en una sefiora ekIM y fecundada y todo! El he «
cho nodeja de tener cierta sal y salero y es digno de quedar con -
sighado en letras de molde.

Tm gimn<%8tica en FArancla.—"¢™axi unaley reciente,
la ensefianza de la gimnastica es obligatoria en I'rancia en toJos
los establecimientos de instruccién publica sostenidos por el Es-
tado y por el municipio. Pero esta ley, promulgada el 37 del
huido Enero, no empezara & regir hasta pasados dos afios.

Falsificacion de los polvos de escamonea,—EIl
Sr. PevTonnet llama la ateneion de sus comprofesores acerca de
la falsificacion de los polvos de escamonea con el altnidoa y la
colofonia. Este polvo es imperfectamente soluble en el alcohol
fuerte; dé un cocimiento gne azulea en contacto con el iodo
(almidén) y el &cido sulfurico le comuuioa un color rojo intenso
(colofonia).

Homenage de la ciencia a Ledn xur.—Con este
epigrafe leemos en un colega de Bsroelona, que un MonseTior
Trtpcpi, residente en Roma, Via delle Moratti, 23, concibié el
pensamiento de que una representacion de los cultivadores de
todas las ciencias se reuniera en aquella capital con el fin de
rendir un homenage de admiracion y carifio al actual Pontifice
Eor las doctrinas consignadas en la flnciolica EUrni Patris re-

mtiva & la ensefianza. Al efecto, invita & todos los que gusten
asistir a larecepcion que dispensara S. ti. el dia 7 del préximo
Marzo & cuantos enel expresado concepto Rieran visitarle,
dirigiéndose préviamente al referido Monsefior Tripepi, que figu-
ra como organizador de esta manifestacion cientifica.

Frogresos de la croitaciojz,—”Cuantos cadaveres di-
ran los lectores que van incinerados en Gotha desdo el mes de
Diciembre de 1878, en que so redujo 4 cenizas el primero? Pues
segutt cierto informe publicado por las autoridades de la ciudad,
ascienden &~C. No nos parece grande este nimero en el pais
gue mas aficionado se muestra & la torrefaccion,

JVccroioj/zrt.—La farmacia espafiola acaba de experimentar
una pérdida irreparable. EIDr. D. Manuel Pardo y Bartolini,
ha fallecido en la madrugada del sdbado t-1dcl corriente. Nume-
rosos comprofesores, comisiones dei Colegio do farmacéuticos de
Madrid y del cuerpo de subdelegados, amigos particulares y
politicos del finado, catedraticos, dependientes del Municipio,
pobres del distrito del Hospital y de aquel en que vivié durante
crecido numero de afios han dado al Dr. Pardo muestras do

£L SIGLO urmDICO.

amistad, de respetuosa admiraciény de carifio, acompafiando
sus frios restos liasta el oemeuterio ae San Lorenzo. Reflejabase
en la numerosa concurrencia la honda pena que ha producido la
pérdida de uu profesor iluntrado y laborioso, consecuente po'i
tico, cortés y carifioso con sus amiaos, de aquel hombre, en fiu.
que durante su peregrinacion por la tierra, prestd servicios de
importaucia a la clase que perteneciay & las ideas liberales que
ha defeudido siempre do buena fé y con grandisimo entusiasmo.
iSéalo latierra ligera!

_Hj/»«JifigriC higiénico.—k laamabilidad del Sr. Borrell
y Miquel debemos un ejemplar del Al-naMyne liigitnico. que
acabade dar &4 luz y eu el que ha introducido, comparado con
los de los afios anteriores algunas reformas. El del afio actual
contiene articulos de los Dres. Diaz Benito, Gonzéalez Encinas,
Lavanga, Suender, Borrell y Miquel, etc., etc. Damos & su edi-
tor las mas cumplidas gracias por su obsequio

VACANTES.

La de médico-cirujano de Puente Lisendro (Burgos); su dota-
cién 150 pesetas. Las solicitudes hasta ol 14 de Marzo.

—Las dos de médico-cirujanos de Monovar (Alicante); su
dotacién 750 pesetas. Las solicitudes hasta el<4 de Marzo.

—La de médico-cirujano de Granatula (Ciudad Real); su
dotacion 919 pesetas. Las solicitudes hasta el 17 de Marzo.

—La de médico cirujano de Otafies ~Santander); su dotacién
1.376 pesetas. Las solicitudes hasta el 1." de Marzo.

e —La de médico-cirujano de Puerto-Serrano; sn dotacién 912
pesetas y 50 céntimos. Las solicitudes hasta el 25 dél actual.

BOLETIN BIBLIOGRAFICO.

BRA NDEVA.-DTIL PARA MEDICOS X ESTODIAN-

tes. Compendio practico de las enfermedades venéreas y
siflliticas, por el Dr. F. L. Cerezo, medico por oposiciéon de
los hospitales de la Beneficencia general y Proviccial,

Se vende al precio de 12 rs. en Madrid y 14 cp. provincias
en esta Administracion y principales librerias.

ratado de anatomia topografica aplica-
Tda ala cirujia, por P. Tillaux, traducida al espafiol de la
segunda edicion, francesa, por J. Corominas y Sabater, ano-
tado y con un proélogo, por A. Morales Perez.

Esta importante obra formara dos voluminosos tomos en 4.°
mayor, ilustrados con gran profusién de grabados, la mayor
parto de ellos impresos & dos y tres tintas.

So publica por cuadernos do 40 paginas cada nno, magnifi-
camente impresas en papel glaseado, siendo el precio de cada
cuaderno, envuelto en su correspondiente cub'ierta, una pe-
seta en toda la Peninsula.

Cada 45 dias se repartiran uno 6 dos cuadernos.—Se hare-
partido el cuaderno 11,

Toda la obra constara de 26 & 28 cuadernos.

Barcelona, en la «Biblioteca ilustrada! de Espasa, herma-
nos, editores, Cortes, 223.

Ka las principales librerias y en esta Administracion.

ticias sobre las triquinas y medios para
I\Evitar su'propagacion, por el Dr. D. Leén Corral.

Esta curiosa obrita, ilustrada con grabados y una lamina
iluminada, estd recomendada & los Ayuntamientos, para su
adquisicion como do utilidad publica, por la Direccién gene «
ral do Bcneficeucia y Sanidad, & virtud de informe de la
Real Academia de Medicina de esta Cérte.

Se vende & dos pesetas en las principales librerias,en la
Administracion de esto periédico, y por el antor (Herradores,
44, Valladolid), que sirve los podidos francos de porto.

r A COREA O BAILE DE SAN VITO Y SU TRATA-
|_«miento por el Ur F. Le Blanc, traducido, anotado y com-
plementado por Federico Gémez déla Mata.—Segunda edi-
cion.

Esta obra so vende en las principales librorias de Espafia
y en casa de! traductor, Madera 3, bajo, Madrid, al cual so
dirigiran los podidos.—Precio 8rs. en Madridy 10en pro-

yincias.

MADRID: 1880.—Impronta de José de Rojas,
Tudescos, 34, principal.



11 Compreadidaa en el nuero Codex,
‘Prl1l-DORAS mse emplean hace mas de 40 afios

Er At O A - . - por casi todos los médicos y con
de'FrotQ-CérbotiatodehibTrb inalterable el mejor éxito para curar la eloré-

. sufeolorapiitdos}.
d e I d !.b I au d Hé aqui la opinién de los mas
dkSkiutuiuua umaicos que las lau uxpeiimenUdo.

¢ Desde 39 afios que ejerzo la medicina, he reconocido en las pUdorés de
< Blaud ventajas incontestables sobre todos los demas ferruginosos, y las’

,< reconozco como el m”~or anU-olordlico. » Dr DOUBLE, ex-presidcnCe

i6 la Academia de Medietna.
< De todas las preparaciones ferruginosas que nos han dado los mejores
« resultados para el tratamiento de las afecciones clordticas, las pildoras
« de Blaud nos parece deben ocupar el primer lugar. * — iMcfio»-
.................... de Midecine, t. u, page 99.
Como prneba de autentlcldld.q‘ada pildora llevatrabado aal el nombre
del inventor.—Precio U t it r>cala- i
e En f«fit, i, rué Payetme. —Bn Madrid por mayor, Ageueia’
/»—f> upmtla. Sordo, n .

Por menor, Srea. Glarccrd, 8. Ocaris, Ortega y D. José Maria Moreno

Toni-lutntiYO
PREPARADO CON QUINA T CON CACAO

La mmiralUAfi de hacer soportar + de la medicina dg la &rmai’\ .Y
al estomago laqumay ios—amafges—s—quesmgm oppue badd_ ga
en generfl, ha desesperado mu segurateUl preclioso medicamento.
amgoudo Untoalos m%dicos com%)/ EF MIH de BO6UOO," al que los
a los enfermos: pero é’eéd‘%‘ilﬂ%" médicos de todos los paises deben,
euhrlfiilento del * D deBUFIXillD' de 20 afos ¢ esU parle, miles de
Tlnoi a uee?cacao sehallacom- curas, ha sido objeto de dictame-
binado OM laguin Para moderar i nos may bvorables, emitidos por

(g9

su astringencia, eslélnconvenlcn- | numerosas sociedades cienUDcssy
teha desaparecido porcompleto, al 3 médicas. Los prtneipalM Organos
Sroi)rlotlempo quo se haresuello B de la. medicing frapcasn, cOmo:
e la manan mas acertaday mas | la Gaiette dea Beéplunz, mnlon
oomplein no dificll problcana lera- 3 Hédloals, I'Abame Hédleale, etc.,
DéiJlm ] han reconocido su superioridad
| _?I esU ehspUcaclo_n del |r|3r1|1_|enso 3 2%b&JJg)dé)SoIﬁgndel%%iscé%rgggzél}/
i a obtenidg e -
%eﬂuﬂg tanto para con ‘OS m'ggf-_& vacnmegn¥u¥cqngluyentes, consi-
eos edmo para con los enfermos, i guadas en el folielo que acomparia
éxito sin precedente «n los anales ¥ a cada botella.

El “ YIN DE BUGEAUD"
QUTAconosiaox TION por BASI el tino CB HILAIA
nana an suato no/ undtblé. toa nMleot mu dUdnguldat tii Frinelt/ sal
itirtngtn, lo nctUn dlaritmilvk contre lia alboclonei ilgulanltt:

Inpaobracimteato da la Sangre. | Hampraglas paslras,
ifacclonnei nerrlosaa’ {5 Esérofatal, .
da todas clases (NeTrosis) Ifecclonas ascorbatlcis,

noios blancos, Diarreu cronlcis da  ConTslscantUs de todo género
Pardidai sétolnalas, T calantnras.

Este medicamento conviene ademas do una manera muy Mpeeisl
a los convalecientes, aos ninos debiles, 4 las senoras delicadas y a los
ancianos débllllados {«r laedady los achaques.

-A " cuidado con US MLSIiriCaCIONES E immcioHES ~
FAH.IS

FOormaw: UEmuIT,IATBT i C' i  Por Djenor; Fariagcla m m
BUB DK PALESTRO, 29. S 53, RUB BEAUMUR.
EnMadrid: sirvelos pedidosU ..tpenefa{ranoo-etpatMa, ealle del Sordo, 31.

Dcp4sitos t En Madrid: Borrell.— En Barcelona : Borrell hermanos,
calle del Conde delAsaltu; Padrd, plaiaReal, *; Gsnovd, Rambladel Centro, 3.
EnBilbao; Q. de Pinedo, y las principale* Fammecias.

IPILDORASd e BLANCARD*

N
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con ioduro de hierro InaKcrable
APROBADAS POR LA ACADEMIA DE MEDICINA DE PARIS

Contra las afecciones Escrofulosas, la Clorosis, la AncmiV, ia Amenorrea, ele.

Jf. Jf.~ El iodoie de hierro impuro 6 tllerado ee nn me”camento
InAd, ImUDte. Cono prueba. de pureray autenticided de las Teraa-
arita viueriu de Biaiicud, eiijue nneitroiillo dipfoCa reacliod®
/ nuestra fimma adjunta, estanpeda al pié de na rotulo verde.

Deiconfiai de las falaiAcadonai.

A Faimiucutico, >
So cncacDtran en todas 1Im FAriuaelas. rUi Donaparte, 40, Paria.

DESCUBRIMIENTO.

No mas asmas, ni tos,
ni sofocacion

con loa polvns del
Dr. H. CLERY, en
Marseille. En Ma-
drid, por mayor,
Agencia franco-his-
pano- portuguesa.
Sordo, 31; por me-
nor, pasta, 8 rs.j polvos, 18y 28 reales;
sefiores Sanchez Ocafia, Garcerd, Orte-
gay D, José Maria Moreno.

EL EUFORBIO (edphokbidm).
Epitema.—Babefaeleiite.-BerlvatiTe.

Esta preparacién posee nna accién in-
termediaria entre la de los papeles gni-
micos y otros similates, que es casi nnla,
y la de la tapsia que es demasiado fuerte.

Con la erupcién miliar que produce su
aplicacién no se sienten esos comezones
insoportables que cansa la tapsia.

De 13 & Si horas de aplicacién.

Venta por mayor; Paria, casa Desnoix
T Compainiia, 17, rué Vicille dn Temple.
Madrid, Agencia franco-hispano portn-
gnesa. Sordo, 3 4 Por menor, a9 reales,
Sroi. Garcera, Ortega, S. Ocafia y don
José Maria Moreno.

irs>e0tv

oec”
/MEOICINAL..

» ATAJANDO

VINO mms'gé(Piico' Dinnv
RICOAStITBKmiitlIArUil
nperior, legun la opinisn de todoi lu Hé-
dicu, i otros remredjoi pera corar Males
de estomage.Dlgestionespenoeae.

Coloreaﬁe Idoa, empobreolmlento
de la sangre, «le,

lipéiils «1 Pirii,2,) lica Tsi44as,PP* CUIOIS
Por msjfor." m gudriii, la Acincia
FRAiico-HispaMo-PoKTUoviaA, Sordo, Sl

Por menor, S. Ocafia, Ortega, Oarcera
y D. José Maria Moreno.

liIPASTIIIAS PECTORAL

wublv dbCkeating,

Bemedio nniversal y el mas apreciado
del publico: mas de 60 afios do constante
éxito en Europa, China ¢ Indias. Cura la
tos, asmay afecciones de la gargantay
del pecho, Agradable y eficaz, no tiene
niopio niotroproducto dolotéreo, ypno
den tomarle las personas mas dolicadai.

Véudeso en cajas de cartény de hoja
do lata de varios tamafos. Precios, 11

8 ri.—Por mayor. Agencia franco-

iipano-portngnesa, Sordo, 81, Madrid™



JARABE TOMCO—REGEINERADOR Tisis, Afecciones de los Bronquios

de Quina Ferruginoso
de CiRIIUAUIIT y Ci
Esta preparacion contiene como ténico, la quina asociada con el hierro,
elemento principal de la sangro del hombre. Las sales de hierro exigen
para disolrerse en el estomago y penetrar en la circulaciéon de la sangre,

una cierta cantidad dejugo gastrico necesario para la digestién. El fosfato BOURGEAUO

de hierro soluble de Leras, que entra en esta preparacion, llega al estémago on CREOSOTA VERDADERA

enteramente disuelto y tiene la propiedad de penetrar inmedialarasate en Y ACEITE OE HIGADO DE BACALAO

la sangre, por lo gne ha merecido laaprobacion general de los medieoa. opomlf\'la dilo» D™ Bouchardu Gimbrl
Esta sal contiene ademas, el acido fosférico quo tan importante papel BOURGEMUO, TAMI". prov. de los hospitales

desempefia en la composicion de ios huesos. Este precioso medicamento 0, Rite de Ramiuleau, P.IRIS
p p . p Eslas cipssias, Gaicu eiperimeaUdM j empleadas

se receta diariamente en la anemia, la dispepsia, el empobrecimiento de la en bospilsles de Pirii, ilsd resnllaaos ules es Us

sangre, la lencorrca, las hemorragias uterinas, en las coDTaleccncias de enlermedades de pecho, bronquios, ele., gne no

fiebres tifoideas intermitentes ¢ biliosasy para deyolrer las fuerzas agotadas { = Aloriben otras Tcs. médicos de los liospilnles v
or eaceso de trabaio i,,-,. 1110108 médicai fnneosss j eilnnECroi.

p JO. C- envoUorio soluble, oloragrndaile, soior

Jtiujriuio, coalienen: los peq" (ipie domosspre

PEE PAEACIONES s PEPSINA it G oy 050 0cell — Lns sordos, 005

de C, RinAUL,X Y Cu.» gm%,cé&écelle. Se hscen. por encabo,

Nos conformamos esclnsITamentc & la formula del Codox francés para os- nésra: 5 i 10 peq”, 9 i * gordas maliana y

traer la pepsina de los estémagos de ciertos animalesherbiroros, yprepara- noebe d iolcs da comer, segun diga ei medito,
mos con todo el esmero posible esto podoroao agente digestiTO tan precioso S trancos caja. )

en terapéutica; las importantes contratas hechas con yarlos mataderos nos vmo y ACEITE CREOSOTIZADOS Sfrancosboiclla,

permiten atender & todos los pedidos por mas considerables que sean.
Las preparaciones mas apreciadas por el cuerpo médico son:

1. * ELIXIIt DIGESTIVO DBIPEPSINA de GBIMAULT, preparado con

los mejores Tinos de Luneljy de Frontlgnan. Cada cucharada contiene 20
(icentigramos de pepsinapura.

2. * LA PEPSINA GRIMAULT, en polTO, que se prescribe a ladosis de
un gramo, antes de cada comida, y que se tomaen la primera cucharada
de sopa.

3. p®LéS PASTILLAS DE PEPSINA de GBIMAULT, cada pastilla con-
tieno cinco centigramos depepsioa. Se recetan & la dosis de 6 & 8 diarias.

JARABE DE RABANO IODADO CCfIACIORI de las BEBBIAB.—Von-

Prtparado en frio \~daje regulador de Henri Biondetti.—
FOBGRI&IAULIX, FouAcaoiico se 1.* cI™ b 17 medallas —Exposicion, 1878 —48, rué

SE Lk ESCOBLA. SE TiKIS. Vivienne, PARIS.—Ningun depésito.

Es una combinacién intima del iodo con el jugo délas plantas antieacor-
béticaa signientes: Berro, Radbano, Codearla y Trébol, sin reaccién ninguna
con el almidén. Lq inofensITO de los efectos de esteJarabe sobre el estoma-
goy los intcslin™ lo hacen preferible & todos los quo tienen por base el
ioduro de po~d'o, y el iodnro de hierro, dandole un gran valor en la medi-
cacién de los nifios, en el liafatismo, la tisis, los infartos de las glandulas
del cuello, las erupciones de la piel y el usagre 6 costras de la locho.

El Jarabe do Hébano lodado se emplea mucho en Paris como sustitu-
to del aceite de higado de bacalao; nunca produce el mas leva accidente de
intolerancia.

Cada cncharada contiene 7 centigramos de iodo.

Depoésitos en las principales Farmacias y Drogoerias.

ANEMIA, TISIS, CLOROSIS, DEBILIDAD DE TEMPERAMENTO

VINO |IODADO DE MORIDE

e . - g

Fannacéutico de i* Clase,Laureado del Instituto 3 ot

PARIS — 34, rué La Bruyére, 34 — PARIS BSO

El TINO IODADO DE MORIDE, con Mulagavieio,eslatinica preparaciongiie rs'” 'ISS
contiene el iodo combinado con una materia organica, como lo esta 4 &

en el tejido de las plantas marinas y en el aceite de higado de bacalao.
SE HALLA EN TODAS LAS BUENAS FARMACIAS
Kipésito General al por mayor."DARRASSE & C*o. — PARIS

COALTAR SAPONINE LE BEUF 0 .

antiséptico, desinfectantey no irritante para cicatrizar las llagas.
Adoptado en los Hospitales de Pariay los de lo fiforino »njlifoc francesa.

El Coaltar !,« Beul no es ni caustico ni irritante 6 pesar de la eficacia de sus
propiedades antis”ticas/ por esto ofrece sobre el &cido fénico la ventaja do poderlo
dejar sin ningun peligro en poder de los enfermos.

Puro 6 meiclaao con una 6 dos partes de agua (tibia Srt el inviernoj se emplea ven-
tajosamente para la cura antiséptica de ias Ilagas y la cicatrizacion de las Ulceras ;
mezclado con mayor proporcidon de agua ~uno ¢ dos cucharadas gn?«4es de Cqnltnr
Le Beul poi* un vaso de agua) se emplea en un gran nimero de afecciones, SJe la
boca, de la laringe, dbknom, de los oiiios, de los drganos geniiales,'deja piel, etc.

En una palabra; presta inmensos servicios «uando se trata de limpiar y modificar .pron- <Sa “~
tamente las mucosas y las superficies enfermas ¢ desinfectar las-$ecreciones fétidas..

Las inyecciones y lavadura con agua adicionada de Coaltar saponiné, son también
muy Utiles para la desinfeccién de las recien paridas, con et fin de prev”ir los acci- l

dentes consecutivos i los partos.
PrEQO del frasco, S 7R. 35 C.— 0 FRASCCS, 13 FR
Fabrica en Bayona, en casa M. Le Beof. Farmacéutico de la Escuela de Parla,
DepésitosenBladrldienlasFarmaciasdeloaSS. BoRRELLy MiquEL, Moreno Miquel,
Heakanoez, Garcera-Casthlo, etc. y en las principales Farmacias de las Provincia»!





