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Balo esta forma pQular especial, la Pepsina se halla enteramente al
abrico del contacto del aire; por consiguiente, este precioso medicamento
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eficacia es por lo tanto segura.
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3» PILDORAS DE HOGG con Pepsina unida al ioduro de
hierro inalterable, para las enfermedades escrofulosas, linfaticas y
silUilicas; para la tisis, etc.

<La Pepsina, por suunién con el hierro y el ioduro de hierro, modifica
lo que estos dos preciosos agentes, tenian de demasiado excitante en el
estomago de las personas nerviosas 6 irritables. »
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B . alos convalectentes, & los nifios debUss, a las
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| con 0,10 creosola.

Ddais; 5 a 10 peg*, 2 14 gordal maSana y
I noche O &nies de comer, tegua diga el médico,
S lrancoa caja.
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éxito en Europa, China é Indias. Cura 1*
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8 ri.—Por mayor. Agencia franco-
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dades cientificas.—Ectromelia abdominal del lado derecho, por
el Excmo. Sr. Dr. D. Cesareo F. Losada.—La terapéutica an-
tiséptica en oftalmologia.—Cartas sobre la pelagra.—SECCION
PRACTICA.—PRENSA MEDICA: Aaci‘onaL—Intoxicacion
por el pescado.—Hermafrodismo asimétrico.-.Eriraryera: Es-
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en la mujer.—Inyecciones intersticiales de cloroformo.—Nneva
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ACADEMIA DK MEDICINA.—Sesion literaria del 38 de
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80, por el Dr, D, llamén Félix Capdevila, académico nnmera-
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AC.4DEMIAS.— CONVOCATORIA.— EN GESTACION.

Después de dar el sefior secretario cuenta del
despacho ordinarioy lectura de la lista de traba-
jos recibidos por la Corporacion, comenz6 la se-
sion del sabado daltimo en la Real Academia de
Medicina con el informe de una Memoria remi-
tida por el disting-uido escritor portugués sefior
Acosta Alvarenga y relativa & las cardiopa-
tias. En este informe redactado porel Sr. Iglesias
(D, Manuel), con la conciencia é imparcialidad
que le distinguen, se analiza paso a paso el pen-
samiento del autor k través del analisis por él
emprendido en la enumeracién de cada uno de
los sintomas y signos de las cardiopatias; pero la
conclusién & quo la comisiéon informadora hu-
biera da llegaren sujuicio critico, no pudo sa-
berse por pasar las horas que el reglamento des*
tina a esta clase de trabajos, antes de que el se-
fior Iglesias terminara la lectura del suyo. En-
trando en la orden del dia, el Sr. Garcia Caballe-
ro hizo una extensa rectificacion, mejor dicho, un
discurso realzado por las condiciones oratorias
gue posee, y en el quo contesto & los de los sefio-
res Calvo, Gastelo é Iglesias, insistiendo con pru-
dencia, pero no sin intencionada firmeza, en la
progresiva decadencia de la esencialidad de las
neurosis, & propdsito de la comunicacion por él
presentada, relativa & un interesante caso de
epilepsia. Merece ciertamente fijar la atencién
la actitud en que esta practico se coloca, cuando
con completa imparcialidad y sin sugestiones in-
teresadas, expresa dudas que se encuentran en
desacuerdo con sus ideas modicas y filosoficas
anteriores, siquiera aqui no entremos & decir si
son ¢ po dudas justificadas.

Siguen siendo calurosos, como siempre, los de-
bates en la Academia médico-quirdrgica, sin bas-
tar a apagar los fuegos, ni la repeticion de sus
microfilicos temas, ni la frecuencia de sus dobles
sesiones semanales. En la del viernes ultimo
hubo, segln costumbre, discurso del Sr. Espina,
debut de dos oradores, los Sres. Berruecoy Loza-
no, que cumplieron como buenos, y escapa orato-
rio del Sr. Tux que, llevado de un arranque pro-
ducido por una interpretacion equivocada, juzgé
con alguna pasion los argumentos del Sr. Lozano
acerca de algunos puntos concretos. La teoria
germinativa y de contagio organico sigue pre-
ponderando en esta discusién de la naturaleza vy
tratamiento de la tifoidea’, y solo el ultimo orador,
gue hemos mencionado, se signific6 como soste-
nedor de opiniones contrarias y amante de las es-
cuelas apellidadas antiguas.

En la seccion de cirugia también siguen los fer-
mentos, los contagios, bacterias, micrococus y
microbios, volteando por el aire y surgiendo de
los labios de los oradores con tal f6, que pone
miedo al animo mas fuerte el respirar aquel vien-
tecilloqueen la discusion se mueve. EIl Sr. Creus,
en su rectificaciony en igual momento los sefiores
Espina, Ustarizy Tux, aterran al pensar la des-
piadada asechanza con que los rebafios y ejércitos
armados de microscépicos séres vigilan al ciruja-
no, esperando & lanzarse sobre el corte abierto por
el bisturi para penetrar en la sangre que ofrece
opiparo banquete & su insaciable apetito; sdlo el
Sr. Escribano combate tan cerrada defensa, y
para esto, aunque discreto y habil el Sr. Escriba-
no, confiesa que no es cirujano y se muestra poco
conocedor del asunto, bajo el punto de vista con-
creto de las fermentaciones. jCirujanos, a defen-
derse!

En la Gacetay en el Diario oficial de Avisos,
hemos leido el anuncio de tres plazas de ayudan-
tes de clases practicas en la Facultad de Medici-
na, y a decir verdad no nos explicamos como des-
pués del Real decreto de creacién de los catedra-
ricos supernumerarios, en el que explicitamente
se previene que los cargos & que hace referen-
cia el anuncio serdn desempefados por los profe-
sores auxiliares, pueden anunciarse prévios ejer-
cicios insuficientes, provisiones que luego in-
volucraran el mecanismo legal, si antes, como es

de esperar, no encuentra algun tropiezo la marcha
11
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de esto asuato. Llamamos la atencién de todos
los interesados sobre este punto, en el cual, &4 de
cir verdad, no vemos claro.

*

Por fin parece que adelanta en su gestacion la
Sociedad de terapéutica espafiola: de la primera
reunidn preparatoria ha resultado nombrada una
comision para redactar el Reglamento, y mafiana
lunes se discutira este con asistencia de los médi-
cos y farmacéuticos que deseen asistir al local de
la Academia médico-quirdrgica. Segun tenemos
entendido, en esta Sociedad se piensa limitar la
duracion de los discursos y hacer privadas las se-
siones. Sl se irdn convenciendo las gentes do que
brota la luz do la discusidon! Esto por lo ménos
demuestra que el proyecto esta pensado con ca-
rifio.

D ecio Carian.

MADRID 14 DE MARZO DE 1880.

REVISTA DE SOCIEDADES CIENTIFICAS.

I/iocuiacitm preurvadara <k una enfermedad mfeedoia — Envenena
miento de una nifia por eUaudano, combatido con la respiracion arti-
ficial.__Trailacion simétrica de ja anestesia mediante el iman.—
DiferAtesvariedades de albiminapalolégica.

Academia de medicina de Paris.—Prosiguiendo
el Sr. Pastear sus interesantes investigaciones mi-
crobidsieas, ha cultivado los organismos microsco-
picos, descritos ya anteriormente por los Sres. Mo-
ritz, Peroncilo y Toussaint, como causa de la en-
fermedad llamada célera de lasgallinas.

El medio més apropiado para la vida de este
microbio es el caldo de musculos de gallina, neutra-
lizado por la potasa y esterilizado mediante la ac-
cion de una temperatura de 110® 6 115°. En pocas
horas el caldo més claro comienza & enturbiarse, y
se llena de infinidad de corpuisculos sumamente te-
nues, un poco mMas angostos en su parte media, y
gue & primera vista parecen puntos aislados. Estos
cuerpecillos no tienen movimientos propios, y s6lo
acreditan su caracter de seres vivos por la posibi-
lidad de coltivarlos. Ofrecen el extrafio caracter de
no desarrollarse y perecer rapidamente en el agua
de levadura de cerveza, tan propia para el desarro-
llo de los demas seres microscopicos y en particu-
lar de la bacteridia del carbunco.

Tiene también de particular este microbio que
no es infeccioso para los conejos de Indias: inocu-
lado en ellos s6lo produce un absceso local, cuyo
pus sin embargo es infectante para las gallinas.
Cuando estas comen con pan 0 carne algunas
gotas del liquido en que se cultivan los microbios,
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los devuelven multiplicados en los esorementos, loa
cuales comunican también la infeccion.

Es tan grande la virulencia del liquido obtenido
por cultivos sucesivos, que la inoculacidon de una
mfnii-na fraccion de gota cansa la muerte en el
término de tres dias y las mas veces antes de las
veinticuatro horas. Sin embargo, mediante ciertas
modificaciones en el cultivo puede moderarse la
accion mortifera, desarrollandose entonces el mi-
crobio con mayor lentitud y pudiendo curarse el
animal. En este ultimo c.aso dejan de ser mortales
las inocnlaciones ulteriores, y se obtiene una in-
munidad analoga a la de las viruelas por la va-
cuna.

Resulta, pues, gixe hay una verdadera vacuna
del colera de las gallinas, con la diferencia de que
el virus consiste en x ser vivo. Parece que este
virus atenuado se reproduce siempre con igual ate-
nuacion, pudiendo servir de preservativo de la
misma manera que la vacuna.

Cuando se curan los animales después de la
inoculacién, se observa tumefaccion dol musculo
inoculado, multiplicacién del microbio, formacion
de glébulos de pus, desaparicion consecutiva del
parasito, endurecimiento de la parte necrosada,
gue se rodea de un quiste.

Revacunando & las gallinas que han sufrido esta
operacion, apenas sienten los efectos del virus, de-
teniéndose muy pronto el desarrollo de los micro-
bios: el musculo donde una vez han prosperado no
puede ya servir para su cultivo.

En virtud de estos experimentos se lisonjea el
Sr. Pastear, quiza prematuramente, con la esperan-
za de encontrar inoculaciones preservadoras de
analoga naturaleza para todas las enfermedades
infecciosas. EIl tiempo nos dird si por este camino
puede adelantarse tanto como algunos suponen en
la profilaxis de las méas graves calamidades morbo-
saa que afligen al linaje humano.

Los Sres. Nicolas y Demouy han comunicado la
observacion de un caso de envenenamiento de una
Tiitia. de tres semanas, por laudano, que equivoca-
damente se le habia hecho tragar en cantidad al
menos de cinco gramos. Se administrdo el emético
con cocimiento de nuez de agallasy café en abun-
dancia, sin que por eso se detuviera el curso do los
accidentes. Estos comenzaron dos horas despixes de
la ingestion del laudano, y consistieron alprincipio
en sofiolencia y nduseas, acompafiadas de convii-
siones, seguidas de postracion, 6 mas bien do iner-
cia completa, cuyos sintomas fueron en aumento
progresivo. Los citados profesores se constituyeron
alternativamente al lado de la enfermita durante
cuarentay ocbo horas, y cuando sobrevenian las
crisis, la sujetaban entre las rodillasy provocaban
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la respiracion artificial, ya mediante la maniobra
de los brazos, ya por la compresion 6 mas bien la
malaxacién del pecho en diferentes sentidos, ya a
beneficio de la percusion. De este modo lograron
en repetidas ocasiones que se sucedieran en la nifia
alternativas de muerte y de verdadera resurrec-
cion.

Al cabo disminuy6 la sofiolencia y la criatura
abrid los ojos. Luego sobrevino una reacciéon bas-
tante fuerte; la cara, que estaba palida, se puso
vultuosay el pulso subié 4 180 pulsaciones.

Al segundo dia, humedeciéndole los labios con
un poco de aguardiente, se pudo determinar algu-
nos movimientos, y luego se le di6 una cucharada
de leche con una 6 dos gotas de vino de Madera.
Al cabo pudo la nifia tomar el pecho, y al cuarto
dia estaba completamente restablecida.

Es muy notable este caso, atendida la gran
cantidad de laudano tomada por una nifia de tan
corta edad, y parece probable que la respiracion
artificial contribuyese mucho al feliz resultado,
puesto gxie el veneno continu6 ejerciendo hasta el
iiltimo momento su accion deletérea, porque no
lleg6 & ser espelido por el vomito. En casos analo-
gos no deberan olvidar los practicos tan eficaz
como inofensivo procedimiento.

Sociedad médica de los hospitales de Paris. ES
de notar un caso presentado a esta corporacion, de
im anciano de 67 afios, afectado de tubérculos pul-
monalea y probablemente de un neoplasma analo-
go en el cerebro. Tenia disminuida la fuerza, y per-
dida la sensibilidad, del lado izquierdo. Aplicado el
iman en este Ultimo lado, se consigui6 restablecer
el sentimiento en dos puntos muy circunscritos,
uno al nivel del epicondilo y otro entre el tenddn
rotuliano y la cabeza del peroné; pero con la nota-
ble particularidad de manifestarse en el lado dere-
cho dos zonas insensibles en puntos ahsolutaviente
simétricos, cuyo fenédmeno coincidid con una cefa-
lalgia muy aguda.

El Sr. Laboulbéne, & quien pertenece la obser-
vacion do este hecho, llama la atencién hacia la
traslacion perfectamente simétrica, en un caso do
lesién cerebral y ajeno al histerismo, y hacia la cir-
cunstancia de no haberse verificado el fendémeno
del modo acostumbrado, sino por chapas, y de ser
probablemente el primero de su clase que se ha
consignado en un enfermo del cerebro.

En la discusidn que se suscito a propésito de este
caso, admiti6 el Sr. Dobono que era efectivamente
un caso nuevo el de la traslacion de la anestesiaen
placas circunscritas, y que por entonces estaba ob-
servando en su clinica una mujer histérica, en
quien se trasportaba igualmente la anestesia con
suma facilidad, mediante la imantacion, . comen-
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zando por la parte situada a la inmediacion del
iman; pero muy luego se completaba este cambio
do lugar, trasladandose al lado opuesto la falta
de sensibilidad.

Son muy de notar estos cambios en el asiento de
la anestesia bajo la influencia del magnetismo. Por
ellos se ve que el organismo concibe como polariza-
cion de alguna de sus funciones la aplicacion a su
superficie esterna de un aparato de polarizacion fi-
sica; analogia interesante entre las leyes de la vida
y las de la materia inorganica, que, sin embargo,
esta lejos de comprobarse siempre, como deberia
suceder si hubiera completa identidad entre estas
dos categorias de dinamismos.

Sociedad de biologia de Paris. Se ha ocirpado el
Sr. Maurel en estudiar la naturaleza de la albami-
na escretada por los rifiones durante las enferme-
dades agudas. Hasta ahora, dice el citado profesor,
se ha hablado mucho del paso de la albmina con
la orina; pero casi todos se han contentado con ex-
poner el hecho, indicar sus relaciones con tal 6 cual
fendmeno, fijar la cantidad del producto obtenido,
y estudiar los medios de restituir & los pacientes &
su estado normal. No se ha pensado que podia ha-
ber diferentes albuminas en cada caso patoldgico
y distinguirse todas ellas de la albumina normal.

Sin embargo, ya en 1854 manifesté Iceri que al-
gunas albuminas patoldgicas daban al licor de Pel-
hing un color violado, y otras se manifestaban in-
diferentes & la accion de este reactivo. La albumi-
na del huevo y de la sangre tefiia también de color
de violeta el citado licor.

Apoderandose de este hecho el Sr. Maurel, ha
procedido & hacer nuevos experimentos, mediante
los cuales ha llegado & comprobar que en todas las
enfermedades febriles se arroja con la orina una al--
bumina que no altera el licor de Pelbing; que par-
ticularmente en la fiebre tifoidea ofrece la albumi-
na, ademas de este caracter, el de coagularse muy
escasamente por medio del calor, y el de impedir la
reduccion del licor cupro-potasico por la glucosa,
lo cual la asemeja & las peptonas, y por el contra-
rio la distingue de la albimina del huevo y de la
sangre.

Infiere de aqui el autor que la albiimina expeli-
da en la fiebre tifoidea se asemeja al producto que
resulta de ladigestion incompleta de la fibrina, y
pudiera considei'arse como resultado de ima espe-
cie de autoiagismo en las enfermedades febriles, en
(jue por lo comun estan & dieta los enfermos,

Sus conclusiones son:

1. ® Que las albuminas patoldgicas difieren, si

no siempre, muy & menudo de Jas albuminas nor-
males.

2. “ Que algunas de estas albiimina-s tifien d
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solor violado el licor cupro-pobasico, y otras le de-

jan. su color normal 6 le dan un matiz verdoso.
3.

ultima de estas dos categorias.
4. =

mas de no tefAir de violado el licor cupro-potésico,

impide en cierta proporcion la reduccién de este li-

cor por la glucosa.

Examinada detenidamente, se nota que ia nina tiene as-
pecto de salud, que esta perfectamente desarrollada en re
lacion con su edad, que anda apoyada sobre el miembro ad-

Que las albvuoinas febriles pertenecen & |&lominal izquierdo, Gnico que tiene, con la ayudado mu-

letas. Las formas son regulares y proporcionadas, excep-
cién hecha tan solo de la falta del miembro abdominal de-

Que la albumina de la fiebre tifoidea, aderecho, que nos va a ocupar, lin el punto correspondiente

al arranque de este miembro, se encuentra un mufién re-
dondeado y cuyo aspecto & nada pueda compararse mejor
que & la nalga de este lado, de modo que la extremidad
falta por completo. La piel del mufién es lisa y entera-

5. o Que por este caracter se asemejan dichaﬁ]ente normal Yy presenta en sn centro una depresmn n-

albuminas & las peptonas en general.

6 * Que la diferencia de su coagulabilidad por
el calory por el acido nitrico permiten considerar-
las como procedentes de la digestidn incompleta de
la fibrina (albumina Gaseiforme).

7* Que apareciendo esta sustancia albuminoi-
dea en enfermos que durante largo tiempo no han
tomado mas que caldo, podida admitirse que resul-
taba de una digestion intra-circulatoria de la fibri-
na de la sangre del mismo enfermo.

Por nuestra parte, sin discutir el hecho ni lasre-
flexiones que sugiere al Sr Mantel, no podemos
menos de recordar que la digestion es esencial-
mente una funcién asimiladora, y por el contrario,
la escrecion de la albuinina con la orina un hecho
de desasimilacion; por cuya razon parece impropio
el nombre de digestion dado al cambio que se su-
pone producido en la fibrina de la sangre dentro de
SUS MisSMOs vasos.

Da todas suertes, son ciuriosas las observaciones
referidas, por la analogia que establecen entre {un-
ciones del organismo, que se acostumbra conside-
rar como de muy distinta categoria.

De. R esano.
S <ZVMAAAAAFW'Aiv—

ECTROmIi ibdominil del lido derecho.
POE EL EXOMO. SE. D. CESAREO P. LOSADA (1).

Gabriela Villar Clemeate, de ocho afios de edad. Sa pa-
dre, Sebastian Villar, de 50 afios, temperaoiento sangui-
neo, buena constitucién, salud habitual buena y sin ante-
cedentes morbosos, padece desle los -5 afios una hernia
inguinal derecha voluminosa. La madre, Maria Paz Cle-
mente, goza también de excelente salud. Tienen dos hijos,
hermanos de la nifia Gabriela, ambos varones, de 13 afios
uno y de seis el otro, sanos, robustos y perfectamente con-
formados.

La nifia Gabriela, objeto de la presente historu, nacié
ya con la falta completa de todo el miembro abdominal de-
recho y en el mismo estado de conformacién fisica en que
hoy se encuentra. Refiere su padre que al salir la nifia del
vientre de su madre, les llamé la atencién el observar que
no tenia mas que unaextremidad inferior, hallandose en
el lugar correspondiente 4la otra un mufién redondeado
con los mismos caractéres que hoy presenta y que luego
describiremos. Padeci6 el sarampién y desde su nacimien-
to es un poco sorda y algo tartamuda, 6 mejor dicho, de»
fectuosaen la pronunciacion.

(I) Comunicacién hecha & U llcal AisJeuiia de Medicina en
k Bibion del 21 de Pehtero

ndibuliforme, da un centimetro de profundidad, cual si
fuese un ombligo. La consistencia del mufién es blandi,
elastica y uniformo en toda su extensidon. Palpando con
alguna fuerza se notan algunos puntos duros, que son, en
el sitio correspondiente & la regién sacro-iliaca, uno cual si
fuese debido & parte del hueso ileon; debajo de esta dureza,
siguiendo la direccién del rafe y a la derecha del coxis, que
se inclina haoia este lado, no ae nota cuerpo 6seo y si tegi-
dos de consistencia fibrosa: al lado derecho de la sinfisis
pubiana otro cuerpo éseo, como si fueso la eminencia lleo-
pectinea del pubis derecho, y mas abajo, por fuera de la
vagina, otro cuerpo duro, como si fuera la rama descen-
dente del pubis y ascendente del isquion. El mufién es
completamente indolente & la presién. Del hueso innomi-
nado no ae aprecian mas que las pactes duras que acaba-
mos de describir. La pelvis se ha inclinado fuertemente
sobre el lado izquierdo, por la necesidad de apoyar todo el
peso del tronco sobre el miembro de este lado, Unico que
existe. Gomo consecuencia de la inclinacién pelviana, la
columna vertebral presenta una acentuada corvadura de
concavidad derecha en sus regiones dorsal y lumbar. Vista
de frente la nifia, se nota doble volimen del vientre al
lado izquierdo que al derecho, partiendo desde el ombligo
héacia abajo. EIl rafe 6 surco que sopara las dos nalgas no
mira hacia abajo directamente, sino que estd muy inclina-
do hécia la derecha, 6 sea hacia si mufién que sustituye al
miembro ausente. La misma direcciéon signen el ano y la
vulva, ésta ultima bien conformada con su vagina y matriz
correspondientes, reconocidas directamente y por el recto.
La nifia ejerce con regularidad todas sus funciones.

Se han tomado de las diversas partes de su cuerpo las
medidas que expresa la adjunta tabla y que concluiran de
dar idea acerca de su conformacién fisica.

De propdsito hemos dejado para lo ultimo la descripcion
de un fenémeno que creemos de todo punto raro, insélito
y extraordinario y que debe fijar muy especialmente nues-
tra atencién; nos referimos & los movimientos espontaneos
que presenta el mufién ya descrito. A la simple inspeccién
se notan en el infundibulnm movimientos que parecen pro-
ducidos por una cinta 6 resorte que tirase del vértice del
infundibulnm en direccién do la basa del sacro. Estos mo <
vimientos presentan una intermitencia que semeja muchola
de los latidos cardiacos y la mejor comparacién que se nos
ocurre para dar idea da tales moviraientos es asimilarlos &
un verdadero latido, cual si un pequefio corazén estuviese
contenido en el mufién y adherido al vértice del infundibu-
lum. Estos movimientos son completamente espontaneos
é independientes en absoluto de la voluntad de la nifia; no
cesan un momento y sélo observando atentamente por lar-
go rato pueden notarse ligeras intermitencias. Refiere el
padre de la nifia que al nacer ésta tenia el mufién ya los
mismos movimientos que hoy se observan y queno se sus-
penden ni aun durante el suefio, que se aceleran algo cuan-
do hace ejercicios activos, volviendo & hacerse lentos cuan-
do descansa y cuando duerme. En el momento de nuestra
Observacion ofrecian los movimientos una frecuencia de
i20 & 130 por minuto. Aplicando la mano al mufién se
nota que el foco de estos movimientos es el infundibulnm,
permaneciendo pasivo el resto. Comprimiendo con fuerza
sobre el infundibulnm no cesan los movimientos por mucho
que se apriete, sino que por el contrario se perciben con
més claridad y hieren el dodo en forma do sacudidas brus-
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esB fuertes, y que involuatariamente qos llevaa & compa-
rar esta seasacioa con la que dan los latidos cardiacos bajo
la mano del observador. Auscultando el infundlbuluin y el
resto del lauiioa con la trompetilla y con el micré6fono, no
se oye ruido de soplo, pero parece percibirse uno como si
fuera el sonido rotatorio muscular.

Se ha practicado la esploracion eléctrica del mufién,
aplicando ano de los polos da un aparato de induccién en
el Infundibulum y pasando el otro polo alrededor del mu-
fion, 6 bien en la bA\se del sacro. Los resultados obtenidos
son: 1.®, todo el mufién permanece inmoévil bajo las cor-
rientes, lo cual prueba que carece de tegido contractil;
2.°, Jos movimientos del infandibulum no se modidcan lo
méas minimo, ni en su frecuencia, ni en snintensidad; 3.",
la nifia acusa sensacion de dolor cuando la corriente es
algo intensa; 4.°, cuando se coloca uno de los polos en el
infundibulum y el otro en la reglén Inmbar, siendo inten-
sa la corriente, se nota gne los movimientos del iafnndl-
bnlum, sin modiOcarse en su frecuencia ni intensidad, pa-
recen mas refrenados, como si el resorte 6 musculo que
los produce se retrajera profundamente, sin que por eso se
suspendan los citados movimientos.

Hecha la descripcién completa de los movimientos del
mufén, debemos planteare! problema de sn satisfactoria
Gsplicacion. ;A gné son debidos estos movimientos? Lo pri
mero gne natnralmente se oenrre es pensar si tendran al-
guna relacion con los movimientos del corazén de la nifia,
comnnicado y aumentado en ese punto quizd por algin
vaso dilatado en forma aneurismatica. Pero si reHexiona*
mas nn instante, nos veremos obligados & rechazar seme-
jante hipétesis. En primer lugar, el mufién no presenta al
tacto los caracteres de un tnmor aneurismatica, el movi-
miento esta circunscrito al infandibulum, y es en forma de
sacudidas mas fuertes y bruscas que las del mismo corazén;
no existe ese movimiento de expansion de todo el saco, ni
se oye el ruido de soplo propio de los aneurismas. Ademas,
y esta es la razén mas convincente, no existe ni siquiera
la menor sombra de isocronismo entre los movimieatos del
infundibulum y los latidos del corazén, pues mientras es-
tos no pasan de 75 &80, los del mufién ya hemos dicho que
son por lo ménos do 120 & 130. Para cerciorarnos mas,
hemos sacado trazados esflgmograQcos del pulso y de los
movimientos del mufién, aplicando para esto ultima la
placa del esflgmégrafo sobre el mismo iafnndibalum. La
simple Inspeccion de ambos trazados demuestra que en
nada se parecen, ni en frecuencia, ni en intensidad, ni en
ninguna otra de las condiciones de la curva. Mientras el
trazado del pulso ofrece los caracteres Oslolégicos, dada la
edad de la nifia, el trazado de los movimientos del inrun-
dibulum semeja mas bien la curva gradSca de la con-
traccion muscular por la elevaciéon de las lineas ascen-
sionales, por su casi verticalidad y por la rapidez de los
descensos.

Desechada por tan poderosas razones la hip6tesis de re-
lacion entre los movimientos del mufién y los latidos car-
diacos, creemos que tales movimientos son do origen mus-
cular, pues Blenda el tegido muscular el Gnico que en nues-
tra economia puede producir movimientos activos, es ne-
cesario, anatémicamente y Qsiolégicamente hablando, refe-
rir al muasculo todos los movimienlos que se observan. Y
claro estd gne en este momento hacemos completa abstrac-
cion de los movimientos moleculares protoplasmaticos, vi-
bratiles, &miboldeos, etc., concretandonos alos movimien-
tos visibles & simple vista, groseros, macroscépicos, que
producen fenémenos de locomocion. En esta categoria ee
encuentran los del mufién que venimos estudiando, y por
eso creemos que deben atribuirse & tegido muscular. ;Sera
este musculo de fibra estriada 6 de Abra lisa? Nos inclina-
mos & creerlo primero fundandonos en el caracter fuerte,
brusco, intermitente y perfectamente, limitado de lacon-
traccién. Hasta aqui nuestras deducciones, que no nos atre-
vemos & llevar mas adelante, y por ello reclamamos el con-
curso de los hombres peritos en nuestra ciencia para que
resuelvan los sigaienlos problemas que formulamos, y en

que puede descomponerse el problema total ;0 la resolucién
de este notabilisimo caso:

1. u Los movimientos gne presenta el mufién de la nifia .
Gabriela Villar, ¢son comunicados por el corazén 6 son in-
dependientes do éste?

2. “ Si lo primero, ;cémo explicar el no isocronismo de
ambos y la diferencia entre sus trazados esfigmograScos?

3. “ Si lo segando, ¢& qué tegido son debidos los movi-
mientos del mufién?

4. ® ¢Puedendichos movimientos ser causados por otro
tegido gne el muscular?

5. * Si son debidos al tegido muscular, ;sera éste de
fibra estriada 6 de fibra lisa?

6. ® Si es de fibra estriada ;como explicar: 1.®. la con-
tinuidad de sus contracciones; 2.°, la falta de fatiga mus-
cular; 3.°, sn absoluta independancia de la volnntad?

7. ' Si es de fibralisa, ;como explicar el caracter brusco
y francamente intermitente de sus contracciones?

8. ° Sealiso 6 estriado el tegidomuscnlar, ;qné drganos
forma, en el sentido de la anatomia descriptiva? ;Qué mus-
culo es el que causa los movimientos del mnfion? (Es al-
guno da los gne existen normalmente en esa reglén 6 es

otro enteramente nuevo? ;En uno y otro caso, cudl es su
inervacion? _ .o
9. ® E | el caso de que se crean debidos los movimien-

tos del mufién 4 un anenrisma, ;cual es el vaso dilatado y
como explicar esta dilatacion?

10. Si los movimientos son musculares, ;cémo expli-
car el gne no se modifiquen en lo mis minimo por las cor-
rientes eléctricas?

Tabla de mdidas lomdas en la nifta Gabriela Villar

Clemente. )
CeBtimi

Altara de la nina desde el pié al sincipucio por la
parte lateral izquierda del cuerpo............... ...
Desde el sinclpncio hasta la espina iliaca anterior
superior del lado izquierdo........cccocoeriiiiiiicniiieens
Desde la espina dicha & la parte inferior del maléo-
10 EXTEINO ..o
Longitud del miembro toracico desde el acromion al
extremo del dedo medio...
Contorno del brazo en su parta media.. .
Contorno del muslo por debajo de la regién glatea
y por la horcajadura.......ccccooiiiiiiiiicniie e )
Ccatorno de la pantorrilla.......cccoooiiiiiiiininnnne
Cirounfereacia al nivel de los pezones. 55
Idem entre la regiéon umbilical y la epigastrica . . 55
Idem en la linea umbilical.......c.ccooiiiniiiiis
Desde la apdfisis espinosa de la duodécima vértebra
dorsal & la linea media vertical anterior; lado
AEreChN O i
La misma medida; lado izquierdo...........ccccoceernneennne
Desde la apéfisis espinosa de la quinta vértebra
lumbar al ombligo; lado derecho........cccceviienene 27
La misma distancia; ladoizquierdo........cccccconunennes 29
Desde la dltima costilla flotante al origen de la
crestailiaca; lado derecho......ccccooevvninicicniicnene 5
La misma distancia; lado izquierdo...........ccccocceernunnn. n
Desde las apéfisis lumbares al ombligo; lado dere-
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Idem id. lado izQUIErdo.......cccoiiiiiiiiiiiic e
Una linea que rodea la raiz de los miembros abdo-
minales pasando por la horcajadura, el rafe de
los glateos, cresta dol innominado y pliegue in-
guinal; 1ado izquierdo........cccoeiiiienieennnns 47
La mismamedida en el lado derecho................cce.... 4
Desde la apoéfisis espinosa de la ultima vértebra
lumbar al ano, siguiendo la comisura de las nal-

Dasde el ano & la comisura valvar posterior. . . 3
Desde el infundibulum del mufién hasta el ombli-



i 66 EL SIGLO
Desde el mismo infundibulum al ano... 6
Desde el infundibulum &lasIinSsLS del puabie. 10
Desde el inrandibalum & la parte media de la base

eI SACKO. . e 15

Profundidad del infundibalum.................cccccoiiine 1
Distancia entre el ombligo y la linea vertical ante-
rior

U TERIPEGTICA ANTISEPTICA M OPTAIMOLOGH.

Los principios denoitradoi no ca>
piCulsQ, no hacen concesiones, no se
rinden jamdas,y sin demostracion no
hay ciencia.

(Bouilland, i'iloiefia Jiédioa, pa-
gina V1U .)

Sucede hoy con las doctrinas de Pastear, acerca del sepm
ticismo, lo que sucediera en los treinta primeros afios de
este siglo con las de Broussals acerca de las flegmasias. Si
el ilustre autor del Examen de l-as doctrinas y sus numerosos
adeptos se limitan Unicamente a llamar la atencién de los
médicos sobre el elemento inllamatorlo que informa gran
numero de enfermedades, y no incurren en la exageracion
de aplicar sn terapéntica sanguinaria nrbis et orbe, el broa-
sismo no yaceria boy en la indifercacia y, aparte subondad
intrinseca, tendria actualmente la sancién de la experiencia
sana gne si recoge los hechos no multiplica sns deduccio-
nes, porque, al aumentarlas, se vé primero & la exagera-
cién y luego al olvido por gradaciones tan rapidas como
sensibles.

Pudiera acontecer otro tanto con loa ideales de Pasteur,
manzana de la discordia por el momento, y por carifio mas
bien que por pasién héacia semejante doctrina, de conse-
cuencias valiosas innegables, voy & desarrollar algunas
consideraciones sobre el epigrafe de este articulo, no en
son de censura alos secnaces de aquel, siuo en defensa de
la verdad clinica, la primera entre las verdades de la
ciencia.

En modestos escritos mios, porque no es nuestro pais de
los en que se pueden hacer prodigios & merced del invento
de Guitemberg; en modestos escritos mios, repito, he dicho
mas de ana vez que el exclusivismo, gne el especifieismo
en terapéutica, es la Unica remora al progreso de esta
rama importante de la ciencia, rama vituperada solamente
por los que quieren un medicamento para cada grupo de
enfermedades, como si estas no tuvieran, ann las semejan-
tes, caractéres diversos que reclaman un preparado parti-
cular para terminar en la curacion.

La misma quinina, el prototipo da los medicamentos
cspeciBcos, es un poderozo remedio contra el caracter in-
termitente de las enfermedades; y bien, cuando se ha
ejercido algunos afios,
mismos pacientes curarse con el arsénico, con el hierro y

¢{no vemos buen numero de estos

hasta con una fuerte impresiéon de animo alegre 6 penosa,
estando ya proscrito el antitipico?

Me alejaria del tema si dejase correr la pluma en pos
de semejantes ideas, y vuelvo a él manifestando que aspi-
ro & desenvolverle con buena intencién, ya que de fijo
habréa de faltarme la iortnna, porque entiendo gne en es-
tos verdaderos plebiscitos de la ciencia, es tan digno emi-
tir un sufragio como es censurable la abstencién, que pue-
de dar la fuerza & los mas débiles.

MEDICO.

Se ha dicho no hace mucho tiempo por un celebrado y
célebre oculista que la manera de prevenir la conjuntivitis
purulenta de un recien nacido, es la de hacer inyeccio-
nes (?) antisépticas & la madre que padezca blenorragia
durante el tiempo de su embarazo. Estaria conforme con
este concepta, un tanto oscuro a mijuicio: 1.*, si todos los
reden nacidos cuyas madres padecen leucorrea—el flujo
mas comun—sacaran en cus ojos el sello de la purulencia,
que se marca en muchos, por el contrario, gracias & un
estado catarral intenso; 2.7, si sélo la terapéutica antisép-
tica consiguiera enrar aquel padecimiento, que obedece
también & otros remedios, antiguos si, pero probados, y
S.S si los anlisépticos obraran mas rapidamente que los
causticos, excitadores de la actividad vascular, les cuales no
deben olvidarse por ahora y menos proscribirse en abso-
luto.

Espafia es un pais donde dos clases da factores inQnyen
macho para el desarrollo y fatal terminacién de la conjun-
tivitis purulenta; y estos factores son el descuido indivi-
dnal, que estd propagado doquiera, y el desconocimiento
de la enfermedad, que es por desgracia comln en la gran
poblacién como en la aldea.

El que esto escribe ha tenido hasta hace pocos dias uu
cargo en el Institnto oftalmico, y estado al frente de nua
nnmerosa consulta oftalmoldgica en la casa de Misericordia
de Santa Isabel, servicio el ultimo que ha desempefiado cerca
de diez afios, y en uno y otro establecimiento, como en su
clinica particular, ha tenido ocasién de tratar bastantes
conjuntivitis purulentas, todas con igual éxito saCisfacCo-
rio al que obtienen sin duda sus compafieras los oculistas
espafoles, y para ello han cooperado, como terapéutica
fundamental, la limpieza constante de los ojos & beneScio
del agua comun y las cauterizaciones repetidas, hechas en
tiempo y ocasién. Si, por el contrario, pudieran sumarse
los leucomas, estafiiomas y atrofias globulares dependien-
tes de la citada enfermedad, presentados én ambas consul-
tas faera de tiempo oportuno para intervenir,
confirmado el juicio que estampado queda, y se verla tam-
bién cémo sin los ideales de Pasteur, que aplaudo y admiro,
es la curacién de la conjuntivitis purulonta, entre los pro-
fesores espafioles dedicados & la especialidad, un hecho
probado en autoridad de cosa juzgada, sin la mas minima
excepcion.

Dado, pues, que yo, influido por el curso de las cosas,
echo mano, cuando creo propicia la ocasiou, de los &cidos
carbélico, silicico y bérico desde hace poco tiempo, ¢como
podria haber curado tas conjuntivitis purulentas que he
tenido ocasién de tratar, sila virtud curativa especlflca
radicase solamente en estas medicamentos y en su apén-
dice el pulverizador de Ghampionniére? No me remuerde
la conciencia, ese perpétuo Qscal del hombre, por no ha-
ber conocido antes la doctrina parasitaria; y tanto no me
remuerde, cuanto que hoy, en plena época de bacterias,
esporos y microfltos, sigo usando el mismo tratamiento
Precitado, sin mas afiadidura que el acido carbdlico para
lavatorios repetidos.

se verla

A tal grado de entusiasmo llégase hoy con la doctrina
parasitaria, que hasta se considera criminal (algo mal
suena la palabra) pensar siquiera on heriii una cdérnea
cuando hay lesiones de las vias lagrimales, de la coajun-
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tira 6 de los bordes palpebrales, es decir, dada la prévia
infeccién, aserto contra el cual puedo significar que en la
calle de Relatores existe un salchichero & quien, por con-
diciones especiallsimas, tuve necesidad de operar de cata-
rata preexistiendo un estado granuloso, y bien que pudiera
reprimir su afeccion conjantival y me aprovechara de
aquel interreguo, 6 bien que la granulacién no sea una
enfermedad infecciosa, Unico dilema posible dado el abso-
lutismo de la afirmacion, ello es cierto que mi cliente no
sufrié detrimento alguno, y que ala fecha podria atestiguar
cuanto tiempo me costé su curaciéon, aun después de
haber estraido la catarata. Digase en buen hora que las
dichas lesiones son contraindicaciones verdaderas de la
operacion que ni pueden ni deben desatenderse, si no en
circunstancias muy excepcionales, y ya entonces sera po-
sible la inteligencia entre los que en la ciencia optamos
por el justo medio y los que militan en ambos extremos.

Mas todavia. Hoy se pretende gne aun la eserina obra
en las lesiones corneales como un desinfectante hasta cier-
to punto, y yo pregunto, ;cémo nos hemos arreglado antes
de conocerse este alcaloide para curar aquellas, y, sobre
todo, qué sera de la cérnea cnando por residir la lesiéon en
su parte central no podamos busoar la desinfeccién en la
eserina, en este hecho aislado contraindicada?

Si la cura de Lister, en cuanto es posible aplicarla, pre-
servara absolutamente de la supuracion las heridas da la
cérnea, la adopcion por parte de todos en la estraccion de
la catarata, estarla hecha mucho tiempo ha, pero ¢las pre-
serva? ;No seria prefetible modificar ventajosamente las
condiciones organicas del operando sospechoso con bastante
antelacion a la fecha operatoria?

Peca ya este articulo de demasiada longitud, y voy,
para terminar, & resumir mis ideas en bien pocas palabras.
Yo oreo que la terapéutica autiséptica es en oftalmologia
ttu auxiliar excelente de otros medios con que la especia-
lidad cuenta, y, mas todavia, creo que no por llamarnos
médicos & In den%iére, debamos olvidar las conliciones
generales ni locales de gran numero de enfermedades de
los ojos, cuando hasta aqui, sin nociones do la doctrina
parasitaria, la oftalmologia ha escrito brillantisimas paginas
OQ los anales de la exactitud.

Da. J. Lopbz-OoiSa.

OAETAS SOBRE LA PELAGRA.

Sr. Dr. Clodomiro Baufigli, médico director del mani-
comio de Ferrara.

Mi respetable colega;

La apreciabillsima carta y el folleto que se ha servido
V. dirigirme, me mueve & escribir algo mas sobre la pela-
gra observada en Quintauar del Rey, & hacerme cargo de
algunos conceptos contenidos en ambos documentos y & re-
cordarle los nimeros en que de esta enfermedad se ha trata-
doen EI Siglo Médico, tomando al efecto hoy la pluma,
contando de antemano, por supuesto, con la nunca bien
ponderada amabilidad de los sefiores Directores de este
periédico.

Cuando en el mes da Mayo de 1873, mi queridisimo

amigo D. Fausto Martines me ensefi6 y di6 & conocer la
pelagra en nna mujer del pueblo de Yitialgordo del Jacar,
eu la provincia de Albacete, y gqne formaba, seginla ex-
presion muy en boga hoy, un magniflco ejmplar, me im-
presioné de tal manera que aun hoy mismo conservo fiel-
mente la imagen de aquella pobre infeliz, rodeada de mi-
seria por todas partes y con un aspecto fisiolégico que
inspiraba compasién.

Después, cnando empecé & visitar en' el pueblo en gne
hoy me hallo, me dediqué & observar con asiduidad, y a
la verdad no ha sido infructnoso mi trabajo, segun se vé
por las historias publicadas y las que les seguirdn hasta
completar el nimero de las gne tengo recogidas.

Esta funesta enfermedad de la clase agricola parece no
se habia conocido en la localidad, puesto que hasta la fe-
cha apenas he podido encontrar algin dato que me ase-
gure lo contrario, sin embargo de que en las varias pre-
guntas & que be sujetado & los vecinos me han dicho que
recuerdan haber oido decir que fulano 6 mengano, muerto
hace ya muchisimos afios, teniaJlema salada y las manos
tostadas', lo cual gniere decir que no le han dado impor-
tancia algnna y que no han sabido distinguirla, que es a lo
gne me refiero al decir que no se habia conocido.

Desde 1873 en que principié a ejercer, estoy suscrito &
E1 Siglo Médico, y en él, aunque poco, ya se ha escrito
algo sobre la pelagra, y que aun sin contar con lo dicho
en las colecciones anteriores es bastante para que com-
prenda que en Espafa hay pelagra en muchisimos puntos
en que ni se cnltiva ni se come el maiz.

Dejo para otra carta el indicarle los nimeros & gne me
refiero en la primera parte de la presente, para gne V.
pueda leerlos y reforzar asi mas y mas ia opinién que V.
sustenta en su folleto de que la pelagra no es debida al
uso del maiz sano 6 con hongo.

Eu Espafia no sé que en ningun periédico profano se
haya escrito sobre esta enfermedad como V. lo ha hecho
en EIl Boletin del Manicomio que tan dignamente dirige;
pero con todo, como en ios de medicina, aunque dedica-
dos & la clase médica, no por eso dejan de coutener ma-
chas cosas gne los profanos debieran conocer y estudiar ya
como individuos aislados, ya en coleccién constituyendo las
autoridades y los gobiernos, no me extrafia que no se haya
echado mano de los politicos para difundir los sanos pre-
ceptos que de los estudios de pelagra se desprendieran, y
dar la voz de alerta como V. ha hecho en el citado .ffo-
letin.

Siendo Espafia la primera nacién en que se ha conocido
esta enfermedad y en la que tan buenos datos se ban reco-
gido, seria de desear que para terminar de una vez con la
tan debatida cuestiéon do la etiologia, se reuniera un Con-
greso internacional en Madrid, en donde ademas de los
datos particulares que médicos celebres de todas las na-
ciones, especialmente de aquellas en que mas se desarro-
lle la pelagra, pudieran llevar, se tuvieran presentes todos
los articulos, libros, folletos y memorias que de ella en
mas 6 en menos hubieran tratado, publicando después un
buen libro coa todo cuanto fuera de apetecer.

Que un pobre médico de partido, como yo, metido en
un rincén y con escasos medios de fortuna, desconozca lo
que en libros 6 en periddicos se escribe en otros paises
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nada tione do particular; mas lo verdaderamente extrafio j
C8 que celebridades médicas da esos mismos paises ignoren
cuanto se ha dicho en Espafia, y cuidado que no es poco
ni merece tampoco el desprecio.

Comprando que la importancia de Quiutanar del Rey es
tan poca, que apenas si merece fijar la atenciéon. {Si al
ménos fuera de toda la provincia de Cuenca!

No me falta deseo, lo que me falta es dinero, que d te-
nerlo ya habria hecho con seguridad alguna escursion has-
ta recoger de toda esta provincia la mayor copia de
datos.

Por lo pronto y anticipAndome algo & lo que después
diré, eu esta pueblo uo se ha comido uunca maiz sauo ni
gmilo, y sin embargo hay pelagra, &4 pesar y muy & pesar
de cuauto diga el Chiarissim Sig. Bott. Cesan Zombroso, eu-
coutraudose los pelagrosos de aqui sujetos & una porciou de
circuustaucias, dentro de ias cuales esta la miseria, la ali-
meutaciou insuflcieute, la emigraciéon en distintas épocas
del afio, los trabajos excesivos, el uso coustaute del vino,
las pasiones deprimentes propias de la escasez de fortuna,
las malas habitaciones, la falta da instruccién, la insola-
cion, etc.

Es verdal también que los pelagrosos de esta localidad
dan & su padecimiento muy poca importancia, y & lo sumo
dicen que tienen las manos como de borracho, quo se les
han quemadopor el sol é que lo cria el mismo mal gae pa~
decen’, mas esto no importa para que se observe.

Si, como dice, piensa escribir algo mas sobre la pela®
gra, estimaria de su amabilidad que, como ha hecho con
el folleto, me enviara sus producciones, eu la seguridad de
que yo se lo agradecerla, como lo hago eu este momento
con el folleto que obra en mi poder.

ifasta otra queda suyo y se le ofrece afectisimo ami-
go S. S.

Q. S. M.B.

Valer?*

Qaintanar del Rey, Marzo do 1880.

Tomas yJime.\ez.

SECCION PRACTICA-

Herida de arma de fuego complicada de la articulacién tibio-taraia-
naizquierda.— Erisipela traumatica da lodo el miembro inferior.
— Abscesos consecutivos.— Estracoion de 21 esquirlas 'y 49 per-

digones.— Dictdmenes faenltatiros.— Utilidad de la cirujie con-
servadora.— Curacion.

Desempefiando la plaza de médico-cirujauo titular do
Majadahotda, distante de Madrid tres leguas, tuve necesidad
de hallarme en esta corte el dia 9 de Judio de 1873; vy al

regresar en la tarde de dicho dia, me encentré que me es- '

peraban con impaciencia en el pueblo por haber ocurrido
una do esas desgracias tan frecuentes é inesperadas que
tieueu al médico-titular en conUnuo sobresalto 6 compro-
miso.

Eu efecto, & las seis de la tarde de dicho dia me halla-
ba curando, de 6rden del juez municipal, & Marcelino Bra-
va y Moreno (4) £; Flamenco, de 28 afios de edad, casado,
de buena constitucién, sin antecedentes patolégicos, jorna-
lero (en aquella épocal/azero), natural y vecino de dicho
pueblo, quien fue herido en el campo & las cuatro de la
tarde, por el guarda del monte del Pardo Pedro Ibafiez,
disparaniole éste & los pies y & muy corta distancia, la ca-
rabina cargada con perdigones, dandole el tiro de lleno en
la regioén tibio-tarsiaua izquierda externa, comprendiendo
ademas el tiro desde el dorso y borde externo del pié, has-
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ta el tercio inferior de la pierna: extrajéronso de algunos-
orificios residuos de tacos, y existiau ya todos los caracté-
ros propios do la iullamacioa. Tenia también algunas con-
tusiones con equimosis eu la parte superior y posterior del
antebrazo izquierdo, pero como no son estas lesiones el ob-
jeto de la presente historia, haré omision de ellas.

Hecho detenidamente el reconocimiento, procedi & su
curacion extrayendo los cuerpos estrafios que fua posi-
ble, limpiando las muchas heridas que ocasionaron los-
pequefios proyectiles, y se aplicaron continuados fomentos
con el agua do Goulard, tintura de arnica y laudano de
Sydenham, y su correspondiente apdésito y vendaje conten-
tivo. El estado general no era alarmante, gracias a! valor
del herido, que no sabia ni el dafio que tenia ni lo que po-
dria sobrevenir. La noche fué intranquila, y en los dias
10, 11 y 12 aumentaron los sintomas flogisticos locales, y
los generales también sufrieron alteracion, & pesar de los
medios empleados, hasta el punto da no poder descansar
ni de dia ni de noche; habiendo fiebre (130U pulsaciones)
con delirio y acerbos dolores: presentése supuraciéon san-
gainolenba, y una erisipela traumatica en todo el miem-
bro inferior, que puso cu grave peligro al herido.

El dia 18 del mismo, si bien se habia dominado la exa-
cerbacion del estado febril & beneficio de los antiflogisti-
ticos, aumentaron los dolores haciéndose insoportables; la
supuracién era cada vez mayor y no de buen caracter, por
lo que hubo que hacer cura doble y emplear los antisépti-
cos interior y localmente: se fueron estableciendo trayectos
que comunicaban con diferentes orificios, notandose mas
pérdida de sustancia en la superficie de la articnlaciou ti-
bio-tarslaca externa, y saliendo arrastrados por el pus re-
siduos de taco. La erisipela estaba en el periodo algido,,
por lo cual tuve quo manifestar al Juzgado que el estad»
del enfermo era grave, a pesar de los cuidados que se le
prodigaban.

El dia 21 hubo necesidad de dilatar un absceso que se
habia formado debajo de la articulacién ya dicha, pero en
el maléolo interno, de donde salieron varios perdigoues, y
también algunos mas de las aberturas 6 heridas del lad»
externo. El ligamento lateral externo estaba.completamen-
te destruido; la erisipela fué cediendo en intensidad, y el
paciente conciliaba algun rato el suefio & beuaficio del tra-
tamiento empleado, y sobre todo por ir cediendo los sinto-
mas generales y locales.

Desde el dio 24 fué mas abundante la supuracion;
aumentaba la fetidez y mal caracter del pus, y continuaba
la salida de perdigones por diferentes orificios, siendo en-
teros unos, y partidos 6 aplastadas otros; formando un to-
tal de 20 los recogidos hasta dicho dia. A las tres de la tar-
de del mismo se presenté una hemorragia por nno de los
orificios que existian en el dorso del pié, que fué conteni-
da por los medios que estan al alcance de la ciencia. La
erisipela terminé su periodo de declinacién.

El 27 salieron mas perdigones arrastrados por la supu-
raciou que cada dia era mayor: se habia consumido el li-
gamento lateral externo, y se hallaban interesados los de-
mas ligamentos ¢ capsulas sinoviales de la articulacién.

Las dos primeras esquirlas que salieron, correspondian &
los orificios del lado externo del pié; y reconociendo con
el estilete se notaba crepitaciéon en diversas partes del pié;
todo lo cual hacia méas grave la herida y mas duicil su cu-
racion, tanto por el profundo padecimiento, como por la
demacracién, inapetencia y mal estar general del indi-
viduo.

El dia 30 de Junio (2t de tratamiento) se desprendi6 en
el acto de la cura una esquirla de la extremidad iaferior
del peroné izquierdo, correspondiente al tubérculo anterior
y carita articutar del maléolo externo. Una voz extraido
dicho trozo de hueso, se notaba mas crepitacién eu la arti-
culacion tibio-tarsiaua y en el dorso del pié, lo que hacia
esperar la expulsién de mas cuerpos extrafios que existian
en la herida: y en efecto asi sucedi6, espulsando tres pe-
quefias esquirlas de diferentes dimensiones en la cura de

* la tarde de este dia; y se extrajo también un perdigon que
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estaba incrustado entre las esquirlas y el astrégalo. Reco-
nocido nuevamente, se observaban y tocaban mas cuerpos
extrafios, que indudablemente eran otras esquirlas y perdi-
gones.

El dia 3 de Julio la sapuraciou de las heridas conlinua-
ba abundante y generalmente fétida & pesar de las curas
desinfectantes de que hacia uso por mafana y tarde, ha-
Ilandose muy postrado el herido & consecuencia de las mu-
chas pérdidas que sufria, si bien el uso de los ténicos y
reconstituyentes le hacia algo mas llevadera su triste situa-
cién. Durante ios dias 3 y 4 extraje cinco esquirlas de re-
gulares dimensiones, perteneciendo tres de ellas & la parte
exlerna del calcaneo, y las otras dos 4 la extremidad infe-
rior dei peroné; salieron también con el pus, y & beneficio
do las inyecciones que se hacian, particulas conminutas de
hueso, 7 se hallaba también interesado el cuboides en su
parte externa. La inflamacion del pié habia declinado bas-
tante desde la frecuente salida de los cuerpos extrafios por
los orificios, y la eliminacién de ligamentos, musculos, te-
jido celular y piel que fueron destruidos y reducidos & pus,
4 causa de la iafiamacion que produjo tanto en las partes
blandas como en las duras, el tiro de perdigones que tan
de cerca le fue disparado.

Desde el dia 6 al 12 de Julio el estado Qoglstico del pié
cedié mas i beneficio de los medios empleados, disminu-
yendo también la supuracion; el caracter del pus se fué
modificando y perdiendo la fetidez; salieron dos perdigones
del dorso del pi6, y el estado general es mas satisfactorio
por tolerar mejor los alimentos, ceder la fiebre y ser mas
reparadores los ratos de descanso. Tomaron mejor aspecto
los orificios, y los trayectos no se comunicaban con tanta
facilidad como los dius anteriores. Pero todavia quedaban
algunas esquirlas por desprenderso, y se advenian en el
dorso del pié algunos cuerpos duros y redondeados que
eran indudablemente mas perdigones.

El dia 15 era mas escasa la supuracién y de mejor carac-
ter, notandose que el trayecto fistuloso del dorso del pié
parecia que entraba en vias de cicatrizacion; el 18 dilaté un
nuevo absceso profundo quo se habia formado cerca de la
extremidad inferior del peroné, el cual comunicaba con
varios trayectos.

El 21 do Julio salié otra esquirla bastante grande, siendo
en todas tus caras y bordes de sustancia esponjosa,-corres-
pondiendo al cuerpo del calcafiar. En este dia, con la son-
da acanalada y el bUluri, dilaté un trayecto profundo, de
maés de una pulgada de longitud, que existia en direccion
oblicua cerca del maléolo externo. Asimismo tuve que
abrir uu nuevo absceso que se babia formado en la parte
posterior del maléolo cerca del tendén de Aquiles. El tra-
yecto del dorso del pié y dos orificios existentes en el ma-
léolo interno, cerca del talén, entraban ya en vias de cica-
trizacion.

El 24 de Julio extraje dos esquirlas, y otra el 25, de la
dilatacién hecha el dia 21, y continué la dilatacién por
hallarse enlazada con otro trayecto inmediato: la supura-
cién cedia en cantidad y era de mejor caracter. El 27 salié
otra esquirla y tres perdigones, inmediatos dos de ellos a
la articulacion, y otro de cerca del borde del talén. El 30
de Julio salieron tres esquirlas, una bastante regular, del
ultimo trayecto dilatado; so presenté en el pié y tercio in-
ferior de la pierna una nueva erisipela, precedida de movi-
miento febril, que fué combatida con los refrigerantes,
laxantes, dieta y los medios locales, cediendo afortunada-
mente al cuarto dia.

Durante el primer tercio del mes de Agosto sali6 una
esquirla de uno de los muchos orificios fistulosos existen-
tes: algunos de estos se reducian y tenian tendencia & en-
trar en periodo de cicatrizacién. El 16 del mismo ya no
eran mas que siete los trayectos existentes, comunicandose
uno de ellos con otros tres, habiéndose cicatrizado los mas
superficiales. EI 28 ya no existiau mas que cinco; pero al
reconocer la articulacién tibio-tarsiaua con el estilete, por
todos se locaban los huesos con notable pérdida do sus-
tancia.

1C9

A primeros de Setiembre pudo ya levantarse por primera
vez el individuo objeto de la presente historia, con el auxi-
lio de muletas y el pié en suspensién por medio de una an-
cha venda colgada al cuello del mismo

Con el fin de abreviar el pesado relato del curso de la
herida, sélo haré constar quo durante el mes de Setiembre
se fueron reduciendo los trayectos fistulosos y salieron pe-
quefias esquirlas de alguno de ellos. En Octubre también
salieron algunos perdigones y se abrié espontaneamente un
abscesito en el dorso del pié, de bastante profundidad, en-
contrandose en el fondo nu cuerpo extrafio movible que
resalté ser otro perdigébn y una esquirla. Durante el mes
de ISoviembre se fueron reduciendo y cicatrizando los tra-
yectos, quedando sé6lo tres, y en vias de curaciéon. A alti-
mos de Diciembre apoyaba ya un tanto el pié en el suelo
el referido sugeto, habiendo mejorado notablemente el es-
tado general & beneficio de los medios higiénicos y de los
ténico-reconstituyentes, y quedando s6lo dos trayectos de
leDta Cicatrizacion.

En 18 de Enero de 1874 el trayecto correspondiente & la
articulacion tibio-tarsiana bahia entrado més en via de cu-
racion que el que correspondia & la parte externa del pié
y este se presentaba de dificil y larga duracién. '

A mediados de Febrero fué reclamado Marcelino Brabo
por el Juzgado que entendia en la causa, y con este motivo
deje de asistirle, hasta que con fecha 6 de Marzo del mis-
mo ano ful requerido para encargarme de nuevo de su asis-
tencia, y en 26 de dicho mes manifestaba al Juzgado "que
«el trayecto fistuloso que existia en la parte externa de la
.articulacién se habla vuelto & abrir espontaneamente en
«unién con otro orificio inmediato; que era indudable que
«dicha lesién se hallaba sostenida por una caries y que su
«curaciOE era muy dificil & no practicar una operacion
«cruenta, que no se hallaba indicada por entonces.» EI
mea de Abril lo pasé en igual estado, y & ultimos de Mayo
le dispuse bafios gelatinosos diarios, procurando favorecer
mejor la completa curacién Y asi continud basta el 20 de
Julio, en que, en vista del estado de cronicidad, el juez ins-
tructor de la causa libré un exhorto por el cual fuimos re-
queridos el facultativo titular del Pardilo D. Andrés Selles
y el que suscribe para que diésemos dictamen sobre la le-
si6n y sus consecuencias, y al efecto dimos el siguiente,
Dictendo: -Que han reconocido AMaroelinoBrabo, etc. etc.
»y lo hallaron: en la regién maleolar interna dd pié iz-
« quierdo y debajo de la articulacion tibio-tarsiana dos ori-
«Ccios fistulosos que se comunicau, de bordes y trayectos
» callosos, que profundizan cerca de una pulgada cada uno,

«y practicando la exploracién con el estilete se toca en el
«fondo la cara externa del calcaneo, si bien en algunos
«putos se reconoce la regeneracion del periostio y algunas
«bridas que se forman para unirse con los ligamentos late-
«ral-externo de la articulacién tibio-tariiana y neroneo-ti-
«bial inferior.

«Que por el aspecto, caracter de los trayectos y demas
«condiciones que se notan en dichos orificios, ofrece dicha
«lesion el indudable estado de cronicidad, si bien se halla,
«al parecer, envias de cicatrizacion & beneficio de los me-
«dios que se han empleado hasta la fecha: Que alrededor
«de dichos orificios hay tres cicatrices, aunque superficiales;
«y cerca de ellas, up profunda, con notable depresion y
» perdida de sustancia 6sea, que forma un surco en direc-
» Clon vertical de arriba abajo, y de delante atras, de cerca
«dos pulgadas de longitud, que comprende a la articulacién
»ya dicha, bailandose encima de los orificios fistulosos. Que
«enlaparte media y externa del dorso del pié existen
«patro cicatrices mas, aunque pequefias y superficiales;
«Que en la parte posteriordel pié, 6 seaeu el talén, hay
«otras dos cicatrices, una de ellas algo profunda; ambas
«estan al lado del tendén de Aquilea; Que en el maléolo
einterno de dicho pié, hay otra cicatriz, y ademas tumefac-
«cion y algan dolor, que comprende la circunferencia de
«més de una pulgada, encontrandose en dicha parte varios
«cuerpos duros, redondos y pequefios, que hace creer sean
«perdigones: Que en el dorso de dicho pié hay seis cicatrices
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«que aunque superficiales iudicau haber salido por ellas
«algunos cuerpos redondeados, 6 pequefios proyectiles, y lo
«confirma el hallarse & su alrededor, é inmediatos & la
«articulacion, algunos cuerpos extrafios, duros y redondos,
«gue parecen ser también perdigones: Que en la planta del
«taldn se encuentran otros cuerpos redondeados y peque-
«fios que hacen creer que se hayan deslizado algunas de
«las partes ya mencionadas, teniendo en cuenta la ley de
«gravedad de los cuerpos: Que al practicar los movimien-
«tos de rotacidn, flexion, abduccién, y especialmente el de
«adduccion, se reconoce imposibilidad en su ejecncion,
«aquejando dolor al practicarlos, porque se iuteresarou sin
«duda alguna los musculos encargados de dichos movimien-
«tos, &consecuencia del crecido numero de proyectiles, y
«también & causa del proceso flogistioo tau intenso, que
«naturalmente sobrevino tanto por hallarse heridos la ma-
eyor parte de los musculos del pié, como los teudones del
«dorso del mismo y ligamentos de la articulacion; y Cim-
«bien & consecuencia de la abundantisima supuracién que
ese presenté en la marcha de la dolencia, y por haber
«contundido los proyectiles fuertemente la sustancia™ ésea
«de la extremidad del peroné, del calcaneo, del cuboides y
«de alguno de los metatarsianos; Que los proyectiles que
«se encuentran en la parte interna del pié, no cabe duda
«gque, como cuerpos esféricos y diminutos, se hayan ido
«traspasando los que mas impulsién llevasen y ménosresis-
«tencia encontrasen en las partes blandas teda vez que
«esta en relacién de la gravedal de las heridas, la distancia
»a gne se dispara el arma de fuego; y como este recibi6 el
«tiro & muy corta distancia, de ahi resultael nimero de 2i
«esquirlas que se han extraido, asi como el de 49 perdi-
«gones que se han podido recoger, ademas de los que le
«quedan. De esto se infiere también que la lesién ha debi-
»do ser mucho mas profunda é intensa, y sobra todo por
«haber recaido en una articulacién tan importante y com -
oplicada.— De todo lo expuesto dedweji'. Que los orificios
eque existen en el pié de Marcelino Brabo estan sosteni-
«dos por una caries de la cara externa del calcaneo: que
«esta estd en vias de curacién, pero que se hara esperar por
«lo menos cuatro 6 seis meses, siempre que no sufra algin
«retroceso, ya espontaneo, ya ocasional; pero que dicha
«lesién ofrece probabilidades de curacién: Que la cicatriz
«gne esta encima de dichos orificios, y es profunda y ex-
«tensa, asi como las demas del pié, se hallan sélida y per»
«rectamente consolidadas: jQue es indudable que aun des-
«pues de curado, le quedara deformidad en el pi6, y por
«lo tanto defecto fisico qne le imposibilite dedicarse como
«en estado normal 6 fisioldgico & sus ocupaciones; que-
edando cojo & consecuencia de la herida de arma de fuego
«que sufri6 eldiaO de Junio de 1873.—Queeslaver-
«dad de cuanto pueden decir, etc., etc.*

Desde que emitimos el anterior dictdmen que nos pidi6
el Juzgado, me crei relevado de continuar la asistencia ju-
dicialmente al lesionado, tanto por la descripcién minuciosa
dcl astado actual y venidero de la lesién, cuanto por que
habia aprendido él & hacerse lasencilla cura que necesitaba,
y le eraméas cémodo hacerlo asi, porqueno tenia que espe-
rarme & la hora de la visita, pudiendo de este modo irse de
paseo cuando le pareciera conveniente, como se lo tenia
dicho; y como le veia con frecuencia, estaba al corriente
de todas las alternativas del pié, diciondome unas veces
que se le cerraban los orificios, otras que se le hablan
abierto de nuevo, y alguna vea gne le molestaban los per-
digones, ya porque se le corriesen unos 6 estuviesen fijos
otros; y con este motivo no pasaba semana que no se lo
reconociera.

El dia 4 de Diciembre do i875, en virtud de exhorto y
requerimiento del Juzgado del partido correspondiente, se
mand6 que en unién de otro facultativo declardsemos sobre
los puntos siguientes: «si se hallaba curado, y desde qué
«focha: si le habia quedado deformidad que le iuutUizase
«para sus ocupaciones; 6 si se hallaba Gtil para dedicarse a
«ellas sin impedimento alguno.* Y al efecto fué nombrado
«para dicho acto el respetable y buen comparfiero de las Ro
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«zas D. Francisco Fernandez y Gonzélez, y una vez reco-
«nocido, Dijimos'. «Que habiamos recoQocilo & Marcelino
«Bravo etc., etc., y tenia en el talén 6 parte posterior del
«pié izquierdo dos cicatrices: en la parts interna y supe-
«rior de dicho pi6 6 sea en el tobillo interno, varios perdi-
«gones reunidos: en el dorso de dicho pié, y en distintos
«puntos se encuentran también algunos proyectiles 6 per-
«digones; y en la parts lateral y externa 6 sea en el tobillo
«externo, onatro cicatrices bien consolidadas, en diferentes
«direcciones, dos de ellas profundas y con pérdida de sus-
«tancia 6sea del tobillo, pues corresponden al mismo ma-
«leolo externo; y en la misma regiéon maleolar externay
«un poco atras, hay una aberturita G orificio que reoono-
«ciéndolo con el estilete, éste se introduce media pulgada,
«y en el fondo de dicho trayecto se reconocen algunas bri-
«das que se han formado alrededor de la articulacién tibio -
«tarsiana izquierda; llegdndose & tocar la cara externa del
«calcaneo, si bien éste con macha falta de sustancia 6sea.

«Y de lo expuesto deducen; Qne la herida que se halla
«abierta, esta sostenida por una caries de la cara externa
«del calcaneo del pié izquierdo, asi como las cicatrices y
«proyectiles que existen en dicho pié son ya crénicas y
«consecutivas & la herida de arma de fuego que sufrio el
«dia 9 de Junio de 1873, disparada sin duda & corta dis-
«tancia.— Que es muy dificil, si no imposible, que se lle-
«gue & cicatrizar dicha aberturita.—Que el expresado Mar-
«celino ha quedado con el pi6 deforme, con cojera para
«toda sn vida, y por lo tanto inutil para dedicarse & su
«oficio de jornalero por dicho impedimento; aun cuando sa
«dedica, en lo que puede, & ganar su sustento en el oficio
«de pastor de algln tiempo aca, y con sumo trabajo.— Que
«es la verdad, etc., etc.«

Pero no satisfecho aun el Juzgado, manda nuevo ex-
horto para que le manifieste como encargado de su cura-
cién, «hasta qué dia ha necesitado de asistencia facnltativa;
«si la necesita en la actualidad, y si puede retrasar la cn-
«racion el oficio de pastor & gne se dedica:» y en su cum*
plimiento, el 25 de Eiero de 1876, declaré; «Que ha ne-
«cesUado de precisa asistencia facultativa desde el dia 9 de
«Junio de 1873, hasta primeros de Febrero de 1874, fecha
«en que fué reclamado por el Juzgado que entiende en la
mcausa; habiéndoseme requerido en 6 de Marzo de dicho afio
«para que continuase prestandole la asistencia, y dando los
«partes de su estado, lo cual verifiqué y le asisti hasta el 20
«de Julio de 1874 que, en unién del facultativo del Pardillo,
«en virtud del exhorto y requerimiento del Juzgado de
«Colmenar Viejo, dimos el diclamen de sa estado y expu -
«simos las razones por las que quedaba y quedarla con de-
«formidad en el pié izquierda, sostenida por una caries pro-
«funda.— Que desde el dia 20 de Julio de 1874 no le habia
«vuelto & asistir oficialmente por no habérmela mandado;
«y sobre todo, porgue ni desde entonces, ni ahora, es pre-
«cisa la asistencia, porque reputada ya la lesién de incura-
«ble mientras exista la caries, y esta existira Interin no
«se le haga nna operacion en el pié 6 pierna, operacion gne
«no es de necesidad, y que el enfermo repudiarla induda*
«blemente, cree no es necesario la asistencia por dicha
elesion.—Que el trabajo & que se dedica de poco tiempo
eaca, no retarda ni puede retardar la curacién de la lesién,
«porque lo mismo se halla ahora que antes de dedicarse
«a pastor; y tal vez el respirar aire puro y alimentarse de
«otra manera que antes da dedicarse al trabajo, influya po-
=derosamente en la reconstituciéon de la economia, y por lo
=tanto al progreso (si es gne de cualquier modo puede es-
«perarse) de la cicatrizacion del hueso careado ¢ de la re-
«geueraciou del periostio y de los ligamentos y bridas que
«existen en el trayecto.— Que es cnanto tiene gne decir en
«verdad, etc., etc.»

Como se vé por las anteriores declaraciones, existia una
caries sin duda de ningln género; vy por ellas también sa
vé que duddbamos de su curacién y aun afirmabamos que
esta era imposible.

A pesar de todo, en mis esperanzas y buenos deseos

| siempre crei que, & no haber alguna nueva causa trauma-
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tica qua complioasa laya exUtante lesidon por cualquier
motivo inetperado, como una caida, una fuerte contusién 6
un vicio constitucional, no se haria necesaria ninguna ope-
racién quirdrgica en el pié para mejorar las condiciones da
la lesion, ya que ésta era pequeila, esto es, de limitada
extension: y me lo hacia creer también, la ventaja que
habia de que no reconocia la carias ninguna causa cons-
titucional, ni escrofulosa, ni herpética, y por lo tanto,
aunque traumatica la caries, podia considerarse como esen-
cial, si me es permitido expresarlo as!. También me iacti-
naba a esta creencia el haberse cicatrizado s6lidamente los
demas trayectos, por loa cuales habian salido tantas es-
quirlas de regular tamafio, y sin embargo se habian cica-
triMdo sin ulteriores consecuencias y perfectamente bien.

En el presente caso clinico creo que queda bien demos-
trada la utilidad de la cirujfa conservadora: la familia y
sus allegados indicaron repetidas veces la conveniencia de
trasladarle & un hospital de Madrid con el fln de eortark

como olios decian; pero viendo mi oposicién y
dieiéndoles que como caso judicial se necesitaba permiso
del Juzgado para trasladarle, se convencian y asi iba pa-
sando el tiempo y yo asegurandome en mi pronéstico do
que no habria necesidad de amputar ni de recurrir & nin-
guna otra operacioén, aunque quedase algo cojo.

Ei resultado es que, continuando en sn nuevo oficio de
pastor, sucedi6 lo que yo tenia esperanza de conseguir, la
curacion. Ya contribuyese & olla el nuevo régimen de vida,
la alimentacion lactea que comunmente es la base de la do
los pastores, el ejercicio suave, las muchas precauciones
gne se tenian procurando estar cerca del pueblo oor si llo-
via no mojarse, el abrigo y curacion metédica del pié, el
dormir por las noches en sn casa, el no percibir humeda-
des, etc., etc., el caso es gne progresivamente fue dejando
un dia una mnleta, méas adelanto otra, y apoyandose sola-
mente en un bastén despnes, aunque cojeando bastante, y
mas tarda andaba ya sin bastén, cojeando poco.

En Agosto de 1877 hacia ya algunos meses que se le
habia cerrado el orificio fistuloso y le dije que le couvon-
drian los bafios de Ledesma, pero me contest6 que estaban
muy distantes para ir sélo, y que la serian muy costosos;
que si habia otros mas cerca que le conviniesen que se lo
manifestara; y al efecto le indiqué que podia ir 4 Archena,
4 donde fué, no pudiéndose hacer mérito de sus efec-
tos por haber sido muy poca la diferencia notada des-
pués del uso de dichas aguas minero-medicinales.

En Octubre de 1878 abandoné el pueblo para trasla-
darme & Madrid, y la curacién se mantenia firme, que-
dando una cicatriz profunda, con notable depresién, pero
bien adherida, y continuando en su ocupacién de pastor.

Dejaré de hacer algunas consideraciones a fin de no mo-
lestar por mas tiempo la atencién de los lectores de Er. Si-
glo Médico, porque es ya bastante larga esta historia:
pero séame permitido, antes de termiuar. hacer constar U
ncompenea, gne obtuve de tanto trabajo. Terminada ya la
causa, dijo el sefor juez en la parte dispositiva de la sen-
tencia, entre otras cosas, «que declaraba las costas de ofi-
cio.» No me sorprendi6, porque ningln fruto esperaba re-
hogar, y aunque las hubiese declarado de pago, éste no se
hubiese efectuado nunca, como ocurre en los demas casos;
pero siquiera esta vez, ya sabemos que ni ana la esperanza
nos queda. Guando veo tafieos jovenes dedicados & los es-
tudios médicos, francamente, los compadezco, y digo para
mis adentros: isi supiérais cuantos sinsabores y tal vez pri-
vaciones os esperan, de seguro abandonariais esta hoy tris-
te carreral

Antovio Baruosa t Sauater,

Madrid 21 Enero 1880.

PRENSA MEDICA.

NACIONAL,

Intoxicacioa por el pescado.

El Sr. D. Evaristo Ponce de Laon describe en nuestro
apreoiable colega Za Preruct medica ds Cfranada,los siguien-
tes casos de intoxicacién observados en su propia familia.

eLlamado—dice el Sr. Ponce—4a un pueblo préximo &
esta capital para prestar mis auxilios & un enfermo en la
mafana del 15 de Enero del afio corriente, & mi regreso a
las cLnoo de la tarde del mismo dia, mi sefiora, de tempe-
ramento linfatico, constitucién regular y de 22 afos de
edad, es subitamente acometida de gran cefalalgia, vérti-
gos, frié intenso, mas graduado en las estremidades infe-
riores, respiraciéon anhelosa, nauseas, borborigmos y te-
nesmo rectal, siendo inutiles las tentativas de defecacion.

«En tal estado, es trasladada a la cama, donde se miti-
gan los sintomas enumerados para reaparecer con igual
intensidad siempre que intenta abandonarla.

«Una que fué nodriza de una hija mia, y que aun se ha-
lla en la casa, de temperamento sanguineo, medianamente
constituida y de edad de 29 afios, es presa & las seis de la
tarda de idénticos sintomas, con la adicion de vémitos, fo-
tofobia y exacerbaciéon de los mismos cuando & su retina
llegaban directamente los rayos de luz artificial.

<En ambas enfermas el pulso, lleno y dnro, latia 120
veces por minuto, y la temperatura axilar, tomada con un
buen termémetro de méaxima, alcanzaba ocho décimas por
encima de la cifra fisiolégica.

<A las siete y media de la noche, una de mis dos hijas,
de cuatro y medio afios de edad, se acuesta alegre y bulli-
ciosa, y al parecer duerme trauquilamenta. La otra, que
cuenta 20 meses, me indica por medio de la mimica que le
duele la region occipital; cinco minutos después se presen-
ta el vémito, se retuerce, llora con desesperacién, y son el
mismo lenguaje me manifiesta que le duele el vientre y que
gniere defecar; intenta verificar esta funcién, pero solo
consigne arrojar por el ano gases en abundancia.

=A lasonce de la noche me llama el llanto da la nifa
mayor; acudo en su auxilio y me indica que le duele la re-
glén occipital; un momento después la cefalalgia se hace
general y se presentan los mismas sintomas gne en la ante-
rior. El pulso en ambas era frecuente, lleno y duro.

«Si de una manera general pudiera jdecir que todos los
sintomas se manifestaro t simnltaneamente, debo sin em-
bargo observar que la cefalalgia se present6 la primera y
desaparecié la tltima.

<En cuanto & la duracién, marcha y terminacién de los
accidentes, observé que a las dos de la mafana del inme-
diato dia las dos personas adultas, después de haber ido
mejorando gradualmente, pudieron disfrutar del suefio,
aunque algo intranquilo; al levantarse el 16, tan solo con-
servaban el malestar consiguiente & la lucha que su orga-
nismo hubia sostenido la noche anterior.

elLas nifias, después de una hora de amargos sufrimien-
tos, quedaron dormidas, sin notarse en ellas después nada
de particular.»

La intoxicacién fn6 debida, al parecer, a la ingestién de
sardinas de las que en el pais llaman lachas 6 azules, de la
familia de los clupeidos.

i(() -—

Hermafi'cdismo asimétrico.

Eu el Polcliii Médico Escolar que publica La Indepcn-
cia médica de Barceloua, ha dado & conocer el Sr. D. Miguel
A. Fargas el siguiente caso de hermafrodismo.

Tratase de un jéven de 28 afios, labrador, en cuyos érga-
nos sexuales se observan las particalandudes que & se-
guida vera el lector:

=(J'scripcion, de los 6rganos seJUMKs,—Propios y peouUa-
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res uaos del seso femeniao, ataifen otros al masculmo,
wesentando ea conjuato QQ aparato sesual que, si biea es-
Un entremezclados sus érganos, ofrecen, sin embargo, una
geparacloQ soflcientemente acentuada paraestudiarlos por se-
parado. Ocupan los m.iscullnos el lado derecho,
doso representados por un solo testiculo, de volumen aloO
mayor que el normal y ocupando labolsa por si soU, no
preLnta el escroto el mas iosigniflcante indicio del rafe
medio que en un aparato sexual completo se n
te el pene, aunque sus dimensiones estan muy -
siendo su longitud tan solo de tres centimetros en estado
da flacidez y aumentando relativamente poco su volumen
en los momentos de ereccidn; la situacion del f
mal, si bien un poco ladeada hécia la parte derecha, por
medio del tacto rectal se nota la falta completa do la pros-
tata. Absolutamente nada indica la existencia del otro tes-
lienlo quo, dado el caso de existir, no habra vetiacado su
AN 1os* 6rganos femeninos externos ocupan el lado izquier-
do. y observamos en él una verdadera vagina de unos cua-
tro centimetros de profundidad, terminando en fondo do
saco completamente obturado y cubierta en su superflcie
por una membrana mucosa. La entrada de la W Oa es
oval y 80 extiende desde un oentlmelro & partir de la raiz
del vine hasta tres centimetros del ano; en el lado izquier-
do seobserva uu graude y pequefio labios perfectos que no
existen en el lado derecho, pero quo estan representados
por la cara correspondiente del escroto cubierta por una
piel enisima, dificil de determinar si es 6 no
porcién que linda conla entrada de la vagina. No hemos
podido oViorarnos por el tacto rectal de la existencia 6
falta del Utero: falta elclitoris que, dada la posicion relativa
de los drganos, casi podriamos considerarlo confundido con
el pene: el meato urinario se observa en el glande, de mo-
do que no hay hipospadias tan frecuente en casos de esta
naturaleza.»

El Sr. Farsas se extiende luego en consideraciones acer-
ca del grupo en que debe colocarse esta caso de hermafro-
dismo, de sus causas y origen, etc., etc.

EXTRANJERA.

Estructura, desarrollo y sigaifloacioa del tubérculo.

De las iuvesligaciones hechas por los Sres. Kiener y
Poulet acerca delaestructura y desarrollo del tubérculo, ou
el hombre y eu los aaimalos inoculados, han deducido ni-
chos sefiores los resultados siguientes:

A. Estruetnra del tubérculo etilos tejidos de sifS-dacw
cojy'Kniisit (serosas, neomemhranas plourlticas y peritonea-
les pia-madre, sinoviales articulares, periostio, medula de
los huesos, ganglios Imfaticos)-EI tubérculo, eu estos te-
iidos, es ora simple, ora conglomerado, ora inflltrado, res-
ponde & dos tipos de estructura: celular 6 fibroso.
~ 1. Twv:bérev.h oehihr.—i.° Forma simple. En su fortna
mas sencilla el tubérculo invisible 6 poco menos & simp.e
vista estd formado por un abaltamieilo esférico 6 fusiforme
de un vaso sanguineo, mas rata vez de nu vaso Gnfalico. y
por la aglomeracion alrededor da este abuUamiento de cierto
pumero de células. Si se trata de un vaso capilar de una
sola tunica, el abultamienta vascular esta oons ituiio por
Uhiperltofiaéhiperplasiade las células endoteliales de
una porcién limitada del vaso. Si se trata do un vaso capi-
lar de dos 6 tres tunicas, el abuUamiento vascular esprodu-
cido: primero, por una proliferacién activa da las ce alas
endoteliales, que se disponen ala minera de un epitelium
estratificado; y segundo, por la formacién de un tejido con-
iuativo embrionario & expensas de la tinica externa del va-
so —2 ®Forma conglomerada. El tubérculo cong.omerado,
cuyo volimen es igual y aun mayor al do un grano de mijo,
esta formado por la intrincacion plexiforme de vasos capi-
lares que han sufrido las alteradonas mas arriba desoritas

-S." Forma infiltrada. EIl tubérculo iafiUrado esta consti-

tuido por un tejido de granulacién provisto de

de c tpLres sanguineos, de los cuales la mayor parte tienen
un endocelium de capas multiples y algunos se han trasfor-
mado en cilindros vitrosos 6 en cordones foliculares.

H. Ttihérctilofibroso.—Xinn sane de formas intermedias
establecen la transicién entre el tiberculo celular y el tu
bérculo fibroso. A medida que se hace f
cha del tubérculo, la neoplasia fibrosa sustituye & la neo
plasla embrionaria. o

B. Estrv.mradel tubérculo en los drganosglatidv.Uies.--

En las glandulas, ol tejido interslioial puede estar afecto
y dar origen & tubérculos de andaloga estructura & los del
tejido conjuntivo. Pero en otros casos el elemento
lar toma también parta en la formacién del tubérculo. Asi,
ol tubo semiulfero del testiculo lleno y distendido por pre-
ductos de proliferaoioQ epitelial 6 por pus, constituye una
especie de nucleo & cuyo derredor el tejido intersticial,

trasformado en tejido embrionario, preséntalas imagenes ca-
racterlslicas dala alteracion vascular: capilar 08 vitrosos y

2)«aiToHo y tnarcU del {aieVculo.— Considerada en
su desarrollo atraviesa la neoplasia tuberculosa dos fases

nodular. Los nddulos desarrollados las

mas veces en el trayecto da los conductos tubulados: vasos
saagulneoB y liufaticos, tubos y conductos escretores de las
glandulas, estan constUnidos por la proliferacion de las cé-
lulas endotoliales 6 epiteliales del conducto, y por la neo-
formacion de un tejido oonjuativo embriopario. 6 fibroso a
expensas de la tanica externa de osta conducto.—J. tase
hipertréfica y degene rativa. Los diversos elementos anaté-
micos del tejUo embrionario remen formado 6 los e emontos
preexistentes del tejido normal tienen tendencia ahipertro-
flarse 6 fusionarse para formar células gigautes. LUa tan-
deada hipertréfica se manifiesta de preferencia y
de ordinario en los elementos epi teliales de las gland”™as
y en los elementos endoteliales da los vasos. En dltimo
término resulta una degenerado n especial, vitrea, de los
elementos anatdémicos y por consecuencia la obliteracién da
los vasos, quo & sn vez produce la degeneracion grasosa y
la irremediable destruccién de los tegidos

D. Signideacionpatoldgica del tabérodo.—hn alteracién
nodular da los conductos tubulados de los 6rganos y de los
tejidos, asi como la marcha invasora de la degeneracion.
diferencia el proceso tuberculoso de las deméas luttamacio
nes de causa comln 6 especifica, en cuyos productos se han
encontrado lambian las células gigantos y los vasos afectos
de endarteritis y de periarteritis.

Hidrocel© en la mujer.

El Sr. YiUorio Civaguis refiere en un periédico Italia «
no el caso do una mujer de 35 afios da edad, que tema en
el vértice del labio mayor izquierdo un tumor que tres
afos antes habla notado por primera vez y que la moles-
taba para andar. Este tumor tenia el volumen de un hue-
vo de gallina, su tensiéon era moderada, su fluc.uaoioa
completa, perfecta su trasparencia é indolente; la piel que
cubria su parto aulerior y externa no ofrecia nada de
anormal. Ea su parle interna estaba cubierto ol tumor

por la mucosa de los labios mayor y mauor, quo estaba
como desplegada y apenas era reconocible. No formaba
prominencia en la vagina, era muy movib e. de forma

ovoidea con su extremidad mayor dirigida lidoia abajo. I\o
habia hérnia ni otra deformidad. Los esfuerzos para defe-
car y toser no modificaban el tumor. No comunicaba, por
tanto, con ninguna cavidad y radicaba esclusiyamento en
el espesor del labio mayor izquierdo y en el tejido subcu-
taneo de la parta izquierda del pubis (que no traspasaba,,
sin insinuarse eu el orificio inguinal.

El Dr. Cavagnis, habiendo diagnosticado un hidrocoie,
hizo la pnnoioi con un trécar capilar, que dié salida a uu
liquido perfeotamente limpido, Huido como ol agua, modo-



EL SIGLO MEDICO

ro, iacoloro, Géufcro; deasidad (ea el arbaetro de Hallar)—
1,012; caotidad=58 gramos. EI exadmen qoimico reveld
algunos vestigios de albim-na, una gran cantidad de fos-
fatos da cal y de magnésia, asi como de carbonates, y nada
denratos.

Una vez vacio el tumor, el Dr. Cavagnis froté6 ruda-
mente sus paredes durante cinco minutos. No hubo fiebre
ni reaccién local. El liquido se reprodujo & los veinte dias
y bien pronto el tumor adquirié un volumen doblo del
primitivo. Se hizo otra puncién con un trécar ordinario;
salieron 185 gramos de un liquido que tenia los mismos
caracteres fisicos y quimicos que el de la primerapuncion;
su densidad era algo mayor (1,014). Se inyectaron 100
gramos da una solucién acuosa coa la tercera parta de tin-
tura alcohélica de iodo. Se dej6 por espacio de tres minu =
tos y so aplicé después hielo durante veinticuatro horas.
Once dias después, viendo que el tumor presentaba los
signos de unainllamacion snpuratoria, introdujo el doctor
Cavaguis una sonda acanalada por el agujero de entrada
del trécar, y dividiendo do abajo & arriba el centro del tu-
mor, dié salida 6 un pus espeso entremezclado coa peda-
zos de tejido conjuntivo gangrenado. Con el indice intro-
ducido por la incisién, encontr6 una cavidad perfectamen-
te cerrada, de paredes lisas. A los cuarenta y siete dias
era completa la curacién. _

El autor recuerda las observaciones y escritos de Pareo,
Morgagui, Desault, Lallemand, etc., etc., y crea que el
caso de que acabamos de dar cuenta corresponde i la
cuarta de las variedades de hidrocele admitidas por el se-
fior Regnoli, & saber: 1® La inaUracion difusa del tejido
celular que envuelve las partes que constituyen el liga-
mento redondo; 2.® EIl derrame formado en la prolonga-
cion peritoneal que comunica con el abdimon; 3. EI
derrame formado en la prolongaciéon 6 conducto da J>ick,
pero que no comunica ya con el saco peritoneal; 4. EI
quiste seroso formado en el tejido celular que rodea el li-
gamento redondo 6 la pata de ganso; 5.® El antiguo saco
iierniario enquistado.

Inyecciones intersticiales de cloroforme.

E: Dr. Lemaltre, en un trabajo reciente estudia la ac-
cién de las inyecciones intersticiales de cloroformo; resu-
me los experimentos do loa Sres. Besnier, DujarJin-Baau-
metz y Chevalier, y termina con las conclusiones si-
guientes:

l. *
les ora el suefio, ora nn efecto mas profundo, & saber, la
anestesia.

i73

pueda llegar & 10 6 12 gramos, como han hecho algunos
experimentadores.

;Aue7a planta nareoétioa-

En estos ultimos tiempos ha llamado la atencién de al-
gunos profesores de la Australia, una planta nueva que
tiene propiedades narcéticas conocidas, al parecer, desde
antiguo por los indigenas de Queensland.

Esta planta conocida con el nombre de pitchonry 6 bid-
gery, crece principalmente en las fronteras de esta Gltima
provincia y de la Australia meridional, entre los 23 y 24.®
de latitud; se encuentra en abundancia en las colinas de
arena, en donde alcanza una altura de 8 & 12 pulgadas
inglesas.

La hoja tiene de tres & cuatro pulgadas de longitud; la
fior es una campanilla, de color de cera con rayas rojas.
Todos los afios los indigenas recogen las hojas, en el mes
de Agosto, durante la Aorescencia, y las secan al vapor.
Después las envuelven en sacos de cafiamo y las entregan
al comercio.

Para sacar mas partido de ellas, los comerciantes las
humedecen, las mezclan con ceniza y las arrollan en for-
ma de cigarros que mascan los indigenas Basta mascar
cierta cantidad de estas hojas para caer un una insensibi-
lidad completa.

A pngquonas désis, las hojas de esta planta tienen un
efecto estimulante analogo al de las bebidas enervantes.
Asi, sise toman con moderacion, calman el hambre, y los
que las emplean pueden emprender sin cansarse mucho,
ni comer gran cosa, largos viajes. Eu este concepto se pa-
rece esta planta & la coca erythroxllon de la América del
Sur. Los botanicos colocan la planta que nos ha ocupado
entre las solanaceas y en la actualidad se estad estudiando
en Australia para determinar exactamente todos sus carac-
téres.

£1 acido ealicilieo en l1a dispepsia.

El Dr. Federici sostiene que este medicamento esta in-
dicado en los casos dependientes:
1. ® De una falla de secrecién del jugo gastrico,

2. ® Del consumo excesivo de ciertas sustancias alimen-

ticias.
En estos casos so desarrolla la fermentacién, que puede
revestir el tipo butirico 6 alcohélico y depende primitiva-

La inyeccion de cloroformo produce en los animamente del desarrollo de hongos especificos.

El profesor citado trataba antes estos casos por la creoso-
ta 6 el acido fénico, pero en estos Ultimos afios ha abando-

2. ® En el hombre las inyecciones de cloroformo produnado completamente estas sustancias por el acido salicllico,

cen también un efecto analgésico; algunos terapeutas ad-
miten los efectos hipnéticos, anestésicos y anliespasmé*
tlicos de las inyecciones subcutdneas, poro no estan tan
bien probados como los otros.

que prescribe & la désis de 20 & 40 centigramos en forma de
pildoras después de las comidas. Si no daresultados, es que
nos hemos equivocado acerca de la etiologia de la afeccion.
Asi, sera inutil en los casos dependientes de una secrecién

3. ® Para producir estos efectos creemos gue es precis@XCeSiVa de quuido acido, debida & la irritabilidad da la

recurrir & désis tan considerables de cloroformo que la pru =
deuda rechaza.
4

mucosa gastrica. Sera inatil también en el caso en que el
desarrollo de gases y la sensacidon de constriccién en el ab-

® Lainyeccion puede ser subcutanea 6 profunda._ Ldomen, son debidos més bien & la iuQuencia de neurosis

subcutanea es menos dolorosa; la profunda ménos peligro-
sa y mas eficaz.

5. .
les en todas las neuralgias y en particular en la ciatica.
Pueden emplearse también en todas las demas afecciones
dolorosas, pero en estas la merlina es superior al cloro-
formo.

Se emplearan atilmente las inyecciones intersticia-

histéricas 6 hipocondriacas que & modificaciones quimicas
sobrevenidas bajo la influencia de la alimentacion.

Da. RAMOK SSURET.

REAL ACADEMIA DE MEDICINA.

6. ® Los accidentes locales producidos por las inyeccio-

nes son: el dolor, el enfisema, la formacién de nodns do <
lorosos, la introduccién del cloroformo en las venas vy la
producciéon de escaras. Podran evitarse tomando ciertas
precauciones.

7. ® Bajo el punto de vista general, debo temerse el in

troducir eu la economia désis de cloroformo que pudieran
producir tii intoxicaciéon. EI Dr. Lemaitre no oree que so

Sesion IUeraria del 23 de Febrero de 1880.

El Sr. CaPDEViLA. dijo que iba & fijarse en la cuestion re-
lativa & la esencialidad de las neurosis, y especialmente de
la epilepsia. Respecto do esto punto, record6 que & toda
funcién precede el desarrollo del érgano, y que cuando este
se deteriora 6 altera, eigue la misma suerte la fuucioQi Da
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Bqai coQclay6 gae por punto general no podia aceptarse la
esencialidad de las enfermedades.

Afirmo, por lo tanto, que la epilepsia no podia ser una
enfermedad esencial, comprendiéndose sé6lo que so la con-
siderara asi en aquellos tiempos en que uo estaba consti -
luida la ciencia anatémica.

Cit6 los hechos de fisiologia esperimental que permiten
localizar la epilepsia en nn elemento del sistema nervioso,
los resultados de las lesiones del encéfalo y de las que in*
teresan el bulbo raquidiano con independencia da la masa
cerebral, asi como la observacién de que la anemia del ce-
rebro lleva consigo la muerte de este drgano.

Consignd, finalmente, que la sustancia gris de la médu-
la oblongada es la Gnica que pnede determinar las convul-
siones bilaterales y simétricas; pero esta sustancia no es
necesaria para que haya convulsiones.

En las lesiones del cerebro, dijo, hay ademas delirio y
fiebre: solo la existencia del bulbo produce la anemia cere-
bral y los movimientos convulsivos gne caracterizan la
epilepsia.

El grito de los epilépticos se explica también por la afec-
cién de los nervios que partea del bulto de la médula.

La convulsién tetanica del principio es asimismo expli-
cable por las relaciones que existen entre las partes tetani-
zadas y el bulbo raquidiano.

Primero aparece nn espasmo con anemia cerebral, y Inae
go la reacciéon con encendimiento del rostro, etc.

Los fendmenos de asfixia se explican de igual manera.

Mas no siempre, continué diciendo, naco la enfermedad
en el bulbo raquidiano, sino que & veces proviene de Otros
puntos. Si en el primer caso la epilepsia es idk patica, en
el segundo es siatomatica ¢ refleja, resultando asi la epi-
lepsia nterina, la periférica, etc.

Otras veces es la epilepsia iarvada 6 simala otra enfer-
medad.

En cuanto & su gravedad, todos conocen las dos varie-
dades que hay: el grande ataque (convulsivo 6 apopleti-
forme) y el pequefio (vértigo epiléptico y privacién epi-
léptica). La neuralgia del quinto par, la gesticuiacion dolo-
rosa, laangina de pecho y el delirioepiléptico, se han con-
siderado como epilepsias larvadas.

El delirio se distingue por su rapidez y por no dejar re-
cuerdo en pos de si.

La gran cuestion es si la localizaciéon hecha con los cri-
terios fisiolégico y clinico puede recibir la sancién del cri-
terio anatémico.

Opinan por la negativa los que se fijan en la diversidad
de lesiones & que se ha atribuido la epilepsia, y que pueden
existir sin esta, asi como esta puede existir sin ellos. Tam-
bién se aduce la falta de lesiones anatémicas en las autop-
sias de algunos epilépticos.

Pero nada tiene de particular que las epilepsias siuté-
maticas dependan de esa multitud de causas, ni que estas
dejen de obrar cuando no haya predisposicién; la cual es
evidente, sobre todo en las enfermedades hereditarias.

En cnanto & la integridad anatémica del organismo,
duda el Sr. Gapdevila que pudiera existir en ningan caso
de epilepsia, si so acudiera & la exploraciéon por medio del
microscopio.

Apelé & la estructura histolégica, tan complicada, de los
norvioB, para deducir que no puede averiguarse la inoxis-
tencla de alteracion anatémica en los casos de lesion fun-
cional.

Aunque se reconociera la integridad anatémica con el
microscopio, para lo cual no bastaria acaso toda la vida de
un observador, nada se habria adelantado, parque es pre-
ciso contar con la composicién de la sangre, que pnede ser
anormal, aunque fisica y quimicamente se lu haya declara-
do sana, y sobre todo con el movimiento propio de este li-
quido. También hay que apreciar las diferencias en las re-
laciones de las dos sustancias del cerebro, grisy blanca.

Después de esto tratd el Sr. Gapdevila de la inflnoncia
de la epilepsia sobre los desarreglos mentales; descri-
bi6 los cambios de caracter que se observan al principio y

a4 los que signen la enagenacion mental y la demencia,

Concluyé haciendo observar que la enagenacion mental
y la epilepsia sirven reciprocamente para el diagnéstico la
una de la otra.

El Sr. GabOla. Caballsro se propaso contestar & las
diversas observaciones que se han hecho & la exposicion del
caso préactico gne presenté & la Academia.

Manifesté gne no podia seguir al Sr. Calvo en las eleva-
das cuestiones quo habia abordado en su discurso, y si so-
lamente exponer lo que habla observado en el terreno, mas
llano y accesible, de los hechos clinicos.

La verdad es, dijo, gne no confiaba enteramente en los
datos proporcionados por la literatura extranjera, y sobre
todo por la francesa, y que sea por esto 6 por la escasez de
su fuerza intelectual, preferia buscar apoyo en la literatura
paCrla, en la cual, y sobre todo en la antigua, habia visto
magistralmsute descrita la gota coral, que asi se llamaba
entonces la epilepsia.

No se puede negar, afiadi6, que es importante el esta-
dio de la estructura da los nérvios, de sus funciones,
etc., pero llegado el momento de la aplicacién de estos
estudios, preciso es confesar gne poco 6 nada se con-
sigue.

De aqui, sin dula, ha nacido la confusién en terapéuti-
ca, la iuverosimil materia médica acumulada para comba-
tir estos padecimientos.

Insistié en que la epilepsia que habia tratado dependia
de una neuralgia, depeudiente & su Tez de una diatesis
reumatica; era por eonsignieute refleja, y de aqui naci¢ el
peusamiento de tratarla como lo hizo.

Cité otros muchos ejemplos de neurosis reflejas, deter-
minadas ya por acumulaciones de lombrices, ya por lesiones
del Gtero. Adujo el caso de una mujer que hacia muchos
afios estaba atacada de histerismo y de otros varios fenéme-
nos nerviosos, procedentes todos do una procidencia
del Utero, bastando la colocacién de un pesario para devol-
verle la salad.

En cnanto al Sr. Gastelo, dijo que coincidia afortunada-
mente con sn modo de pensar acerca de la epilepsia y da
las neurosis en general.

R. B.

Ciscuaso PXOHVNCIADO EN LA INAUCVaACION DE LAS sk-
SIONES DE LA Real A cademia de Medicina, en el aRo
DE 1879-S0, poa EL De. D.
ACADEMICO NUMEKAIUO DE LA MISMA (I).

Ramén Félix Gapdevila,

Los que han visitado la Colonia de Orates de Glieel,
préxima dAmberes, han llegado & presumir que el sistema
colonial podria reemplazar ventajosamente al nosocémico
6 de manicomios en la asistencia de los enagenudos, fun-
dandose en las ventajas que, para el tratamiento de estos,
ofrecen la vida campestre, los trabajos agricolas y la posi-
bilidad del aislamiento en medio de la vida social. Esta
suititucion, sin embargo, no es posible, bastando para
convencerse leer el reglamento de la Colonia Brabantina
de Gheel, Unica existente hasta el dia, en el cual se niega
el ingreso & los locos que necesitan medios de coercién, &
los suicidas, homicidas é incondiarios, & los furiosos, & los
quo gritan U ofenden la moral pdblica y & los que se han
escapado varias veces; de modo que s6lo tienen cabida en
ella los afectados de locaras crénicas de forma tranquila.

Deducese de lo expuesto que las colonias de Orates, si
se generalizasen, sélo podrian considerarse como auxiliares
de los manicomios, de ninguna manora como instituciones
destinadas & reemplazarlos. Serla sin ombargo, convenien-
te que el sistema colonial figurara como complemento de
la asistencia en el programa de un manicomio modelo, 6
en otros términos, convendria que los manicomios su esta-
blecieran en terrenos tan extensos que los locos pudieran
dedicarse en ellos & trabajos agricolas, cultivo y ganaderia,

(1) Véanse los nimeros 1,3(18, I.Sdly 1.387.

poi
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bajo U direccién de los colonos 6 capataces de labores, y
bajo la inspeccién facultativa del jefe del establecimiento.

Toy & terminar dedicando algunas palabras & ios hospi-
tales de nifios, A pesar de cnanto se ha dicho en contra de
la estancia de los nifios en los hospitales, es indudable que
en ninguna parte pueden asistirse sus dolencias con mayo-
res probabilidades de buen éxito. La mayor parte de las
enfermedades que afligen & los nifios pobres son debidas &
las malas condiciones de las casas gne habitan, y & la in*
jaficiencia 6 mala calidad de su alimentaciéon. La falta de
aire y de luz, el exceso de humedad y la escasez de ali-
mentos ddn por resultado modiScar las condiciones de la
sangre, rebajando la proporcién de sus mas importantes
elementos, albumina, fibrina y glébulos, é indaciendo en
el trabaja molecular, intersticial, intimo de los tejidas,
modiScaciones especiales, en cuya virtud se deaenvaelven
enfermedades caracterizadas por la debilidad y la atonia.
Tan cierto es esto como que el escrofulismo domina casi
por completo la patologia infantil. Por esta razén, y con-
siderando gne es imposible establecer un tratamiento apro-
piado contra estas dolencias, ala destruir 6 separar las cau-
sas que en primer término han contribuido & desarrollar-
las, creo que un hospital bieu administrado puede propor-
cionar & los nifios linfaticos, escrofulosos, tuberculosos, ra-
quiticos, medios de curacién que la caridad no puede impro-
visar para cada uno, en las mal acondicionadas casas de los
pobres. S6lo un hospital puede ofrecer & estos desgraciadas
ana estancia cdmoda, rodeada de parques y jardines, aire
oxigenado y puro, luz solar abundante, alimentos repara-
dores, medicacién conveniente ymultitnd de medios enca-
minados a favorecer su desarrollo fisico y sn educacién in-
tslectnal y moral.

Partiendo del principio de gna la mayor parte de las
eufermedadet de los nifios en la segunda infancia son de
caracter crénico, los hospitaies tienen la ventaja de impedir
que todo el tiempo que dura la enfermedad sea perdido para
suinstruccion, pues en algunos hospitales existen, y en
todos deben existir, gimnésios y escuelas; gimnéasios don-
de se atienda al desarrollo fisico; escuelas donde los nifios,
despnes de escachar los deberes gne el hombre en sociedad
tiene paracon Dios, la patria y sus semejantes, puedan
ejercitar sus facultades intelectuales embrionarias, median-
te sistemas combinados de instruccién y recreo que les per-
mita adquirir poco a poco, yjugando, un caudal de cono-
cimientos suQdente para ensanchar la esfera de sn actividad
iotelectnal.

Los criticos que han censurado, con recto propdsito, los
asilos en gne los nifios hacinados en reducidas estancias,
encontraban en ellas causas productoras de variados pade-
cimientos, no pueden ménos de bendecir hoy los progresos
de la ciencia que ha logrado reunir en estos hospitales es-
peciales el conjunto de condiciones necesarias para cum-
plir los fines de su instituto. Por eso la idea do la utilidad
de estos asilos va generalizandose por todos los paises, y en
Madrid se presta en estos momentos nua preferente aten-
cion al levantado propdsito de perfeccionarlos y multipli-
carlos.

Una Asociacién de sefioras, deseosas de mejorar en lo
posible la atlictivasituacion demilesde criaturas que nacen,
viven y enferman en sitios donde la caridad es impotente
para luchar contra la influencia de multitud de causas
Morbificas gne asedian & estos desgraciados, ha recordado
laimportancia de la asistencia hospitalaria y llegado i
plantearla en un edificio provisional, instalado en uno da
los barrios extremos de la capital. Los ventajosos resulta-
dos obtenidos en este ensayo han motivado la construccion
de otro definitivo, cuyas obras se han inaugurado ya, en
la parte E. de la poblacién, préxima al Parque de Madrid.
Da esperar os que el éxito corone los esfuerzos de esta hu-
manitaria asociaciou, cuyo propésito es reunir en un hos-
pual modelo, todo cuanto notable ha producido la ciencia
moderna para enriquecer el catalogo de los medios de
tratamiento,

~ Resumiendo todo lo expuesto, concluyo protestando con-
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tra la injoscicia de impugnar los hospitales de hoy con ar-
gumentos sacados de los hospitales de ayer, y encarecien-
do & la vez la conveniencia de enaltecer unas instituciones
gne la necesidad creé y la civilizacion ampara en su des-
envolvimiento, en beneficio de la ciencia, de la humani-
dad y da la salubridad de los pueblos.

He dicho.
RAMON FELIX CAPDEVILA.

MONTE-PIO FACULTATIVO.

SECRETARIA GENERAL.
ARUKCIO DB PELEIOIV.

Dofia Romuilda Puertas y Morellon solicita pensién de
-viodedad por haber fallecido su esposo el sécio D. Manuel
Pardo y Bartoliai.

Lo que se publica para conocimiento de la Sociedad a los
efectos prevenidos en el Reglamento.

Madrid (I de Marzo de 1880.—EIl secrelariogeneralLEs-
iéban Sanchez de Ocaiia. ()

JGIITI DIRKC'ITA.

En virtud de lo que dispone el Reglamento; las Juntas ge-
nerales de distrito se reuDIran el domingo 31 del actual & la
hora y en el local que sefialen las Juntas delegadas para la
lectura de la Ueinoria j cuenta general del semestre anterior.

Lo que por acuerdo de la Directiva se publiea para cono-
cimiento de la Sociedad.

Madrid 12 de Marzo de 1880.—EI presidente, Tomas San-
toeroy Moreno.—El secretario general, Estébau Sanchez da

cafa.

GACETA DE LA SALUD PUBLICA.

Estado sanitario de Madrid.

ObSERVACIONSS METZOaOLOGICAS DB LA IEMAHA, —
Altura barométrica maxima, 7i4,36; minima, 708,08;
temperatura maxima, 22',4; minima, 2",7.—Vientos do-
minantes, NE., E. y SE.

El caracter y naturaleza de los afectos dominantes ha
variado muy poco desde la ultima semana; las erisipelas
faciales, lo» reumatismos febriles, las amigdalitis y farin-
gitis siguen siendo frecuentes, asi como las laringitis y la-
ringo-bronquitis, aunque en menor grado. Los catarros
gastrico-duodenales febriles, las angiocolUis catarrales y las
colitis de igual Indole han aumentado, y las hidropesias
de origen cardiaco y hepatico también se han agravado. En
los padecimientos crénicos del aparato respiratorio ha dis-
minuido la mortalidad, pero no en las del circulatorio.

CRONICA.

Form-iopico uretral.— Dr. Bec'ard ha presentado a
la Academia de Medicina de Paris un instrumento inventado
porelDr. Jonalhan Langlebert, y bautizado con el nombre de
pcrCa-tdpico vreCral.

Se compone de nna sonda graduada, de goma , cortada en su
extremo, en la cual se desliza libremente un estilete de ballena,
terminado en una oliva que puede aplicarse exactamente al ex-
tremo de la sonda. A continuacién de esta oliva, hay nna pe-
quefia deprMlon de 15 de longitud, & la cual se arrolla al-
godén cardado 6 hilado, destinado & recibir las soluciones 6 po-
madas medicamentosas que se quiere aplicar & una parte de la
uretra.

La sencillez de este instrumento nos dispensa de entrar en
pormenores. En los casos raros en que hay gne cauterizar la
uretra, podra reemplazar este instrumento al porta-caustico de
Lallemand. La gran flexibilidad de este inatnunento.y la posibi-
lidad de depositar con ai, Zoco dol'enli, el tépico que se juzgué
mas conveniente, constituyen su originalidad.

Ceguera pi-wlueida por la nieve.—E\ Sr. Sohieis-
Qeifluesus, de Bale, dioc que la ceguera ocasionada por la nieve
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es siempre una combinacién del blefarospasmo y de conjuntivitis,
7 supone que esta Ultima se deriva de una irritacion produci -
da por la extrema sequedad del aire de las grandes alturas, en
tanto une el bbfdrospasmo es producido por ia contracemn con-
tinuay prolongada de los parpados para enlar la

de la ¢leve iluminada por los rayos del sol b-eta/ do» co“d.cio-
nes. es decir, la viva reverberacion y la sequedad de la «ni¢'te
ra. no son tan excesivas en las llanuras en el invierno, y por
tanto, aunque estén estas cnbiertaa de nieve, no se produce la
ceguera.

Definicién.—Los petiadicos exlranjeros nos participau el
fallecimiento de uno de los mas dist nguidos oftalmélogos de
Alemania, el Dr. Alejandro Pagenstecher, de edad de 00 afios.
El Sr. Pagenstecber era uno de los mas eminentes discipulos de
Qraefe, y habia fundado en "Wicsbaden una casa de salud para
los enfermos de los ojos

Peligros de los globos de caufrhiic.—Loa ie
cautcbuc, tan ligeros, tan caprichosos en sus movimientos, que
hacen en todos los paseos las d-'licias de los nifios, son real
mente peligrosos, lo cual se expUca recordando que su conteni-
do (gas del alumbrado), forma con el aire una mezcla deto-
nantLEn prueba de ello cita el Dr Gavoy el hecho ocurrdo
en su presencia, y en el que dicho sefior fué la victima. Halla-
banse ingando, en el paseo, sus hijos con dos de esos globos, en
tanto que el profesor citado lew y furasba™Al pasar poi junto &
su cabeza uno de esos globos, se oyd una detonacién violenta, y
pasado el primer instante de estupor, pudo observar que se hae
tia quemado parte de su barba, pestafas, cejas y pelos, asi como
el tejido de su paletot basta la trama, y que tema un vivo esco-
zor en los parpados, mejilla, frente, v sobre todo en la nariz y
el mentén, que le doré veinticuatro horas.

Lo que v« <fe Francia <l JSspand.—En Francia tie-
nen los médicos un tanto menos fino el epidermm que en Espafia;
V asi, puede alli escribirse sin que nadie so resient6é lo mas mi
nimo, lo simiente, que ha visto la luz ha pocos dias en un pe-
riédico de Paris: / j

*Si el Sr. Péan cuando tiene un bisturi en la mano pueae
considerarse como uno de los mejores tenores de la cirujia, pre
ciso es confesar que no sucede lo propio, sino todo lo contrario,
cuando lee un manuscrito. El habil cirujano se precipita & través
de su texto, atropellandolo todo & su paso, destrozando sus fra
ses sin piedad y mostrando & sus oyentes consternados, quepun-
tos y comas no son para él sino vulgares preocupaciones. Elumco
mérito que al ir. Péan reconocemos como lector, es el de ser
rap'disimo. y por ello le damos las gracias.

iTodo esto no quita nads de mé ito al trabajo del br Péan.»

;Qué les parece & nuestros lectores' ;Se pudria decir aqui
otro tanto, sin que al punto se amostazaray corriese por su men-
te la idea de poner formal correctivo al periodista atrevido que
tal hiciere, de ninglin médico 6 oiruiana de latalla del Sr. Péan.

Catedras vacanies.—Ea el periddico oficial de estos ulii
mos dias, han visto la luz unas Reales 6rdenes del Ministerio
de Fomento disponiendo gne se provean por traslacion la catedra
de Terapéutica, materia méJiea y arte de recetar,_asi como tam-
bién la de Anatomia quirdrgica, operaciones apdésitosy vendajes,
y por oposicién la de Obstetriciay Patologia espccml de la mujer
y de los nifios, vacantes todas en la Faoaliad de Medicina de la
Universidad de Zaragoza.

Ayudantes facultatiros.—”~a breve se proveeran por
oposicién dos plazas de ayudantes facultativos, con destino

referente & la clase de anatomia, y una con destino preferente &
?ade Medicina legal y Toiicologia. pero pndiendo utilizar sus
servicios en cualquier otra asignatura, que se bailan vacantes
en la Facultad de Medicina de este cérte y que estan dotadas con
el sueldo anual de 1.500 pesetas. Los ejercicios consistiran en
hacer una preparacion en el espacio de ¢ i horas y en un exaraen
tedrico practico de las materias pertenecientes & la asignatura.
Laa solicitudes se admiten en la secretaria de la Facultad en
el término de un mes.

Plazas provistas.—EIl pasado martea se celebré el con-
curso cerrado para proveer en los médicos propietarius las plazas
vacantes de bafios; el resultado del concurso es el riguiente: Don
Manuel Ruiz Sa azar, ranlicosa; D José Maria Bonilla y Car-
iMco. OntanedavAleeda; D. Mariano Carretero, Caldas de
Oviedo; D Juan Manuel Lépez, Loecbes; D. José Valenzuela,
AmediUo;D. Gabriel Calvo, Arechavaleta; D. Gregorio Zal-
dua, Fitero Viejo; D. Luis L6pez Fernandez, Caldas de Eatraoh;
p . Desiderio Vareta y Fuga, Gravalos; D. Eduardo Paloma-
res Lanjaron; D. M gueliUyoral, el Molar; D. José L6pez

Diez. Fortuna; D. Francisco Orliz y Ribas. Carballo (Tuy);
D. Ferunndo L otcz Garcia, Zujar (Tuy); D. Manuel Mibarue-
lo. Paracuell.is; D. A berto Armendariz, Co”~zubi; a Eduardo
Menendez Tejo. Carbal ino; D. Hetmdgenes Valentin. Mohnar de
Carranza; D. Féix Tejaday E-pafi® Otalora; D. Nicol™ Ca.
ligja Vicario. Sierra Albamilla; D. César Garcia Teresa. Caldas
e’\Tuy D José Chacel, Caldas de Reyes; D. Miguel Zapater,
Pe-'ura'D. Estéban Vldal ican EUlano; D. Mariano Carrero.
Sou-ayCaldelifia8;D. Ramoén Torner, Arteijo; D  Antonio
Cafias. Molgar;D. FerminUIldapelleta, i”entepodnda ("alen-
cia); D José Caravias. Manta™a. Cucho; D. Lma Rumen Go
mez Torrea, Cetvera del Rio Albama; D. Amro Massé y Brg,
Argeniona; D. Mariano Viejo y Bacho, Caldas de Malabellaj
D. Manuel Morales Gutiérrez, Ormawtegui.

Muchas gracias —Debemos & la amabilidad del sefior
D Brau'io Antén Ramirez un ejemplar de la Memoria 'y cuenta
eeneral del Montede Piedad y Caja de Ahorros correspondientes
al afio de i879 Darnosle las gracias por sn obsequio.

VACANTES.

Se anuncia vacante la plaza de médico-cirujano del pueblo de
Pequerinos, provincia de Avi‘a, el cual con dos aldeM distantes
media legua, consta de t60 vecinos y esta situado a otra y media
de las estaciones del Escorial y Navas del Marqués. Su dotacion
consiste en 3.000 reales anuales por Beneficencia de 6H familias
pobres y T.OuO cobrados por una comisién nombeads al electo
V pagados por trimestres. Los aspirantes deben dingir sus so-
licitudes al Ayuntamiento de dicho pueblo dentro 'o?
siguientes ai de la publlcamon déla vacante en el fuirii» QJdicia
de laindicada provincia, acompafiando los justificantes expresa-
dos en el Reglamento de 24 Ule Uctubre de 1873, sin lo cual
aquellas seran nulas.

—Las dos de médico cirujano de Briviesca; su dotaciéon 1500
pesetas cada una. Las solicitudes hasta el 5 de Abril.

__1.a de médico cirujano de Azafa; su dotaciéon 850 pesetas.
Las solicitudes hasta el 23 del actual.

__La de médico-cirujano de Escafinela (Jaén); su dolasiaa
1.500 pesetas. Las solicitudes ha™“ta el 20 del actual.

—La de farmacéutico de Sahagun (Ledn); sn dotaeion Ili
pesetas. Las solicitudes hasta el 20 del actual.

__Lade médico cirujano de Saelices del Rio (Leén); sndii’
tao 0Q 50 pesetas. Las aolicitndes hasta el 17 del actual.

—L i de farmacéutico de Castellar de Santiago (Ciudad-Real);
su dotacion 9u0 pesetas. Lai solicitudes hasta el 24 del actual-
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~leccion de articalos y memorias sobre oftalmolog a o
Dr. J. Santos Fernandez, médico numerario de la acadenu
de ciencias medicas de la Habana. « i
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Rennes.

PRATADO CLINICO ICONOGBAEICO DE DBRMATO;-

I' logia~uirdrgicaprimera seccion'do fas licion®s de didi-

ca quirdrgica explicadas por el Dr. D. )Juan Gine y PartagH-
Cnaderno segundo.

Barcelona.—Casa del autor, Carmen, 34, i.

DERMATOLOGIA OLAVIDE.
En 20 duros 80 entregas.

Gazzfete medicale del 78 en 40 rs.
Libreria de Menendez, Atocha 29.

BRANUEVA.-UTIL PARA MEDICOS Y ESTUDIAN

tes Compendio practico do las enfermedades venéreasj
alfiliticas, por el Dr. F. L. Cerezo, médico por gposicion «
los hospltales de la Beneficencia generaI y Provincial.

Se vende al precio de 12 rs. en Madnd y 14 er provincK
ne esta Administracion y principales librerias.

MADRID! 1880.-Imprenta do José de Rojas,
Tndeacos, B4, principal.



PILDORAS pe BLAN CARDI

cOD loduro de Llerro inalterable

APROBADAS POR LA ACADEMIA DE MEDICINA DE PARIS J
Contra Ita aftecionei Eserofuhsat, la Clorosis, la Antmia, la Amenorrea, tic.

N. El ledato dt biwro imptu» 6 ilttrado u <m mtdlumcslo
tfil, iniUQte. Como prueba de puma y anteutiddad do las
Oaru piUam <e elijase oueitro oello de piafa reuunoii
y cnesUa firma adjunta, estampada al pU de uu rotulo errde.
iflu da las falsitcadODei.
Farmacéutico, =

se rncaeniran «a (odaa Ui ramaelaa. loporfe, 40, Parir.

*

'HOG G, Farmaccilico calle deCastglione,2 . Paris: UniuPrapriéfAio.

ACIITEMHO

ACEITE NATURALdeHIGADOdeBACALAO

De una efieacia cierta, demostrada por uoa (
de méas de 26 afios contra : las Cnfepmed4icL»«t del
Pcchn, Tisis, Bronquitis, Conatipa”i»*,Ca
tor**os, Tos tenaz, Afecciones esorolutosas,
I"inores (glandulares, Enfermedade.c de la
I*iei. Herpes, Flores blancas. Debilidad
general, etc., y para fortificar & los nifiibS ende-
les y delicacios; es dulce y facil de lomar.

Se debe desconfiar de los aceites comunes j espedalm”ote
de todas las comi)osmones fmaliiinaiiai por la especnlacvi®
para reemplazar el aceite natural s6 pretesto de hacerle mas
eficaz U mas agradable, ellas no hacen mas que irritar y

fatigu indtilmente el estomago y a veces son basta peligrosas.

Para astar cierto de tener el verdadero aceite de higado de haeala™
natural y puro, deben comprar solamente el ACEITE de BOGO
que se vendo en frascos triangulares (su modelo esta depositado en
Madrid con arreglo a la ley Espafiola).

Eauijiiretnombre de BOGGy adem&s la certificacion de U. IESUEUR,
Jefe de los trabajos gnimicos de la FacvUad de Medicina de Paris que
debera hallarse Sobre la etiqueta de cada trasoo triangular. El aceite
de Hogg se halla en los prmcipales farmacias.

Depdsitos es las onncipales Boticas y Droguerias.
vHADRID : LaAgencla Frsoco-EspafioU, 31, calle del Sordo, sirre los pedidos: *

Cuidado con Ink raisiOcactoncs.

AGE (e MELISA

de los Carmelitas

BOYER

Unico snceesor ce | » Cainielils
F-ft-1S1S, X4, RuedeVAbbaye, 14, FJIli.iaiS.

ContraIaApopIeua eICoIera Mareo, Flaloa, Desmayos Indigestiones,
Fiebre amarilla.elc, Viniiilproflieao enque

cada frasco debe ellar envuelto.

Exijase !'a ollqucla blanca y negra qu efv~
deben llevar pegada los frascos de todos
tamafios. — Exijase la firma de

Por mayor, paraEspafiay color . Agenciafranco”sptiiola. Sordo, 31, Madrid

Por menor, Sres. 8. Ocafia, Ortega, Garcera y D, José M. Morene.

COALTAR SAPONINE LE BEUF

antiséptico, desinfectantey no irritante para cicatrizar las llagas.
Adoptado en los Hospitales de Parisy los de la Marina militar francesa.

El Coalinr Le Beul no es ni caustico ni irritante 4 pesar de la eficacia de sus
propiedades aniisépticciei por esto ofrece sobre el acido fénico la veniala de poderlo
dejar sin ninCTin peligro on poder de los enfermos.

Puro 6 mezclado con una ¢ dos partes de agua (ttoia en el invierno/ se emplea Ten-
tAJosamente para la cura anliséplica de las llagas y la cicatrizacién de Jas ulceras :
mezclado con mayor proporcion de agua (una 6 dos cucharadas grandes de «.oiutar
Le Deuf por un vaso de agtia) se emplea en un gran nimero de afecciones ide la
boca, de la laringe, de la nariz, de los oido?, de los 6rganos genitales, de la piel, etc,
Enuna palabra; presta inmensos servicios cuando so trata de limpiary modili*r pron-
tamente las mucosasy las superficies enfermas 6 desinfectar las secroaones fétidas.

l.iisinyecciones y lavadura con* agua adicionada de Coaltar sapomné, son también
muy Utiles para la desinfeccién ce las recien paridas, con el fin de prevenir los acci-
dentes consecutivos & los parios. )

Precio del frasco,i fr.*s c.™ G frascos, it fr.

Fabrica en Bnyonn, en casa M. hr. Betf. Farmacéutico de la Escuela de Parts.

Depdsitos cnMikUrid, en las Farmacias de l0osSS. IIORRF.Li.y MiQtifiL, Moreno Miqgoeli
Hernandez, GANCERA-CASTIiM.o, etc. y en las principales rnrmaclasilc las Provincjaa*

EL EDFORBIO (buphobbidm).

— Knl>efBel«nte.-Derlv«tIT«.

Esta preparacién poseo una accién in»
teimediaria entre la de los papeles gni<
micos y otros similares, gne es casi nnla,
y la de la tapeta gne es demasiado fuerte.

Con la empeion miliar gne produce sn
aplicacion no so sienten esos comezorei
insoportables que causa la tapsia.

Be 18 4 Si horas de aplicacion.

Venta por mayor: Paris, casa Desnoix
T Compaiiia, 17, rne Vieille dn Temple.
Madrid, Agencia franco-hispano portu-
guesa, Sordo, SI.—Por menor, a 9 reales,
Srei. Garcera. Ortega, B. Ocafia y don
José Maria Moreno,
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JABON BALSAMICO.
DE BREA DE NORDEOA.

Tonico, refrescante; sn uso diario Im-
pide todas las afecciones de la piel.
Eseelonte para curar las grietas, ti*ai
sabafiones.

Precio, ars.-laen/ade iresptsitiias 10rt,

Agenda frsnco.biipano-portngneia,



VINO Y JAEABE DE DUSART

CON LACTO-FOSFATO PE CAL.

Las investigaciones del Dr. Dusart sobre el fosfato do cal han venido &
demostrar que lejos de ser inactiva esta sal, como se suponia, esta por ei

LOMBRIZ

NOLITAKI.A

Curaciéon curta con los

GLOBULOS tcenlalagaa

jestracto verde de ratees

frescas de Mecho vtacAoSe

los Vosges) de secretan,
Farmacéutico. Laureado y
decoradoTKselsolo remedio Inraiihlc, Ino-

contrario, dotada Je propiedades fisioldgicas y terapéuticas muy notablM. fensivo, facil do tomary de d|%er|r osperl-
FisiolOKlcarasnte se combina con las materias azoadas de los ahmentoa y Jos meladoconeimayorexitoyadoptédo en
fiia transforméandolos en tejidos; de aqui resultan el desarrollo del apetito los hos |tales de Paris. Biomprs buen

y el aumento del peso del cuerpo.-Terapeuticamente, dichas propiedades ':;?S(;]ll» 3 S?t'l;O&JtolgEgRETIA aveuuo
hacendeélnnreconstitnyentodeprimcraclase. f PALIVIAC en las buenas

LY e . . , IAS. (Evitar las faliUlcaciones.)
las afecsianes el estomags y Como analépticos, son generalmente admitidos Precio, 40 rs,-Depositos: en Madrid, Fer-
—Bajo la forma de solnelan, el lacto-fosfato de cal, se ofrece & los enfermos :2;'(’) Ortega, S. Ocaiiay D. Jose Maria Mo-
cuando soportan mal cualquiera de las dos primeras preparaciones. )
indieaetoiiesi Crecimiento, raquitismo, denticién, afecciones de los buc-
es, llagas y fracturas, debilitamiento general, tisis, dispepsia, conva.
lecencias.
Do6sUi 2 & 6 cucharadas por dia

VENTAJAS DEL FOSFATO de HIERRO SOLURLE

_ de liSBAS,
TiIBMACEImMCO, DOCTCR 2» CIIIiCIAS.

Solneun, Jarabe y Paatlllaa, tres formas diferentes que satisfacen
todas las exigencias de las prescripciones médicas. La Solnelan y «<1 Jam -
bo contienen 20 centigramos de sal férrea por cucharada; las Paotlllao,
cada una 10 centigramos. . . . - Lh -

J.* preparaeloneo Incolopaa, sin gusto y sin sabor de hierro, sm ac-
cion sobre la dentadnra,j por consiguiente de aceptacion completa por to-
dos los enfermos sin distincion.

S* Mada de colrefiliulonto, merced & la presencia de unacor» canti-
dad de sulfato de sosa, que se produce en la preparacion de es» sal, sin
influir la menor cosa en el sabor del medicamento.

4.

CAIICHAIIAGUA
de L. LB BEUF.
rAAMACEUTICO BE 1.m CLASB

HN BAYONA.

La Canchalagua es una yerba de Amoé-
rica que goza de una grande reputacién
en Chile y Peru para combatir la pre-
disposicién & las congestiones y la cir-
culacion.

La Canchalagua que se encuentra en
el comercio, estando generalmente mas
6 menos alterada; recomendamos qne se
haga nao de la Canchalagua gne lleva la
marea del Dr. L. Le Benf, la cnal se halla
recolectada con el método y precancion
Bennion do lo» pplnelpaloo elemento» delo»hnc»o»ydc In»niitndispensables para conservacion de las
*po, hierro y acido fosférico, cLrcnnatancia qne es de una gran influencia virtudes méadieas de tan preciosa planta.
sobre laaccién digestiva y respiratoria. La Canchalaguaescogidade L. Le Benf

5, * Nada do precipitado ante el Jago gaatrleo) por CODSIgUlcntO sal se vende eapaguetes de 1fr. 25 cents.
digerida y asimilada inmediatomente; siempre bien soportada por los esto- Madrid, por mayor. Agencia franco-
magos los mas delicados, que no pneden tolerar las preparaciones ferrugi- hilspano-portuguosa, Borde, 31.
nosas mas estimadas.

PANCEEATINA de DEFEESNE

l;a pancreatiiia es el fermento del intestino como la pepsinalo es del esté-
mago. Tiene & mas que rsta ultima sustancia el poder de digerir al mismo
tiempo la albimina, laflbrina, las materias grasis y feculentas. Es pues de
indicacién cier» en la_iitpepiia intettinal, cuyos sintomas corrientes son ya
la ¢iarriit, ya unaimitio» anoriiutZ dey>r>>dttct<|*yd||U|t||

Las preparacwnes quo han recibido la sancién del cuerpo médico son las
SIgUIAD

pnnerontlnn «n polvo» quc se toma a la dosis de 0,90 centigramos,
cada frasco va acompafiado de una cucharita de esta cabida.

i.* Pildoro* pnnoredtleo» que contienen 0,20 centigramos de_pancrca-
tinay se propinan & la désls de dos a cuatro, en ol acto de las comidas.

SANDALO~MIDY

La EHonelo de itundDio ha entrado en la terapéutica bajo el patronflto
do los ilustrados y recomendables doctores Gubler, Panas, Simonet, Hende-

I *

*

euporloryJarabehellelndo deldoctor
Barén Barthclenir.

Unicos adoptados por Iss Academias
do Medicina, contra pnimonin y tedas
afecciones de pecho, cuyo caracter prin-
cipal es la tos.—Muy recomendados a
la solicitud de los sefieros médicos, &
quienes se remitira un folleto cientifico,
pidiéndolo al doctor, 10S, bonlcvard

N Magenta, Pari».— Deposito en Madrid,
rion, etc., que la han empleado con el mayor éxito en lugar do la Copaiiay Agencia Franco- Hispano- Portuguesa
la Caieba, Sordo, 31.

Es inofensivo hasta en grandes dosis.—So uso procura, a Jas 48 horas, un
alivio completo, pues el flujo se encuentra reducido & un resumo seroso, sea
cuales fueren el color y la abundancia do la secrecion.

Su uso no ocasiona ni indigestiones, ni eructos, ni diarreas. La orina no
adgmere ningun olor.

n los casos de inflamacién do la vejiga, obra con rapidos y suprime en uno

6 dos dias la emisién sanguinea; es de gran utilidad en el catarro cronieo. NO MAS

£1 sandalo Hidy se encuentra bgjo forma de Céapsulas flniaimas, redon-
das y trasparentes : estd quimicaraente puro y so toma & la dosi> de 10 & 12
capsulas diarias, disminuyendo esta progresivamente & medida que dismi- OPERACIONES
nuye el flujo.

DepeAto enlaa principales Farmacias y Droguerias. DE 0JOS.

EL AGUA CELESTE del doctor
Bousseau, para la cura radical de las
enfermedades de ojos, cataratas,
amauTOBIs, inflamaciones,etc.,fortifl-
ea las vistas débiles, quita tagota se-

rena y aplaca los dolores, por mny
D E vivos que sean. Las personas que aun

advierten los efectos de sombras y
opacidades pueden estar seguras de
recobrar la vista en diez 6 quince
dias.

Precio en Espafia,39 rs. frasco. En
Madrid, por mayor, Agencia franco-
hispano-portugnesa, Sordo, 81.

ANEMIA, TISIS, CLOROSIS, DEBILIDAD DE TEMPERAMENTO

VINO 10DJDO DE MOR

Farmacéutico de 1* Cloie, Laureado del Initituto
PARIS — 34, me La Bruyére, 34 — PARIS

El TTNO IODADO OE MORIDE, COHM alagaviejo.eslatnica preparacion (jue
contiene el lodo combinado con una materia organica, como lo esta
en el tejido de las plantas marinasy en el aceite de higado de bacalao.

SE HALLA EN TODAS LAS BUENAS FARMACIAS -
pepdsito General al por mayor#pARRA SSB & C® — PARIS





