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CONDICIONES DE LA SÜSCRICION A EL SIGLO MEDICO.
El nrecio de suscrioion á este periódico es 3  pesetas el trimestre en Madrid; 4  el trimestre, 8  el semestre y 1 5  el 

año en las proviS^^^^ pesetb el año en Ultramar y en el extranjero, advirtiendo que para su pago sólo se admite

“ ^IT-írRIOION EN LAS PROVINCIAS. Pnede hacerse príferentm tnte por medio de libranws del Giro mútno, de talo- 
ne? d J u sS ied a d  delTimb^^^ ó de lelraa de ficil cobro, remitiendo sellos de franqueo («o dil tirnire iegm rra), ó en fio, en 
casa de loe comisionados de las provincias.

1 .a  R buaccion, Abministbacion y  OncntAS s e  b a i la n  eM tableefdaji e n  la  
ro 3 6 ,  c u a r to  aessundo d e  la  Iz q u ie r d a , y e s t á n  a b ie r ta s  de n u e v e  a  tr e s  to d o s  lo s  d ía s  n o
fe r ia d o s . _______________ _

BIBLIOTECA ESCOGIDA DE <EL SIGLO MÉDICO.y
T7niocB m nnnantsriorem nez6 áreDartlrs0 el prim ertom odeloscelenteTsATADO teóbico pbáctico;dbl abte de

IOS pÍetob esc?itren iDKirSor el catejrátlco de obstetricia en Lóndree, ó ilustrado con numerosos
grabados,’ reeFenti de la Dirección de Oomunictciones mptde rentHrcada día m s
¡¡r̂ r algulot dice los snscriCores en recibirle. Adelanta la impresión del tomo II de esta obra y del Tbatabo de las
SSÍEEMEDAOTS DS LA PIEL dol D f. NeOmann. , , , . , J ,  nnnn

Fi nrArio de la suscrlcton á la Biblioiboa es 1 5  pesetas al ano en la Peníosala ó Islas adyacentes, por 2^00 
nátrinas une compondrán, cuando sea posible, cinco tomos de 400 páginas. ^  las provincias ultramarinas 9 
pefetas s f l l s S c i o L  se hiciere direcUmente remitiendo su importe y 4 0  si mediare comisionado _ 

Podrá hacerse la snscricion abonando la expresada cantidad en tres veces, 5 pesetas cada una, en la Penín­
sula é islas adyacentes. ________ _______ _______________

ANUNCIOS NACIONALES.
POCION RECONSTITUYENTE 

DE
ACEITE DE HÍGADO DE BACALAO,

BRBEABADA BOB BL
D O C T O R  K O N T  Y  M A . R T Í .

Haecr desaparecer los inconvenientoB do la administración 
del tAceite de hígado de bacalao, i ha aido el objeto do eata

preparación, habiéndolo conseguido de tal modo, qno sin 
perder ninguna de sus propiedades se hacotolerable hasta 
por los estómagos más delicados, reuniendo la ventaja de
E odor lo asociar, no sólo i  uno de los mejores compuestos do 

ierro, qno es sin duda alguna e l eioduro ferroso.» sino 
también á la iquina,» al «iacto-fosfato de cal, ere^eota, etc.» 
Precio: con chiorro y quina,» 16 rs .jcon  elacto-fosfato de 
cal,» 10 rs., con tereosota.» 30 rs.

ünieo depósito on Madrid, oalio del Caballero de Gracia, 
uúm. 88,duplicado, farmacia dol D r. F onty  Marti.
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anuncios extranjeros .
CLORHIDRO

PÉRSICOSELIXIR Y PILDORAS GREZ
preparados con las quinas, coca y pancrealina.

X o n i d t p ^ e s t lv o s  empleados con éxito en los hospitales de París contra 
las disptpsias. vómiíoi, diarritis, anemia, convaltceneits, etc.

I * a r l8 -I¥ e u lllr <  farmacia GREZ, 46 Ayenue de Neuilly.________ __

*H0GG, Famacentico calle d«Ca8liglsone,2, París: Üoiu Prepriétario.

DE
ACEITE NATURAL de HIGADO de BACALAO

De una eficacia cierta, demostrada por uiw  t !tv-«rlencia 
de más de 26 afios contra : l a s  £ n fe r m e d A «U a «  d e l  
P e d i a ,  T i s i s ,  B r o n q a i t i s ,  C o n s t ip a d ii* * , C a  
t P p r o s ,T o s  t e n a z .  A f e c c i o n e s  e s o r o l ’u t a s a s ,  
I m n o F c s  g l a n d u l a r e s ,  £ n fc r m e d a d e .> - d e  l a  

P i e l ,  H e r p e s ,  F l o r e s  b l a n c a s ,  H c b i l id a d

ge n e r a l ,  etc., y  para fortificar á los n lñ i»9  e l íd e ­
l e s  y  d e l i c a d o s }  es dulce y  fácil de toma/.

Se debe desconfiar de los aceites comunes j  eBpeciiiljn..^nte 
de todas las composiciones i«aí¿«aí/iw por la etpeculacvy* 
para reemplazar el aceite natural só pretesto de hacerle ma» 
eficaz ó mas agradable, ellas no hacen mas que irritar j  

tatigai inútilmente el estomago y a veces son hasta peligrosas.
Par.i lístár cierto de tener el verdadtro aceite de hipado de hacala^ 

natural y  puro, deben comprar solamento el A CE ITE  do BOCrG» 
que 8* vende en frascos triangulares (su modelo esta depositado en 
Madrid con arreglo a la ley Española).

p

B oeigtf «I Mombre «le 0 0 6 6  j  además la eertificaciOQ de H. LESUEUR, 
, j f e  de loe Irabajoe guimicoi de «  FaevUad de Medicina de París «me 
deberá hallarse sobre la etiqueta de cada Irasco triangular. El aceite
de H ogg  se halla en los prmelpales farmacias.

hepésitos eaUs rnnclpales B otloaa y D rognerlaa . 
lUáhRID : La Agencia Fraoco-Española, 31, calle d«l Sordo, lirre los pedidoa:

:  P I L D O R A S  DE B L A H C A R D
con lodaro de hierro Inalterable

APROBADAS POR LA ACADEMIA DE MEDICINA DE PARIS 
^CorOra le» afeccione» Eecrofuleia», la CloTOtít, la Anemia, la Amenorrea, ele.

«  .I tf, B,— El ledon di hltm impero 6 alterado oi nn medioatDenlo 
I iidlel, irritaste. Como pnielu da poma j  astentitidad do tai 
. e»rma fímm»  Om atueaos. aiijaao BTUftro «elfo da piola riaenva 
j  noutra firma adjnsta, eitampada al pié do os rtrtaio oarda.

 ̂ hEieoDlút da lai ialiitcaclasoi.
* Se «Denenlran en Sodaa laa Farmaelaa. FaRoacautico, - 

rúa Bonaparte, éo. Barí», t

Comprendidas en el nuevo Godez^ 
se emplean hace mas de 40 anos 
por casi todos los médicos y  con 
el mejor éxito para curar la elor^ 
sis/colores pálidos).

________________________________  Hé aquí la  opinión de los mas
uieulOüs quuiaáiiaii expuiimentado.

< Desde 35 años que ejerzo la medicina, he reconocido en las pUdorás de 
c Blaud ventajas incontestables sobre todos los demas ferruginosos, y  las

reconozco como el mejor anti-clortlüco. a D ' SOO BIiE, ea-presidente 
i e  la Academia de Mediana.

< De todas las preparaciones fermginosas «rus nos han dado los mejores 
«  resultados para el tratamiento de las afecciones «tloróUcas, las pUaoras 
«  de Blaud nos parece deben ocupar el primer lugar. > — Diclion- 
naire universel de Midecine, t. u , page 99.

Como prueba de auteQilcidaa, cada pildora lleva trabado aal el nombre 
del lBTaator..-Preclo 14 y id r> caja-
* En Parts, s, m e Payenne. En Madrid : por mayor. Agencia 
ftm te  ttpeeAela, Sordo, Si.
Rur oieuur, brea. Uarcerá, 8. Ocaña, Ortega y D. Joec María Moreno.

TELA VEJlfiATORIQ ADHHREHfE.
(VEJIGATORIO ROJO DE LE PERDRIEL.)

Esta es la primera conocida en Francia, la más apreciada por las celebridades 
médicas, data do 4814. Ra obtenido las más altas recompensas.

Exigir la verdadera marca de fábrica con divisiones métricas y  la firma cLe- 
perdrioU. Ror mayor, Paris 64, rne Ste. Crolx de la Bretonnerie; Madrid, Agen- 
ola franco hispano-portuguesa, Bordo, 81, Por menor, Sros. Banebez Ocaña, 
Ortega, Qarcorá y B. José María Moreno.

Tisis, Afecciones de los Bronquios

B O U R G E A U D  
«fo CREOSOTA VERDADERA 

y ACEITE DE HIGADO DE BACAUO 
Férmalo de lo» ir - floucAarí p Cirnterl 

BOURGEAUD. VAR»’ , PROV. o* L03 HOSHTALta 
St>, Aue de Ramiuleau, PAIllS 

Etiu cApsBlu, úrIcu nperioMnlAiluyompleados 
en hospiules de Parlt, dan reiuUados lalei en las 
ciirennedadet de pedio, broaquioi, ele., que do 
P eicriben oLraa fot médicoi de lot bospUales > 
eou'Nlidides inMicas frineesaty nlnn̂ eras.

Ct- cnvollorioeoluále, etoraoraáable, tutor 
atoejrodo, contleoen : lú peq*' (que damos spre 
ta'io indioicioa) 0,Ĉ  crtóiela verdadera de 
-A]uil. de baya y 0,50 aceite. — Las sordas, 0,05 
erootote jíg r . aceite. — Se bteeo. por encabo, 
con 0.10 creosote.

Ddsts : 5 a 10 peq*', S 1 4 (pordu maEani y 
noche 6 inles do comer, leqnn dipa el midiro, 
li Iraneos ea)a.
Vino y ACEITE CREOSOTIZADQS.Sfraneosbolella.

Cu n tC IO V Í d e  la a  n E n X I A S .—Vcn*
daje regulador de Uenri Biondetti.— 

17 m^dalUs —Exposición, 1878 —48, rué 
Vivienne, PARIS.—Ningún depósito.

Adffiloisiraclon :FAIUS, 32, bd UuDlmarire
PASTILLAS DIGESTIVAS
Fabricadas ea Viebyeoo sales eitraides 

It jos maDaotiales. Tieaeo no qasto ayri. 
dablo y prodoeea sa electo lesaro eontre 
lot agforoe ydlqettionii dlScUei.
SALES ie  VICHT Mri BAÑOS

Ub rollo por bafio para las pirsonaiqne 
so poeden ir 1 Vienj.
P a ta  «vitar laa íalalflenetaBea
EaHgir que todos ettoa producCoa 

Unen la_marea CompaHía. '
Venden S'-toi producto»; Ma-¡ 

drid, J. M. .‘ joreno, Borrell y 
Or. JuU.—Ago cía franco-his-! 
paño pottugooaa, Sordo, s a ,  y 
Lomani, Alcalá, .1.__________

C A R T C IIA L A O IT A
do L. LE BEDP. 

rAnHAOÉUTiGo nn 1.* CLasi 
B N  B A Y O N A .

La Canehalagua ee una yerba de Amé­
rica que goza de una grande reputación 
en Chile y Perú para combatir la pre­
disposición i  las congestiones y  la cir­
culación.

La Oanohalagua que se encuentra on 
el oomereio, estando generalmente más 
ó manos alterada; recomendamos que se 
haga uso de la Canchalagua que lleva la 
marea del Dr. L. LeBenf, la cual se halla 
recolectada con el método y  precaución 
indispensables para conservación de las 
virtudes médicas de tan preciosa planta.

ha Canchalagua eioegida áa L. LeBenf 
ae vende eupaguatte de 1 íi. 26 cénti.

Madrid, por mayor, Agencia franco- 
hiipano-portngneaa. Sordo, 31.

JABOIN BALSAMICO-
DE BREA DE NORDEOA.

Tónico, refrescante; su uso diario Im­
pide todae las afecciones de la piel. 
Escelonte para curar laa grietas, rajas 
sabañones.
Precio,irs.-£aeajadeíreipaslilln  lOrt.

Agencia &anco-biipBno>portngnoaa, 
Bordo, 84 •
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REVISTA DE TERAPÉUTICA.
Del hierro j  de les inhaUciones de oxigeno en la anemia y la cío 

r6sIa.-Accton del oxígeno sobre las superacies nlceradaa.-Uev 
infeccion por los ácidos.-Tétanos consecntiro a las inyeooionM 
hipodérraicas de morñna. -  Tratamiento de WerMr 1«
qn^adoras.-E i ácido salicUico en la dispepsia.-Valor hif^no
Üco del ácido láctico j  del laetato de sosa.-Inyecciones subcu­
táneas de alcohol en las enfermedades de los tmos 
El lodnro potásico y los calomelanos.-Mas sobre el acido salici 
lico y el renmatismo.-El saUcUato de fisostigmina.—Pasta 
de iodoformo.—Diuréticos.
El Dr. Hayem, en unión con Mr. RegaauU, ha hecho 

un buen número de observaciones acerca del hierro, ae na 
visto que la administración del hierro en la forina de asui 
de Berlín no mejora en manera alguna el estado do los en­
fermos que padecen anemia sino cuando «0 "
mismo tiempo las inhalaciones de oxigeno. Han haliaao 
que, si se desiste de estas, la condición del enfermo re­
trograda aunque haya mejorado aparentemente, mieu- 
tras que el uso simuUineo del hierro y del osige^o produ­
ce una mejoría permanente, aumentando los glóbulos rojos 
en número y en buena calidad. Han llegado 4 las siguien­
tes conclusiones: l.%  los compuestos de 
como uu material preparativo de la sangre, contribuyendo 
especialmente i  la formación délos glóbulos rojo®’ , e| 
hierro no siempre obra solo, sino que también son 
rías las inhalaciones de oxigeno en los sugetos que paue- 
cen dispepsia, con el fin de dominar por completo la c lo -
rosw y^la Kcehler ha tra­
tado durante muchos años las hemorrágias uterinas graves 
por la aplicación del calor 4 la cabeaa. previnmndo de esta 
Lanera la unémia del cerebro y del corason. ha creído que 
el nitrito de amilo. por la propiedad quo tiene 
rápidamente los vasos cerebrales, debía ser uu agente aun 
m L  activo. Bu uu caso grave de hemorrágiaiiosf p a r ly i,  
ha obtenido un éxito completo, curando inmediatamente á
la enferma con inhalaciones da « “j o  0“  “ ILLpurio 

— El valor de las inhalaciones del óxido de mercurio,
producidas por el hierro candente en las 
gedénicas do la garganta, es bien conocido. El Df • G°0ld0“  
objeta que, el beneñeio obtenido debo atribuirse al oxígeno 
producido, más bien que al mercurio.
L ra  volatilizarse, necesita un calor mayor que el P“ 0 
de inhalarse. Se ha sustituido con el oxigeno puro, en dos 
casos, obteniéndoselos resultados más

—Las siguientes observaciones se refieren 4 la destruo 
cion de la materia infectiva. 4 la desinfección y no 4 la 
preservación de la materia orgánica, ó al 
U  practica en cirugía. Por medio de una ¿e experi 
mentos. el Dr. John Dongall ha hallado que la l^afa ^ c u  
na espuesta á ciertos ácidos volátiles, hasta que P«®0°-J  ̂
una r^coiou ácida. pierde su
ácido fénico, sin embargo, no se halla entre ellos, p 
que aunque la linfa recientemente mezclada coa cíe tas 
proporciones de ácido carbólico no puede ‘ “ f
Lpone sin embargo al aire, cierto tiempo,
se volatiliza, y entonces la linfa vuelve á ser POtoa^O; P°[ 
lo que se ve que es un preservador de la 
y no un destructor, mientras que los ácidos clórico. hid o
ílórico. nítrico, acético y i d S a
seguros una vez que la linfa lu  sido bien ac d u ^  
Respecto al permanganato de potasa, como ®o baila en 
el liquido de Condy, se probó por medio de 
que serian necesarias 10,950 bbr®s esterlinas { 1 .  para 
L in fectar las excreciones de 30 enfermos de ea te» is du 
rante un año. Aunque el ácido carbólico no g®*® ^
desinfectante, pueda usarse sin embargo para p _
enfermedades zimóticas. por su
natural suponer que los ácidos deben ser rápidos y

(l) La libra estU'Uua equlvab prósimamcute i  4.U duros 
22,ÍO pesetas.

antijimóticos, exceptuaud^l ácido « fb d lico , po supues 
10. i l  cual presenta más bien el carácter de uu J
es llamado ácido porque forma sales con los álcalis, 
mientras que no enrojece el tornasol, porque 
fectantes tienen una reacción ?]00baa_smo neutra^Esto 
sucede con la viruela, la varioloide, el virus ^o ‘ naamaoio 
nes infectivas, virus del muermo, materia fecal en el 
tiflismo y en el del cólera.

El ácido sulfúrico se ha tenido durante largo tiempo po 
el más eficaz desinfectante aéreo. Los ácidos acético y n 
trico son también de gran valor, recibiendo el Dr. bmitli 
5.000 libras esterlinas por la sugestión del uso de es e
último ácido en la cárcel do Winchester durante una epi
demia de fiebre maligna en 1780. gg^o
diluido (1 por 20), es considerado por el Dr. D0aja J «o 
el más barLo, de más fácil uso y  el mas eficaz fe®‘ 0 / 0 0 ^  
no aéreo. Se echa una copa grande llena de
los orinales, y después de baberlos vaciado en el escusado, 
se les enjuaga con la misma cantidad de
vuelve á vaciarse dejando que corra el ag
tiempo. N o resalta perjuicio alguno á los “ «'f]®®
senda de este ácido en estas condicioues. Laa ropas sucias
de la cama y de ios enfermos, son rociadas
lo suficiente para dejarlas sensiblemente bumedM d^áa
dolasen este estado durante cuatro el ompaparlas
por completo durante una hora, es
pas de lana resisten más el ácido que _ las de hdo ó algo 
don, y como conservan la sustancia infectiva “ J® ¡^®“
00 es más seguro exponerlas á su acción durante un pe
rio’do de tiem pi más largo. Luego se echa birvmudo 
sobre las ropas ya aciduladas y se las deja P®/“ “0®®®® 
ella durante una hora. El siguiente 1®)®'̂ ® ®®
completo pues de otra manera el jabón uo forma espum , 
ñor no disolverse bien. .

 ̂ - U n  sujeto quo padecía cólicos intensos, en Jamáioa, 
después deLsar un sexto de grano de ^
fiua^por tres noches sucesivas, fue acometido á 1 ® ® ^ ®
la mañana del día siguiente de la tercera ®
tomas de tétanos que duraron tres horas 7 5®® ̂ ® " “  
gradualmente con el uso ¿® i® b^tara de belladona-U  
Dr. Meidou refiere > tro  caso que terminó con la mué

^®!_Í!e í  D n  de Giacomo encomia altamonte la ®Pb0®°‘0 ^ 0 ^  
tópico de W eruer, que ha experimentado, 00“  
muy satisfactorios, en diez casos de .
oacion consiste en 75 de
«iii»Uo8 en aeua V mezclados con 30 gramos de aceite ue

l\  m S Í  .a  , »  s .  ap lk . el
gran importancia. Debe aplicarse 
Locha ó planchuela de hilas, 
u parte lesionada en vanas ®®?®®
tener uu cuidado especial en que la ®®P® ^SO^on

pus ó de tejido más ó méuos considerable, seguu ®> ^®^® 
de la quemadura. La condiciou más importante para el 
b L n  éxito de la cura, consiste en

= r i . f

tiende en cierta medida á dismiunir las probabilidades de 

I L u  de una secreción deflcienio do jug g- >
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182 EL SIGLO UIEDICO.

consumo excesivo de ciertas sustancias alimenticias. En 
tales casos, tiene lugar la fermentación que puede presen­
tar un tipo ora butírico, bien alcobólico, y depende pri­
mitivamente del desarrollo de hongos específicos. Estos 
casos acostumbraba tratarlos antes bien con la creosota, 
bien con el ácido fénico, pero en estos últimos años ha 
abandonado por completo estos medicamentos en favor del 
ácido salicüico, á cuyas propiedades medicinales dá gran 
valor. Lo prescribe en dósis de 20 á 30 centigramos en la 
forma de una pildora después de cada comida. Cuando no 
obra ventajosamente, puede bailarse casi siempre la causa 
en algún error en la etiología de la afección. Asi, este 
ácido será inútil en los casos que dependan de una secre­
ción excesiva de fluido ácido, debida á la irritabilidad de 
la membrana mucosa gástrica. Será inútil igaalmeute en 
los casos en que el desarrollo de gases y  la sensación de 
constricción en el abdómen, se deban, no tanto á los cam­
bios químicos experimentados por loa alimentos, como á la 
influencia de las neurosis histérica ó hipocondriaca.

—En la Rivista Sjarimentalt di Preaiatria é di Medicine 
Legale, ha publicado el Dr. Darlo MaragLíauo los resulta­
dos de una serie de observaciones hechas acerca del ácido 
láctico. Los enfermos en que se ha experimentado oran en 
su mayor parte completamente lipomaaíacos con insom­
nio pertinaz. El ácido ha sido empleado 49 veces y su sal 
de sosa 26. En 25 casos se ha usado el ácido láctico por la 
boca eu cantidades de una y medía á tres dracmas con agna 
y jarabe; en ningauo de estos se obtuvo efecto ventajoso 
alguno.

En 16 casos, desde uno y tres cuartos de dracma á dos 
y media, se dió por la misma vía, ana hora próximamente 
antes de la comida; sólo en dos de éstos (dósis una dracma 
y  tres cuartos) fué inerte la medicina; en fas otros 14 ca­
sos los pacientes se acostaron inmediatamente, durmiéndo­
se y no despertando hasta la mañana siguiente. En ocho 
casos se administraron de dos á tres dracmas del ácido en 
enema, disueltas en agua, algunas veces antes y otras 
después de la comida, pero sin producir ningún resultado 
favorable. Se produjo un profunda y duradero sueño en 
cuatro casos en los que se emplearon tres ó cuatro drac­
mas de la sal administrándola por la boca, una hora antes 
de la comida, y por cocsiguiante en un estómago vacio.

La misma cantidad, a d m in is t r a d a reotwii, en seis ca­
sos, no produjo ningún sueño, bien se diera antes ó des­
pués de la comida. El ácido y la sal fueron ensayados 
en tres casos que presentubau una constante escítacíon 
é íosomnio; fueron administrados en las condiciones más 
favorables, como indican los resaltados que damos más ar­
riba, pero no produjeron efecto de niagun género; más 
tarde se añadió uu centigramo de morfina á la dósis usual, 
pero igualmente sin resultado; dos centigramos de morfina 
inyectados subcutáneamente, en dos de estos casos, dieron 
buen resultado. Las conclusiones á que ha llegado el au­
tor son las siguientes: 1.^ El ácido láctica en dósis de dos 
á dos dracmas y  media, y el lactato de sosa en dósis de tres 
á cuatro dracmas, prescritos á lunáticos tranquilos, por la 
boca, teniendo el estómago vacío, tres ó cuatro horas antes 
de acostarse, son eficaces para producir el sueño. 2.̂  ̂Estos 
medicamentos no producen efecto cuando el insomnio está 
acompañado de gran agitación y están muy escitados. 
3.^ El ácido láctica y  pequeñas dósis de morfina cuando se 
administran juntos no aumentan su mútuo efecto , como 
se ha asegurado que sucede á menudo. 4.° El uso del áci­
do láctico y sus sales como hipnóticos para los lunáticos 
tranquilos, no debe preferirse al de aquellos medicamentos 
comunmente empleados hasta ahora (doral y morfina), 
por razón de las siguientes desventajas: acción tardía, ias 
alteraciones gastro-íntestinales que producen y su mayor 
costa. Los experimentos del Dr. Maragliano sobre el uso 
de estos medicamentos, confirman por completo las obser­
vaciones anteriores respecto á sus efectos nocivos sobre ol 
régimen alimenticio.

— Las inyecciones subcutáneas de la Kolucton de orgo- 
tina en los tumores vasculares obrau, según Schwalbo, de

un modo local principalmente, es decir, no por medio de su 
inñueacia en los tegidos musculares, sino solamente esci- 
tando la inñamacioa. Este es el resaltado de uua cantidad 
no muy considerable de ácido láctico que se halla en el ex­
tracto del cornezuelo, además también de la acción del cs- 
cipiente ó medio empleado, como ol alcohol y la gUcerina.

Schwalbe emplea principalmente alcohol ordinario mez­
clado con agua, en la proporción de 15 á 80 por 100 de al­
cohol. La inyección se hace ordinariamente á unos tres cen­
tímetros de los vasos ó del tumor vascular: ss introdace sólo 
la cánula, y únicamente se echa la solución cuando el ope­
rador está convencido de que no sale sangre alguna por la 
cánula. El autor describe nn caso de angioma cavernoso 
múltiple, que curó con las inyecciones de alcohol. Los tu ­
mores dismlanyeron gradualmente sin ocurrir trombosis 
en ellos. La trombosis signió muy rara vez en los vasos 
de la vecindad del sitio de inyección. El autor afirma que 
no ha visto sino muy de cuando en cuando niognoa coh- 
secnencía desagradable, excepción hecha de un dolor tem ­
poral. En mis de 3.000 inyecciones, ocho fueron segnidas 
de supuración. Algunas veces, cuando la inyección se h a ­
bla hecho iumediatamento debajo de la piel, el cutis se 
ponía completamente blanco por cierto tiempo, y á mónos 
que no se extendiera el alcohol en estos casos por medio 
de una ligera frotación, un pedazo de la piel se ennegre­
cía y moría.

Este accidente ha sido observado por el autor cuatro ve­
ces. Si algún hacecillo nervioso pasa por el sitio de la in- 
yeteioQ, el sitio se anestesia por cierto tiempo. El autor 
ha obtenido excelentes resaltados con estas inyecciones de 
alcohol en las varices y en los tumores varicosos, liasse 
había obtenido buenos resultados do aquellas en la telean- 
giectásis en que el angioma, en un principio, se encoje has­
ta presentar el tamaño y aspecto de una cicatriz, pero lue­
go el tumor vuelve á presentar gradualmente una aparien­
cia normal. En las hemorroides, estas inyecciones parecen 
ser muy dolorosas.

— Eu el Grtefe's Arehio, volúmen X X I, página 251, se 
ocupa Schloafke del hecho frecuentemente observado, que 
la aplicación externa do los calomelanos dá lug.ir á graves 
inilamaciones de la conjnntiva, si se emplea simultánea­
mente con el íoduro do potasio al interior. Lo explica por 
la formación de ¡odato y ioduro de mercurio, que, eu 
presencia de la sal coman ó del ioduro do potasio, son so­
lubles, y obran como cáusticos. Dice que sí el ioduro do 
potasio so toma dos veces al día, en dósis de medio gramo, 
BU presencia puede comprobarse constanterneute eu ol 
saco conjuatlval.

— El medical and Surgical Jonmal, de Boston, pnblica 
veinte casos de reumatismo tomados del hospital ge­
neral do Massachussets, con los siguientes comentarios. 
Revisando estos casos, se han observado los hechos que á 
continuación publicamos. Eu ocho casos de 17 que se 
trataron con el ácido salícílíco, la duración de la enfer­
medad desde el priucipio del atique, sin referirse ú 
la duración det tratamiento, ha sido en el caso de más 

' duración de 26 dias, y en el de menos de cinco días, mar­
cándose mucho la mejoría desde el principio del trata­
miento. En cuatro do estos casos se presentaron una 
ó dos ligeras exacerbaciones del dolor, aliviadas desde dos 
dias á seis, con pequeñas dósis del ácido. Do los tres pa­
cientes que tomaron el salicilato de sosa solamente, ánn 
incluyendo la duración de la enfermedad antes de ponerso 
en tratamiento, la duración de la dolencia no llegó á 12 
dias en cada caso, siendo el más corto de dos dias. En los 
nueve casos restantes, la duración de la enfermedad 
fué más bien do seis semanas ó más, pero se hallaba afec­
tada por alguna compUcaciou, uo pudiendo obtenerse 
en ellos ningún resultado satisfactorio. Eu dos do estos 
casos, se observó una mejoría muy marcada despuus de 
tomar el ácido; on uno de ellos se suspendió el tratamien­
to al segundo dia por haberse presentado un delirio furio­
so; en otro sobrevino una pleuresía, empeorando los sín­
tomas; y  en cinco el tratamiento obtuvo un éxito variable,
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BOLETIN DE LA SEMANA.

BBAL ACADE3ÍIA  DE MEDICINA.— TARIACTONES SOBEE 

EL MISMO TEMA.

ContiDÚan los ceatros científicos de esta córte 
con la propia animación que hicimos notar en an­
teriores números; la Real Academia de Medicina 
concurridísima como pocas veces; la Médico-qui­
rúrgica celebrando sus dos correspondientes se­
siones semanales; la Ginecológica reuniéndose & 
puertas cerradas y  discutiendo, si no mienten 
nuestros informes, sobre la eclampsia; la que ba 
do llamarse de Terapéutica recogiendo adhesiones 
y  disponiéndose á elegir su junta de gobierno, 
aprobado como tiene ya el reglamento; la Hidro­
lógica discutiendo el tratamiento bidro-mineral 
délas parálisis; las Sociedades escolares dispues­
tas, como siempre, al trabajo; en suma, todo con­
vida, no á la pereza y  á la inacción, sino al mo­
vimiento y  al estudio.

En la Real Academia de Medicina, el sábado 
13, después de terminar el Sr. Iglesias la lectura 
de la Memoria en que se informa á la corporación 
acerca del mérito de una obra remitida & la mis­
ma por el Sr. Costa Alvarenga, concluyó también 
de rectificar el Sr. García Caballero, con aquella 
frase limpia, tersa y  castiza, que admira y  sedu­
ce. Se ocupó principal, si no únicamente, en de­
fender la esencialidad de algunos casos de epilep­
sia, como de otras enfermedades, haciendo al 
efecto bellas, comparaciones y  presentando ade­
cuados ejemplos. Según noticias, intervendrán 
aun en este debate otros señores académicos, en­
tre ellos los Sres. Calvo y  San Martin.

*
• •

Bn la Academia Médico-Quirúrgica continúan 
•á la órden del dia los consabidos temas; fiebre ti- 
. foidea y  complicaciones de los traumatismos, En

la sesión del viernes 12 hizo uso de la palabra el 
Sr. Blas—si no nos engañó el oido—para defender 
que la fiebre tifoidea era una enfermedad infec- 
cioso-contagiosa, producida por la introducción 
do un górmen en el organismo; habló de las teo­
rías acerca de las fermentaciones; de la profilaxis 
de la enfermedad y  de su tratamiento, que juzgó 
que sólo podia ser sintomático.

A  continuación hubo una especie de escara­
muza entre los Sres. Novella y  Lozano, y  después 
consumió un turno el demoledor (así se llamó él; 
nosotros ni quitamos ni ponemos) Sr. Abaytua, 
quien, en honor de la verdad sea dicho—pues an­
tes que á nada á ella debemos acatamiento—pro­
nunció un metódico y  razonado discurso para 
probar que la fiebre tifoidea no reconoce por causa 
los parásitos, sino que es sólo una variedad del 
gran proceso fiebre, y  que en el tratamiento, que 
fué examinando con detención, á ésta únicamente 
se atiende. Por supuesto que ensalzó en el exor­
dio el valor de la termometria, ó hizo al Dr. Perez 
Cáscales el honor de ocuparse de su modesto ar­
ticulo. jPobre Sr. Cascalesl... Y á propósito, ¿si 
será el Sr. Abaytua pariente ó cosa así del licen­
ciado Sr. Buzón?...

En la sesión que esta Academia celebró el mar­
tes 16, hubo también de todo; presentación de 
aparatos, breve rectificación del Sr. Tux, discurso 
del Sr González Alvarez, rectificación del Sr. Us- 
tariz y  luego del Sr. González; mas oigamos á 
éste último señor.

El Sr. González Alvarez, nuestro amigo y  com­
pañero, pronunció un ordenado discurso, en el 
que sentó que lo que ante todo, y  sobre todo» de­
bía procurarse para evitar las complicaciones de 
los traumatismos era la reunión por primera in­
tención, y  que á ello se oponían, en concepto del 
Sr. Lister; 1.*, la tensión de las heridas; 2.", la ir­
ritación producida por cuerpos extraños, y  3.®, los 
daños que ocasionaban los seres que pululan en 
la atmósfera. Contra estos tres vicios—llamémos­
los así—hay tres virtudes: la 1,*, el drenaje— per­
mítanos el Sr. González Alvarez que españolice­
mos, afrancesándola, esta palabra inglesa— la 2.*, 
el drenajé y  el catgut, y  la 3.*, todo el método 
antiséptico de Lister.

El Sr. González Alvarez se extendió especial­
mente sobre el drenaje, exponiendo las ventajas 
ó inconvenientes que tiene el verificarlo por los 

' tubos de cautcbuc, el catgut y  los tubos do cris- 
’ tal, y  declarándose partidario del que se obtiene
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á beneficio de las crines, c u y a s  ventajas ensalzó. 
Habló luego de las curas de Lister y  abierta, asi 
como también de la intoxicación producida por el 
ácido fénico, que debe en su concepto reempla- 
zarse por el salicílico, sobre todo cuando se opera 
en niños.

La sesión terminó con breves rectificaciones de
los Sres. Ustariz y  González A-lvarez.

D kcio C ab la n .

MADRID 21 DE MARZO DE 1880.

H I G I E N E  S O C IA L .

NUSSTRA.S ESCUELAS 
CONSIDEBADAS BAJO E L  ASPECTO SAOTTABIO.

Laméntase mucbo entre nosotros— ¡nuevas Ca- 
sandras siempre dispuestas á cantar con dolondo 
acento los desastres y  desdickas del p a is !-la  exce- 
siva mortalidad, principalmente en los primeros 
años de la vida, que nuestros escasos datos estadís­
ticos revelan; y  entre tanto ninguna düigencia se 
Lace para poner remedio á mal tan grave... ¿Para 
qué reconocer su existencia, contristar los ánimos 
y  alarmar los corazones sensibles, si aquellas tris­
tes indagaciones, si el seguro reconocimiento de tan 
deplorable suceso no ba de inspirar siquiera el de­
seo de su remedio?

Pues tal acontece, sin embargo, relativamente á 
las condiciones higiénicas de las escuelas, de los 
colegios y  todo lugar destinado á la enseñanza co­
lectiva.

¿Cómo es que se consiente á cualquiera, sin co­
nocimiento ni intervención de nadie y  prescin­
diendo de todo linage de inspección, abrir al pú­
blico unos establecimientos que se honran con el 
nombre vano de escuelas, colegios ó qiuzás uni­
versidades, aunque se hallan mejor dispuestos para 
que los niños y  los adolescentes contraigan enfer­
medades gravísimas, conformaciones viciosas ó de­
fectos físicos de trascendencia que para suminis­
trarles provechosa enseñanza? ¿Cómo dejan de re­
mediarse á un tiempo mismo esa fecunda causa de 
mortaUdad que ocasiona exclamaciones y  quejas 
más ó ménos científicas, y  ese charlatanismo docente, 
tan aciago ó más que el charlatanismo médico? ̂

Se dirá que estamos en el envidiable y  envidia­
do goce de la libertad de enseñanza, y  que usa de 
perfecto derecho quien establece un colegio don­
de le place, como le place y  para enseñar h  que 
U place-, y  se añadirá, á mayor abundamiento, por 
una parte que son muy dueños los padres de fami­
lia de llevar á él ó no sus hijos, y  que la prueba de 
aprovechamiento de éstos se ha de buscar en el re-

' sultado de los exámenes de fin de curso. ¡Ah!.. Otro 
tanto dicen, y  con la propia razón, cuantos se intru- 

■ san en el ejercicio de la medicina. También son due- 
' ños loa enfermos, exclamarán, de acudir á quien 

les parezca en busca de remedio á los males que 
sufren, y  también logran alguna vez los pacientes 
su curación entregándose en sus manos, siquiera 
sea lo más común que se agraven sus padecimien- 
tos por no combatirlos á tiempo y  con inteligencia.

Mas por eso, ¿dejará de originar gravísimos 
males la tolerancia de abusos tan trascenden- 
tales?

En un local estrecho, mal ventilado, sin la ex­
tensión superficial y  la capacidad cúbica propor­
cionada al número de los alumnos; con un  ̂mobi­
liario que les fuerce á adoptar posiciones viciosas; 
alumbrándose por una luz escesiva, escasa ó mal di­
rigida, que acaso perturbe su función visual; sumi­
dos en el mefitismo de habitaciones estrechas, poco 
aseadas y  de los retretes que no puede menos de al- 
terar las condiciones de su hematosis, comunicándo­
les quizás el germen de mortíferas enfermedades; 
expuestos otras veces á corrientes de aire; faltos del 
conveniente temple en las escuelas, segim el clima 
y  la estación, y  sin mediar reconocimientos fre­
cuentes de los alumnos para separar cuidadosa 
y  oportunamente los que se descubra que padecen 
alguna enfermedad contagiosa ó parasitaria sus­
ceptible de extenderse á los' otros, ¿es presumible 
que deje de sufrir muy amenudo gravísimo daño 
la salud de los escolares?

En buen hora que á la enseñanza se conceda una 
libertad razonablemente ámplia; muy bien que pue­
da quien quiera abrir al público establecimientos 
destinados á la instrucción pública; pero ha de en- 
tenderse que semejante libertad no ocasione daños, 
tal vez de consideración, á los estudiantes.

Cosa es esta de la libertad de enseñanza que 
todavía no se ha logrado definir y  determinar bien, 
con todo de haberse hablado tanto del asunto, si­
guiéndose de aquí una confusión dañosísima: qmén 
pretende que consista en dejar que los catedráticos 
hablen á los alumnos de lo que mejor les parezca, 
siquiera no ofrezca aquello que les dicen la menoi 
relación con su asignatura, ni áun con la facultad 
ó ciencia á que pertenece la cátedra; quien juzgf 
que la libertad consiste en que los catedráticos de 
jen de asistir al aula, si esto les enoja, no se aten 
gan á programa alguno, ocupen el curso tratand* 
con impertinente y  fastidiosa proUgidad—como s 
llevaran el intento de deslumbrar á los alumno 
hasta el mareo y la confusión para pasar plaza de cor 
sumados sábios—algun punto aislado de la arignfl 
tura; quién, fijando preferentemente la atención ei 
los escolares, opina que la libertad legítima de ei
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señanza consiste en dejarles enjjerpéíuo asueto, sin 
asistir á la clase, ni estar snjetos á lista, ni hacer 
otra cosa con oUos que aprobarles benignísima y 
bondadosamente cuando llega el trance del mal lla­
mado exámen; quién, como decíamos antes, hace 
consistir la libertad de enseñanza en un tráfico o 
industria reducida á falsificar, si es necesario, los 
establecimientos destinados á suministrarla, fal^f^- 
car ó adulterar igualmente los profesores, y  misti­
ficarlo y  embroUarlo todo, haciendo pasar,— isabe 
Dios cómo!—por sobresalientes, y  notables y  bue­
nos, á desdichados alumnos que toda la Táda se 
distinguirán por su nulidad é insipiencia; quién, no 
reconoce como libertad de buena ley, la que no 
lleva por objeto condenar toda enseñanza rdigio- 
sa; quien, por último, forma un manojo con todas 
esas libertades que acabamos de enumerar, y  juzga 
que de su conjunto resultan la excelencia y  el 
primor de la Hbertad dichosa, por todos pro­
clamada y  de tan diversa manera comprendida.

Sóanos perdonada esta digresión— ¡y nunca man­
chemos con más graves pecados nuestra conciencia, 
—y tornemos al asunto que puso la pluma entre 
nuestros dedos.

Hay en Madrid—y  sirva la córte de e jem plo- 
centenares de escuelas de primera y  segunda ense­
ñanza, no digamos destituidas de las más esencia­
les condiciones de salubridad, sino extremadamente 
insalubres; hasta el punto de correr la salud de los 
alumnos continuos y  gravísimos peligros. ¿Que 
hace nuestra administración para evitar un estado 
tan deplorable de cosas? ¿Qué ha de hacer? Lo que 
tiene por costumbre relativamente á cuanto se re­
fiere á la salud pública: es decir, nada.

De algunos años á esta parte, desde que ciertas 
gravea cuestiones de higiene pública han empezado 
á excitar vivo interés, se ocupen mucho_ en otros 
países, asi los economistas como los médicos y  al­
guna vez la administración, en buscar soUcitos los 
medios de proteger la salud de la primera infancm 
y  la adolescencia. Evitando su excesiva mortalidad, 
conservando en esas edades la robustez y  lozanía 
que más adelante ha de convertirse en una virÜid^ 
altamente provechosa para el Estado; procurando 
que no contraigan, quizás para toda la vida, acha­
ques y  vicios orgánicos que les inhabiliten para el 
desempeño de toda profesión útil, saben bien que 
recibe la población incremento, que la sociedad ha­
lla en la juventud el poder físico ó intelectual que 
importa á su grandeza y  defensa, y   ̂que dismi-, 
nuye á la par el número de los inválidos para e 
trabajo, carga onerosísima y  semillero de nuev^ 
generaciones entecas, raquíticas y  endebles, tan solo 
útiles para poblar los asilos de caridad.  ̂ ^

¿Por qué, en medio de ese generd movimiento de

compasión y  de interés social, permanecemos nos^^ 
otros tan indiferentes y  apáticos?

Mientras vemos establecida y  convenientemen  ̂
reglamentada en las más cultas naciones euro^ 
peas la inspección médica escolar, consentimos nos­
otros en dejar á la niñez en el más lamentable 
abandono. Reconocemos teóricamente— eso sí, por 
que somos excelentes teóricos-la  importancia de 
procurar un cumplido y  armónico desarrollo del 
cuerpo y  de la inteUgencia, niens sana in corpore 
sano, y  quizás nos disponemos á establecer la ense­
ñanza obligatoria de la gimnasia; mas entretanto 
dejamos que languidezca la niñez torturando su 
débil razón en medio de un foco de iraalubndad 
que necesariamente ha de menguar la suma entera 
de sus facultades, cuando no penetre en su sangre 
el germen ponzoñoso de una cercana muerte.

Los establecimientos de enseñanzano solo deben 
ser inspeccionados con detenimiento é inteligencia 
antes de proceder á su apertura, sino que exigen 
además una inspección médica celosa y  constante.

No fuera incompatible con una racional libertad 
de enseñanza el establecer las condiciones más esen­
ciales que haya de reunir un establecimiento para 
que sea aqueUa verdaderamente provechosa, y  se 
conserve de un modo tal cual seguro la salud de los 
colegiados. Partiendo del principio de que sin mo­
tivo fundado á nadie había de negarse la autoiiza- 
con para abrir uno de estos establecimientos, si re­
unía las condiciones higiénicas precisas y  contaba 
con profesores capaces y  con medios de enseñanza, 
no nos parece ninguna enormidad exigir e plano 
del local, la medida de sus salas de estudio, de las 
aulas, salas de dormir y  demás pormenores que 
hacen al caso. , m

N a d a  h a y  que huelgue en este punto. Mr. ire- 
lat director en Francia de la Escuela especial de 
Arquitectura, dió en MontpeUer-durante la última 
sesión celebrada por la Asocdacion francesa para el 
adelantamiento de las ciencias-una conferencia en 
que muy detalladamente expuso las condiciones de 
construcción que tales establecimientos reclaman, 
cuyas condiciones son esenciales y  deben exigirse, 
no ya tan solo en los edificios de nueva planta, smo 
en los que, habiendo servido para otros usos, se ar­
reglan y  disponen para escuelas y  colegios, y  aun 
en los viejos susceptibles de reforma.

Y  no se crea que presentamos como acabado mo­
delo lo dicho por Mr. Trelat: aun caben mayores 
perfecciones, compatibles con las consideraciones 
económicas de que conviene mucho no olvidarse. 
Que en las aulas y  las salas de estudio, donde los 
escolares han de mantenerse largas horas reuni­
dos, haya la capacidad suficiente para que corres­
ponda al ménos á cada uno metro y  medio cuadra-
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do de superficie y  seia á siete metros cúbicos; que 
los materiales de construcción no sean fácilmente 
penetrables por las emanaciones infectantes que 
abundan en todas las aglomeraciones de seres vi­
vos, sanos y  enfermos; que haya ventilación sufi­
ciente y  bien dispuesta; que penetre la luz solar en 
una dirección conveniente y  por un sólo lado para 
evitar la penosa confusión que resulta del entre­
cruzamiento de dos ó más corrientes luminosas; q\ie 
en los paises fHos haya la moderada calefacción 
exigida por el rigor del invierno; que los domuto- 
rios, donde haya alumnos internos, tengan al me­
nos 60 metros cúbicos por persona, á más de \ma 
ventilación suficiente; que los patios, jardines y 
cualquier lugar de recreo estén dispuestos de 
suerte que ningún daño pueda seguirse en sus 
juegos á los alumnos; que los retretes y  lugares 
destinados al aseo reúnan las condiciones exigidas 
por una buena higiene, son cosas que con otras 
muchas ocurren á cualquier arquitecto mediana­
mente instruido y  cuya conveniencia no puede 
ocultarse á nadie.

Pero hay además necesidad de fijar mucho la 
atención en el mobiliario. La elevación, anchura 
y  disposición de las mesas que se destinan á la es­
critura, el dibujo y  el estudio, y  la de los asientos 
en que han de permanecer los escolares, determi­
nan, juntamente con la dirección de la luz, la pos­
tura que han de guardar por largo tiempo; cuya 
postura continuada puede, si fuere viciosa, ocasio­
nar deformidades en el raquis, como muy oportuna 
y  fundadamente ha advertido Mr. Dahy.

Todo debe hallarse bien calculado, particular­
mente para prevenir alteraciones profundas y  pe­
nosas en el precioso órgano de la visión: la direc­
ción en que llega la luz, que debe ser por el lado 
izquierdo, la distancia focal, los medios de miti­
garla cuando fuere demasiado intensa, los métodos 
de escritura y  de dibujo, la situación y  altura en 
que se tienen los carteles, los mapas, los dibujos 
y  cualquier otro objeto en que los niños han de 
fijar amenudo la vista, los encerados y  pizarras 
que se destinan á las operaciones de matemáti­
cas, los libros de texto, las muestras, etc., etc., 
son cosas que, pareciendo insignificantes, influyen 
sin embargo, muy poderosamente en la niñez.

Lnitando á Francia, donde se ha encomendado 
á ima comisión, por el ministro de Instrucción pú­
blica, que reúna todos los documentos relativos á 
la construcción de las escuelas de primera enseñan­
za, y  adelantándose á ella, ha adoptado ol Consejo 
m’JUiicipal de Bruselas un programa que nos ha pa­
recido muy completo, y  al cual convendría acercar­
se en lo posible.

Pero no se limita á las condiciones del local y  al

mobiliario la influencia más ó menos perniciosa á 
que están sujetos los niños y  adolescentes que pue­
blan las escuelas y  colegios, y  no es para el solo ñn 
de reconocer esas condiciones para lo que en Bél­
gica y  otros paises se ha creado una inspeccmi, 
facultativa especial.

Son muchas las enfermedades infecciosas, ziinó- 
tioas y  parasitarias, que se propagan muy activa­
mente de unos á otros escolares, sin que se cuide 
nadie de evitarlo, como ha hecho ver Mr Delpech 
en su informe dirigido al prefecto de policía del 
Sena en nombre del Consejo de higiene y  salubri­
dad. ¿No tiene mucho de punible el descuido con 
que miramos los españoles asunto de tan vivo in­
terés?

Pues para evitar los daños que emanan de estos 
viveros do enfermedades, frecuentísimas en los pri­
meros años de la vida, es de necesidad absoluta la 
inspección escolar médica. La ilustración y  los filan­
trópicos sentimientos de la época la están recla­
mando con elocuencia que tiene mucho de aterra­
dora y  triste.

En esas aglomeraciones de niños hallan copioso 
pasto enfermedades tan temibles como las fiebres 
eruptivas y  tifoideas, la difteritis y  el crup, la di- 
senteria, la estomatitis ulcerosa, la coqueluche, las 
oftalmias contagiosas y  las varias afecciones para­
sitarias que afligen á la niñez.

Segim ha inculcado Mr. Riohad en la Sociedad 
de medicina pública do Bélgica, todo milita hoy en 
favor de una inspección médica escolar legalmente 
organizada, como la que existe y  da excelentes re­
sultados en Bruselas, Amberes y  algunas más po­
blaciones de aquel reino, y  como la establecida en 
el departamento del Sena, por decreto prefectoral 
de 13 de Junio del pasado año de 1879.

Quizás fuera conveniente presentar á nuestros 
lectores una extensa idea de lo que es tan impor­
tante servicio público en varias naciones; mas por 
ahora nos limitamos á despertar su atención, pro­
curando sacar también de su letargo la de nuestra 
administración, mal dispuesta de ordinario para 
oir toda voz que pida provechosas reformas para la 
salud pública, en particular si estas reformas exi­
gen algún gasto.

El general despilfarro—fecundo origen do po­
breza pública, de enfermedades y  de muerte—se 
trueca en misérrima, angustiosa y  cicatera estre­
chez siempre que se trata de ordenar algún tanto 
nuestra deplorable administración sanitario-bené­
fica. ¡Qué lo hemos de hacer!...

M e KDKZ Ár.VARO.
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remUseudo los Bínlomas coastaatemente y coaslguiéadose 
muy poca mejoría coa el empleo del ácido. La duracíoa 
îe la enfermedad, desde antes del ingreso en el hospital 

en estos casos, variaba desdo cinco dias á tres meses. De 
onos 17 enfermos que usaron el ácido saliollico, se pre- 
aentaron náuseas y vómitos en cincoí en ocho, sorderas 
y ruidos en la cabeza; y en otros cinco, delirio, siendo 
este furioso on uno de ellos durante 36 horas. En los tres 
que tomaron el salicilato da sosa solo, no se presentaron 
ni desórdenes gástricos ni cerebrales. Respecto al valor 
comparativo de los tratamientos por el ácido salicllico, ó 
por el salicilato de sosa, no puede deducirse de estos ca • 
sos un juicio decisivo. En los tres que fueron tratados por 
el salicilato de sosa, el restablecimiento de la salud fué 
muy rápido; pero en ninguno de ellos el ataque fuá de 
grave naturaleza. Juzgando por los casos antes menciona­
dos, hallamos justiticada la siguiente conclusión: Que 
aunque el ácido salicllico no es un remedio especlQco para 
todos los casos de reumatismo, se pueden obtener de él, 
sin embargo, resultados satisfactorios; sobre todo en los ca­
sos agudos, si el tratamiento se empieza á las pocas horas, 
ó  por lo menos á los pocos días del principio de la enfer­
medad. Más adelanto debe tenerse cuidado en suspender 
el tratamiento, no iamediatamente que haya cesado el do­
lor, sino gradualmente, disminuyendo la dósis.

— El hecho de que las soluciones acuosas de los salicila- 
tos de otros alcaloides, son superiores en conservar sus pro- 
piodades, ha conducido á Mr. E . Merk á preparar uu sali- 
cilaLo de fisosiigmina ó eserina. Se halló que este sobre­
pasa á todas las otras sales de este alcaloide, en pureza y 
en estabilidad. Forma cristales incoloros, brillantes, en 
forma de agujas ó de cilindros cortos aparentemente rom ­
boidales. Es fácilmente soluble en partes de alcohol 
absoluto; pero uecesita 130 partes de agna para disolverse 
á la temperatura ordinaria. Se disuelva fácilmente en el 
agua caliente, é hirviéndola se obtienen soluciones de uno 
por 50 que permanecen á menudo por semanas enteras 
sin depositar el esceso, debido á un estado de superior 
saturación. Los cristales permanecen inalterables cuando 
se exponen á la luz (por lo mános asi han permanecido 
durante tros semanas); las soluciones acuosas ó alcohólicas, 
guardadas á la luz difusa en redomas bien cerradas, em ­
piezan á enrojecer en uno ó dos días, pero nunca llegan á 
adquirir el color oscuro del sulfato, que so vuelve rojo al­
gunas horas después de haberse disuelto eu agua. Se ha 
hallado que su composición es la siguiente: Qsostigmina. 
66,6 panes; ácido sallcilico, 33.4 partes, lo que correspon­
día á la fórmula C .j H,, N „  O , C, H, 0^.. Su efecto es 
por lo menos igual á las otras sales, sí no es mayor.

— Eu una reciente sesión de la Sociedad Dermatológica 
de Nueva-York, el Dr. Bromon ha presentado ejemplares 
de pasta de iodoformo, que se ha preparado con el Bu de 
disminuir ó disimular el olor del medicamento. Se ha for­
mado mezclando el yodoformo pulverizado con partes igua­
les de mucllago y gUceriua eu cantidad suficiente para for­
mar una masa blanda, añadiéndola entonces una peque­
ña cantidad de algún aceite esencial; entre estos se ha ha­
llado que el mejor para este fin es el aceite de menta, que 
ha sido recomendado reoieatemento en un periódico alemaa. 
Las proporciones del ejemplar presentado son las signien- 
tes: R . Yodoformo mucllago y gUcerina, aa un gramo; 
aceite de menta, dos gotas.

— M. Maurel considera como diurética toda sustancia 
medicamentosa que aumenta en un grado apreciable la can­
tidad normal de la orina, asi como sus constituyentes prin­
cipales. Sus conclusiones son las siguientes: el nitrato de 
potasa no puede considerarse como nn diurético cualitativo 
rápido, pero eu compensación es un diurético cuantitativo 
que aumenta conslBotemente la escrecioude las sustancias 
sólidas de la orina. La cifra de aumento comparativo, 
5.54 gramos, debia, sin embargo, reemplazarse por la que 
representa la cantidad de sal eliminada por los riñones. El 
acetato de potasa es un diurético débil é inseguro. El clo­
rato de potasa es un diurético cnalitativo seguro, pero dé­

bil; el yoduro de potasio no es ni lo uno ni lo otro. El sa­
licilato de sosa es sólo diurético cualitativo. La digital es 
un poderoso diurético cualitativo y cuantitativo, en dósis 
de uno á dos gramos de la tintura; su accioa dnra_ muchos 
dias después de haber suspendido su empleo. La tintura de 
cólchico actúa como la digital, pero en una extensión mucho 
menor. En cuanto á la escila, este autor duda de su propie - 
dad diurética. Es dudoso, sin embargo, que los resultado s 
de Mr. Maurel puedan aplicarse á la cltuica. El editor de 
FA Jow m l de Thérapettique lo duda mucho respecto al ni­
trato de potasa, del acetato de potasa y de la escila, que 
afirma, á pesar de la opiaioude Mr. Maurel, que son po­
derosos diuréticos. Mr. Dujardiu-Beaumetz sostiene tam­
bién que no pueden deducirse de los hechos flsiológicos las 
conclusiones terapéuticas. Mr. Féróol es de opiiion que el 
vino hlaaco y la leche aumentan la orina realmente, á 
lo  coal observa Mr. Dujardin-Beaumstz que la leche y el 
vLqg contienen agua, y que el agua sóla aumenta la canti­
dad do orina al eliminarse por los riñones. Mr. Dahomme 
insiste firmemente en la necesidad de tomar nota del esta­
do higrométrico del aire, de la temperatura del cuerpo, y
de la cantidad de perspiracion para llegar á deducciones
fundadas. ^

L

SECCION PRÁCTICA-
ECLA.MPSIá. PUERPERA.L.

Dona Valeriana Baaz Romero, natnral y vecina de esto 
pueblo, provincia de Sevilla, de 21 años de edad, de esta­
do casada, de temperamento sanguiueo-nervioso, estatura 
regular y buena constitución; su padre, aunque de edad 
avanzada, goza de perfecta salud; su madre murió hace 
ocho años, 4 cousecuencia de convulsioues sobrevenidas 
durante su último puerperio, según los relatos de la en­
ferma. Se casó á los 18 años de edad y menstruó por pri­
mera vez á los 15, siguiendo después esta función con abun­
dancia y regularidad; al año de casada tuvo un parlo, ter­
minando felizmente por presentación de vórtice, pero 4 los 
tres días del parto se le presentó un dolor en la región h i- 
pogástrica, desapareciendo á beneficio de una bebida que le 
propinó el médico de la localidad; todo esto según cuenta
la enferma. . . ,

En la noche del 15 de Enero ful llamado para asistir á 
la citada señora, que había parido hada 24 horas un feto 
de término, en presentación de vértice, según dicela 
mujer que la asistió, arrojando las membranas y placenta 
á los 10 minutos perfectamente, y  así continuó hasta el 
momento del ataque; pero la enferma dice que notaba 
ruido de oidos, náuseas, mareos y cefalalgia, pero que 
no hizo caso por la situación en que se encontraba, acha­
cándolo á dicho estado; pero á las ocho de la noche aco­
metió á la enferma un acceso convulsivo, coa pérdida de 
la sensibilidad ó inteligencia y contracciones clónicas y tó­
nicas, no bastando cuatro hombres para sostenerla en el 
lecho, durando este acceso como media hora, seguido de 
un gran coma; la enferma no recobróla razón, pues á las 
dos horas tuvo otro acceso algo más fuerte; en tal estado 
dispuse el doral al interior ó  inhalaciones de cloroformo 
en el acto del ataque, sinapismos en las pantorrillas, reno­
vándolos cada 20 minutos, ladrillos calientes á los  piés y 
un grau vegigatorio en la nuca; calmados algo los ataques 
me retiró, y serian como las dos de la madrugada fui lla­
mado por la familia, pues los ataques se repetían con más 
frecuencia; en aquel momento, visto el peligro de la en­
ferma, la frecuencia del pulso y su dureza, pues la enfer­
ma era muy robusta, determinó practicar una sangría de 
12 onzas, del pié, calmándose por un rato los accesos; 
pero volviéndose 4 repetir á las dos horas, hice otra 
sangría de igual cantidad, hasta provocar casi el síncope, 
quedando después de esta última en calma los referidos 
ataques. Eu este estado dispuse se le administrara á la en­
ferma una dracma de bromuro potásico en una libra de
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aaua. á cucharadas, tomáodoso esta caatidad en 24 horas; 
todo contiuttó eu calma hasta las dos, hora en que se 
repitió el ataque. A  iastaacias de la familia tuve consulta 
con dos compañeros, los cuales quedaron conformes con 
mieo en todo, pues estaban cubiertas todas las indica­
ciones, mandándola dar los Santos Sacramentos por lo que 
pudiera sobrevenir; la respiración era estertorosa,_ pulso ir­
regular; en tal situación hice presente á la familia que el 
único recurso que quedaba eran los baños en una tina á la 
cabecera de la cama, y á pesar del horror que en este pue­
blo tienen á los baños, pude convencerles y se sumergió 
en el acto á la enferma en un baño en el momento del ata­
que, y de esta forma se le dieron cinco seguidos, de 15 mi­
nutos de duración, quedando de una manera sorprendente 
en un estado de calma, pero sin recobrar la razón; el pulso 
se hizo regalar, la respiración más fácil; en este estado, por 
la tarde administré una pocion diaforética, asi como un ene­
ma de asafétida como estimulante; poco á poco la enferma 
ha recobrado la razón y á las 24 horas del ataque último, 
la enferma, ya vuelta en si, tuvo la fiebre láctea, y  aquejó 
un dolor sordo en el vientre, que desapareció á beneficio 
de la pomada mercurial y belladona, temiéndome por tan­
to una peritonitis consecutiva. La enferma se encuentra en 
perlecto estado de salud á las 48 horas del suceso, pues 
sus funciones se ejercen todas coa ia mayor regularidad, 
por lo cual he dispuesto que tome alimentos, y  hoy se en­
cuentra levantada y  ocupada en sus acostumbradas labores.

Mande!. Escalona.

l.os Palacios de Villafranca, Enero de 1880.

OASO NOTABLE 
DE

H ID R O C E L B  D E  L.A T Ú N IC A  V A G I N A L .

José Cano, natural y vecino de esta población, de 69 
años de edad, casado, zapatero, de buena constitución, no 
ha padecido enfermedades de importancia, y las que ha su­
frido no la tienen con relación al caso actual Hace 14 años 
que, á consecuencia de una contusión que experimentó en 
el testículo derecho, comenzó á desarrollarse al poco tiem­
po y de una manera paulatina un hidrocele de la túnica 
vaginal, que llegó á adquirir grandes proporciones._

Las molestias que este estado origina la decidieron á 
consultar con el médico de este pueblo, quien le hizo la 
cura paliativa.

Con el trascurso del tiempo, y según ocurre de ordina­
rio, la serosidad aa fue depositando en la cavidad vaginal 
y volvió á tener por segunda voz un volumen muy consi­
derable: se opera como anteriormente y se reproduce por 
tercera vez, para ser de nuevo extraído el liquido y acnmu- 
iarse como tenia de costumbre.

En tal situación fui llamado para reconocerle, propo­
niéndole después la cura radical que aceptó, no sin poner 
algunas objeciones que fué preciso desvanecer.

Designado el dia 20 de Agosto de Í878 para practicarla, 
procedimos á su ejecución empleando como liquido irritante 
alvino aromático. Una vez fuera la serosidad, se hizo la in ­
yección por un ayudante, Interin yo sostenía la cánula con 
la mano izquierda y sacaba el reloj con la derecha á fin de 
precisar con más exactitud el tiempo que el liquido esti- 
raulaute había de estar en contacto con la túnica serosa.

A  consecuencia del dolor que la irritación produjo al 
operado, hizo un movimiento repulsivo hácia atrás, y no 
siguiéndole la mano por estarme fijando en el reloj, se salo 
bruscamente la cánula, quedando encerrados como unos 60 
gramos de vino.

Visto este incidente me conformó con darlo algunos m o­
vimientos al escroto, con el fin de que se bañaran por com­
pleto las paredes de la cavidad, esperando que el líquido se 
absorbiera y ver el resultado.

La Operación se comenzó con escasa fortuna  ̂ y  vino á

complicarla otro accidente; al sugeto que nos ocupa uo la 
fué de su agrado el estar á dieta y poco antes de la opera­
ción preparó su estómago con una cantidad más que me­
diana de cocido, con su correspondiente melón para postre.

Confieso ingénuamente que si este individuo no anduvo 
con escrúpulos al desechar mis consejos, tampoco fui yo 
mucho operándole en las condiciones en que se había colo­
cado: la digestión quedó perturbada y, á las pocas horas,
un cólico violento nos acusó de poco previsores.

Vencido este incidente y  algunos otros que no hacen al 
caso, apareció la inflamación adhesiva, pero más fuerte 
que yo la deseaba y que ia he visto en los ocho casos que 
llevo operados; moderándose despnes de algunos días á be­
neficio de los medios apropiados y pasando á un estado sub­
agudo, en el cual se sostnvierott los dolores, la tumefac­
ción, el calor y un ligero color rubicundo hasta los seis 
meses después de la operación, época en que el testículo 
adqnirió unas dimensiones colosales.

Considero ocioso el advertir que en esta tiempo apelé, y  
por cierto con poco resultado, á los emolientes, calmantes, 
astringentes y fundentes, con objeto de provocar la reab­
sorción y el desiufarto dolos tegidos indurados.

Cansado de pruebas, desconfió da conseguir el fin apete­
cido, y casi le abandono á los esfuerzos de la naturaleza, y 
sólo en una ocasión, perlas reiteradas instancias del do­
liente, casi me resuelvo á hacerle la cura paliativa: pero 
estando más que satisfecho de este hidrocele, doy treguas, 
y como el interesado nada me dice, guardo silencio por el 
temor que tenia al ver en mi presencia un testículo tan gi­
gantesco.

Pasa de este modo casi un año. y haca pocos días que, 
llegando á visitar á un enfermo de su familia, le pregun­
té, aunque recelosamente, por su estado, y con una sonri­
sa de satisfacción y sin articular palabra me contestó en­
señándome el testículo enfermo con unas dimensiones casi 
iguales á las del sano.

Lo más notable, á mi juicio, del caso actual es la lentitud 
conqne verificó sn nuevo desarrollo, llegando á adquirir su 
volumen máximo á los seis meses, y habiendo tardado cer­
ca de un año en efectuarse la resolución casi completa.

El haber sido operado anteriormente varias veces;^ los 
incidentes de la operación y su edad, parece que explican 
una evolución tan paulatina.

Publico (con permiso de los señores directores de El oi- 
GLO Médico) estos desaliñados renglones, con el único ob­
jeto de que se pruebe una vez más que la resolución del hi­
drocele puede esperarse después de operado, aunque tras­
curra largo liempo.

Doroteo OcaíIa .

Beas do Segura, Enero de 1880.

Sobre la implantación de eauguijuelas en las cavi­
dades naturales.

Enemigo de exhibirme ante el público aparentando una 
instrucción que no tengo, resuelto estaba á guardar si­
lencio s'obre un hecho que por pertenecerme le daba 
poco valor; mas al ver que la cuestión de implantación de 
sanguijuelas á que so refiere, ha llamado la atención no 
sólo de profesores respetables como el Dr. Creua, sino lo 
que es mas, su tema se halla puesto á discusión en la 
Academia Médico-Quirúrgica, rompo ol silencio para pu­
blicar una mal pergeñada historia, en la seguridad de que 
al hacerlo cumplo con un deber profesional, por la utilidad 
que de su conocimiento puede reportar la humanidad.

Con motivo do la escasez de aguas que so sufrió en el 
verano de 1877, se vió este vecindario en la necesidad do 
hacer uso del agua cargada de salea de una fuente en que 
so crian sanguijuelas, siendo motivo de presentarse, si. so 
me permite la expresión, una epidemia de implantación de 
estos anélidos en el paladar, faringe, laringe, y  hasta en el 
exófago de muchas personas, particularmente niños; al

I
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priacipio todas ae extraian 4 espanaas da los medios or- 
diuarios, con vinagre, sal común, tabaco, ó lo m4s común 
con las pinsas de curación; mas un dia me hallé con un 
caso m4s complicado, que es el que paso á describir.

Manuela Gochicoa, de 41 años, robusta, de tempera­
mento sanguíneo, habituada 4 rudas faenas, me llamó para 
que la asistiese en un padecimiento que según me dijo da­
taba do tres dias y presentaba los síntomas siguientes: 

Decúbito indiferente, palidez, pulso regular, pero blan­
do, voz ronca, respiración anhelosa, disnea, tos crupal, 
tanto que al oiría toser se creería que se trataba de un 
verdadero crup; esputos sanguíneos con grumos ó coagu- 
litos flbcinosos negruzcos y rodeados de un liquido m4s 
claro, casi di4fano, como cuando se separan el coágulo y 
el suero de una sangría; á pesar de todo, la enferma tema 
buen apetito; en vista de este cuadro de síntomas y de la ca­
rencia absoluta de signos físicos que indicaran una lesión 
de los órganos tor4cicos, no dndé en augurar que se tra­
taba de un anélido implantado en la laringe, por cuyo m o­
tivo pasó 4 reconocer la cavidad bucal, y deprimiendo la 
lengua, exploré hasta donde mi vista alcanzaba, sin haber 
observado más que la mucosa faríngea sangainolenta; mas 
firma en mi diagnóstico, empleé por espacio de tres ó cua­
tro dias, que no me acuerdo cuántos 4 punto fijo, todos 
aquellos medios terapéuticos que en casos parecidos habia 
puesto en práctica, sin conseguir resultado nioguuo posi­
tivo. Debilitábase 4 todo esto la enferma con la oontinna 
pérdida da sangre, y  desesperanzado, creia ya verme pre­
cisado recurrir 4 la traqueotomla, cuando me ocurrió la 
idea do la aplicación de los insecticidas en forma de vapor, 
y  fundado en esta idea, coloqué un braserillo con fuego, y 
puesta la enferma sobra él con la cabeza cubierta, la hice 
respirar el vapor sulfuroso que se desprendía de aquél, 4 
espensas de la combustión de unos trocitos de azufre amorfo 
que derramé sobro las áscuas.

Apenas la enferma hizo algunas inspiraciones, la sobre­
vino una tos fuerte, molesta, que produjo la salida de una 
sanguijuela grande en estado de sopor ó muerte aparente, 
pero que pronto dió señales de vida. Este es el primer 
caso en que el agente antedicho me dió tan feliz resaltado, 
y  4 este siguió otro taiabien en otra mujer en que me su­
cedió lo mismo; pero que no describa por no molestar, y 4 
estos otros que no presencie, porque la señora Manuela, en­
tusiasmada con sn milagro, que asi lo llamaba, apenas sabia 
donde se hallaba un individuo con sanguijuelas, por ahor­
rarme trabajo, creyendo hacerme un favor, me le cogía, y 
velis nolis le hacia respirar el vapor del azufre, sin que en 
ninguno dejase de producir buen resultado. Estos son los 
hechos, y en su vista, creo que la cuestión de implanta­
ción de sanguijuelas ha perdido sn importancia, pues 4 
los medios que dejo indicados no he visto una, y son mu­
chas las que he visto, quo se haya resistido. Hay más; un 
caso que se presentó de implantación en el e.xófago de 
M. Chalar, jóven de í9  años, dió por resultado la caída del 
auélído en el estómago, sin haber sufrido desde aquel 
momento la más pequeña incomodidad; queda, pues, la 
cuestión del diagnóstico que puede ofrecer alguna pequeña 
dificultad; mas ésta creo se vence si se fija la atención en 
los caracteres de la sangre expulsada, en razón 4 que la 
sanguijuela no oficinal arroja por el ano tanta cuanta chu­
pa por la boca y  en el tiempo que media desda la succión 
hasta la deposición; el liquido se ha dividido en dos por­
ciones de suero y coágulo; de ahí el que los esputos sean 
tal cual los he descrito, siendo por lo tanto fácil el diag­
nosticar la implantación de una saugnijuela en la laringe 
y mucho más si es en otra parte.

¿Cómo obra el vapor de azufre sobre la sanguijuela? 
Creo que produciendo la anestesia.

X.

PRENSA MEDICA.

N A C IO N A L .

desarticulación cozc-femoral.
El Sr. D. Sebastian Peras Sonviron, cirujano de número 

del hospital provincial de Málaga, da cuenta en Za Clínica, 
periódico qne desde h4 poco vá la Inz en dicha capital, del 
siguiente hecho clínico interesante por más de nn con­
cepto.

Trátase de nn muchacho de 10 años que el 21 de N o­
viembre del pasado año fué cogido por ana máquina da la 
fábrica en qne servia, ocasionándole las lesiones qne 4 se­
guida verá el lector:

«El paciente—dice el Sr. Perez Sonviron— se halla en 
decúbito dorsal, con ia pierna y  muslo izquierdos en se- 
mifiexiou; la pierna y muslo derecho sin movimiento al­
guno, Inclioados hácia afuera; bastante sangro roja empa­
pada en sos ropas y camilla donde ha sido conducido; fa- 
cies casi cadavérica, mucosas extremadamente pálidas, 
sincopes repetidos frecuentemente; contestando 4 las pre- 
gnntas que se le hacen tan sólo con gritos de dolor, los 
qne se mitigaron una vez puesto en reposo y  desembara­
zado de cuantos vestidos la oprimían; su lengua está hú­
meda pero mny pálida, tiene mucha sed, náuseas, pero sin 
vómitos; su pulso es imposible de contar, siendo odemás 
tan pequeño que parece filiforme; sudor general frió; en 
cuanto al estado local, pudimos comprobar lo siguiente: 
en la pierna derecha dos heridas extensas comprendiendo 
casi por completo la región tibial anterior y externa con 
fractura conminuta de la tibia y peroné en sns tercios su­
perior ó inferior y procidencia de los fragmentos en am­
bas; sobre la región articular de la rodilla del mismo lado, 
varias heridas por arrancamiento, extensas y  en comunica­
ción con la articulación mencionada, y en toda la exten­
sión del muslo, anchas y profundas heridas, contasas y 
considerables hernias de masas musculares, donde toda 
relación anatómica estaba cambiada; el estado del fémur no 
era mejor que el de los huesos de la pierna; se hallaba 
fracturado en tres puntos, enconlrándose el principal foco 
de fractura 4 tres ó cuatro centímetros por debajo del tro­
cánter mayor; estas fraetnras estaban complicadas co - 
procidencia de fragmentos, siendo como los de la pierna 
imposible de reducir, no habiéndonos decidido 4 insistir 
porque el menor movimiento que daba á la pierna era 
causa determinante de hemorragia, que si bien no muy 
copiosa tenia mucho valor por el estado anémico del pa­
ciente; las partes blandas del mnslo sólo so encontraban 
en completo estado de integridad 4 dos ó tres centímetros 
del pliegue inguinal por dentro y del trocánter y tuberosi­
dad del isquion por fuera.»

En vísta de esto y después de oír 4 muy dignos com­
profesores, decidió el Sr. Perez hacer en el acto la dacola- 
cion coxo-femoral.

«Al efecto: colocada el enfermo en la cama mecánica, 
sobro el lado izquierda sano, y  sostenido cuidadosamente 
el miembro enfermo por un practicante, se empezó la 
anestesia por el cloroformo, la que so obtuvo brevemente, 
tanto por la edad del paciente, como por sus escasas fuer­
zas; una vez pasado el corto periodo de escitacion, practi­
camos una incisión que empezó 4 0,03 metros por encima 
del gran trocánter para venir 4 terminar por fuera, abajo y 
atrás, hasta por debajo del isquion en su tuberosidad, for­
mando de este modo una línea oblicua; en esta incisión 
comprendimos los tegumentos y  parte de la masa muscu­
lar, practicando después otra incisión análoga 4 la primera, 
y dirigida desde el extremo superior do ella, siguiendo el 
pliegue inguinal hasta su parto posterior donde reunimos 
las dos por debajo de la tuberosidad del ísquíou; iumedia- 
tamente procedimos 4 la ligadura de los vasos femorales 
que se hallabau perfectameate cerrados por la compresión 
digital, y una vez confiadas las ligaduras 4 un ayudante,
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cofltinuamos d'mdieado la capa musofllar profaada, e a - , 
trando con facilidad en la cavidad articular por bu borde 
superior 6 punto donde empezó la primera incisión; en 
este tiempo se cortero. las arterias circunflejas y musen- | 
lares, que quedaron ocluidas con pequeñas pinzas de pre- | 
sion para ligarlas más tarde y abreviar cuanto antes la se- 
paracion del hueso; con un cuchillo corto nos fue fácil d i- . 
vidir el ligamento articular concluyendo de incindir la 
cápsula losando el hueso hácia fuera y terminando con a ; 
completa divisioo dolos tejióos comprendidos en la parte 
posterior de ambas incisiones. , j  '

•Separado el miembro lesionado, practicamos la ligadu­
ra de las arterias que se encoutrabau cerradas por pinzas, 
y reunimos los cordonetea eu número de 10 en el ángulo 
inferior de la herida; lavamos repelidas veces la superficie 
cruenta con agua fenioada al 2 por 100; después coloca­
mos uu tubo do desagüe ya feuicado anteriormente, que- 
dando en el fondo da la herida, y por último afrontamos 
sns bordes empleando para sostenerlos unidas cinco puu- , 
tos de sutura entrecortada, y dos tiras de diaqmlon go­
mado; entonces se cortó el tubo de goma, de modo que , 
sobresaliera 0,02 milímetro, por cada ángulo de la herida, i 
colocando un seusillo apósito compuesto de hilas empapa- , 
das eu agua feuicada al 2 por 100, y algodón snflcieate , 
para cubrir toda la extensión de la misma y concluimos 
este último tiempo de la operación con la aplicación do 
nn vendaje de tres cabos dispuesto en forma de fronda » |

Después de algunas peripecias propias del estado del en- . 
fermo y de lo grave de la operación, pudo conseguir el se­
ñor Parez dar de alta al enfermo, completamente curado, 
el 17 de Diciembre. j

El salioilato de cal en las enfermedades venéreas. '
Nuestro estimado amigo el Sr. Rodríguez Vifoccos, entu­

siasta por la especialidad que cultiva, ha dado á conocer 
en la Jievisla esjiecial di ofitilmologíat si/iliografí<t, dtfMci- 
tologla y  afeccionn •urinarias, que bajo su dirección se pu­
blica eu esta córte, dos casos de los muchos eu que ha en­
sayado el salioilato de cal, recomendado por el Dr. Delfan 
como tópico de las úlceras veuéreas y sifllíticas, y de ellos 
vamos á dar cuenta á nuestros lectores, aunque presciti- 
diendo de las consideraciones que les preceden y subsi­
guen y de algunos detalles.

»I. Chancros blandos en el surco balano-prepucial y f r e ­
nillo.—'OiaaQ ulceraciones irregulares en su forma, de su­
perficie amarillenta y con supuración abundante, radica­
ban en el sitio ya consignado en el diagnóstico ea un indi­
viduo que tuvo ingreso eu mi Sijllieoínio el dia 15 de 
Noviembre de 1879; las partes inmediatas á las úlceras es­
taban inflamadas y desprovistas de epitelio, por lo cual el 
más peqnefio roce producía acerbos dolores; este mismo 
estado de hiperemia, tanto ou la ulceración como en la 
periferia daba lugar á una supuración abundante...............

•Los vasos linfáticos del pene y glándulas inguinales no 
presentaban aigoo alguno que indicase fuesen participes de 
la lesión que tenia asiento en el miembro; en una palabra, 
era uno de esos casos en que el tratamiento abortivo es­
taba al parecer indicado. Muy lejos de este modo de pen­
sar, principió por limpiar la superficie afecta con chorros 
de agua clara, separando del foco ulcerado el tejido des­
truido por la necrosis, y una vez conseguido, practiqué la 
cura con planchuelas empapadas en una disolución de salí- 
cilato cálcico en la proporción de un 2 por 100, aconse­
jando ai enfermo repitiese este acto tres veces por lo m é- 
nos durante el dia. Foco tiempo fué necesario para que el 
nnevo medicamento demostrase su influencia en el curso 
de la afección: á los ocho dias la superficie chancrosa es­
taba completamente limpia, la supuración habla desapare- 
oido de un modo notable y sus caractéres indicaban el do­
minio de una ínfiamacion reactiva en la marcha del pro­
ceso; las ulceraciones estaban mny vascularizadas, puesto

que dahau sangre con la mayor facilidad; este estado h i- 
perémico 6 congestivo de la superficie ulcerada me hizo 
presumir que el desarrollo de las granulaciones no se haría 
esperar mucho; en efecto, á los tres dias {11 de tratamien­
to) toda la superficie ulcerada estaba sembrada de estas 
pequeñas neoplasias que la daban un aspecto felposo. _1^
cuales se transformaron bien pronto en tejido cicatrieml.
El enfermo salió curado de la CUaiea el día 3 de D i­
ciembre.» . . . .

II Chancro sijiUcico en la piel del ntiembro, de carác­
ter faged¿nico.— 1 tim &  áo un jóven, bien constituido y 
de muy buenas costumbres.

«E l exámen objetivo demostró la existencia de una ul­
ceración que se extendía desde la parte media del miem­
bro hasta la base: la superficie de la úlcera tema uu as­
pecto particular; estaba granulosa, coa facilidad daba san­
are y su color era blanco grisáceo: el pene y escroto estaban 
Idematflsos, la alteración histológica del foco infectivo 
traspasaba los limites de la parto ulcerada, y esta con fre­
cuencia se cubría de una costra ligera por la concreción 
del producto segregado. La esclerosis era tan extensa que 
explicaba fácilmente el edema de las partes inmediatas 
por los fenómenos compresivos que sobre los capilares 

' determina el tejido esclerosado; este mismo accidente ex - 
■ plica también la metamórfosís grasosa de la esclerosis, 6 

por mejor decir, el poder invasor de la necrosis, hasta el 
1 punto que recordaba muchos de los caracteres del epite- 
' liorna papilar: tal era la influencia del proceso necrobiótico 
; en este caso.— Las cauterizaciones parees que debieran 

haber sido las encargadas de limitar los progresos de la 
, necrosis; pero me abstuve de este proceder, porque no ol- 
1 vidaré nunca que esta alteración del tejido esclerosado es 

macho más rápida por el uso do los cáusticos.— Dados los 
' caractéres y circunstancias da la superficie chancrosa, creí 

muy oportuno el uso de la pasta de ácido fénico, recomen­
dada por Listar en el tratamiento de los bubones, con la 
cual nada logré; el colirio de Fernandez, el alcohol, la tin­
tura de iodo y otra infinidad de medicamentos aconsejados 
en estos casos por los clínicos más reputados, tuvieron sn
acción en el curso déla  enfermedad: de tolos ellos sólo
pude obtener pequeñas modificacioues, sin que con ninguno 
notase el alivio tan rápido que en otras circunstancias ha- 
bia obtenido; esto sin tener en cuenta los tormentos que 
esta medicación le producía en el momento y después de 
practicar la cura.

•Bien lejos estaba de mi— continua el hr. Viforcos— la 
idea de ensayar en un caso tan comprometido un modica- 

' mentó de una acción al parecer tan ligera como el salici- 
lato de cal; pero teniendo presentes los resultados tan sa­
tisfactorios ya obtenidos en otros casos, en los cuales, _si 
bien no reunían las circunstancias arriba dichas, evitó sin 
duda alguna este género de complicaciones, y  agotados por 
otra parte los recursos terapéuticos que en ocasiones como 
la presente constituían la base de mi medicación, emplee 
el nuevo preparado del ácido salicllico en las proporciones 
que ya tengo dichas anteriormente. Su modo de obrar fué 
aquí enteramente igual que en la primera observación, 
eon la diferencia de que los dolores principiaron á desapa­
recer tan pronto como fué un hecho la acciou del m edi- 
cameuto: la cicatrización de la esclerosis nocrosada, da por 
si lenta, se aceleró de un modo tan inesperado, que á los 
30 días de empleo del salicilato la cicatriz cubría en su 
mayor parte la superficie ulcerada.».

EXTRANJERA..

Tratamiento de la angina de pecho por la nitro­
glicerina.

El Sr. Murrel, médico de un hospital do Lóndres, ha 
publicado en un periódico ioglés una larga Memoria sobre 
la acción terapéutica de la nitro-glicerina en las enferme­
dades del corazón, y especialmente en la angina de pecho.
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CUADRO DEMOSTRATIVO PROPORCIONAL
DE LA RELACION DE DEFUNCIONES Y NACIMIENTOS OCURRIDOS EN LOS MESES DE SETIEMBRE,

OCTUBRE, NOVIEMBRE Y  DICIEMBRE DE ISVJ.

DETERMINACION DE LAS CAUSAS-

/Edad ds lit/aUeeidis.

\Bnfemedadet infieciotas.

DETUNCIONEB. .•{

Ottai (nftm idadei frievenltt.

De 0 á 1 años..........................................
De más de 1 á 6 ....................................
De Qiás de 5 á 40,..................................
De Diás (le 10 & 20................................
De más de 10 á 40..................................
De más de 40 á 60................................
De más de 60 á 100..............................

I Viruela..................................................
Sarampión............................................

I ...............................................................
iDiñeria y crup....................................
I Coqueluche...........................................
/Tifus abdominal...................................
i Tifus exantemilico..............................
ICólera.....................................................
iDisenleria.............................................
[Fiebre puerperal................................
iDlermílentes palúdicas......................

I Otras enfermedades iufeccicaas........

I Tisis.................................................
l Agudas de los órganos respiratorios.
lApoplegfa..............................................
\Reuniaiismo articular........................
jCalarro ..................................................
(cólera isfantíl...................... ..............

D cm t enfermedades............................................ .

!Por accidente. 
Por p icid io  . . 
Por homicidio.

Tl.TlL OÉ.HÍBAt..

. Zegídmos. ! Varones • 
Hembras

KA.C<IlII!nTrB.
....................Í E K :

Total genebal............

Difebbkcu L favos db los mcmiBKX.’ a.

ToU! 
geoeral de
los cuatro 

meses-

Ténmuo 
sjeOio aien- 

sual-

Tanto ñor ' 
1.000 (fel 

érmino me- 
liomensnal

49.848 42.462*00 0*760
35-741 8.935*25 0*638

6 U66 4.546*50 0*094
6 690 4.672-50 0*400

46.653 4.463*25 0*250
« .7 5 3 6.688*25 0*342
33.758 S. 439*60 0 508

5.398 4.349 50 0*081
1.918 737*00 0*04-4

8S< 142*75 0*043
3 267 846*75 0*009
4.801 450*15 0*027
2.473 544*50 0*033
4.986 496*50 0*030

441 35*25 0‘002
8-9Í9 S.237'25 0*435
3.194 822*75 0*049
2.953 738*i5 0-044
S.614 1.460*25 0*130

7 674 4.893 so 0*144
44.887 3.724 75 0*224
6.936 4 734*0C 0*4 04
4.945 486-25 6*029
9.664 2.446*00 0*443
3.464 794*00 0-048

. 82.638 10,659*50 4*243

749 437*25 0-026
487 4675 0*003

. 361 90-25 0*006

. 474.509 42.877*25 2*579

. 92.457 23.039*25 4*386
85 405 24.354*25 4*284

. 4.703 4.475*75 0*074
4 796 4.499 OC 0*073

. 487.064 46.766*25 2*84 4

45.552 3.888*0( 0*233
___ _

NOTAS.

Por 1 .. la » » '  “
h> d .I .o c iooe . por edad» y  la. O.U..S Sondo h . Hoyado á !■ 163 por 1,600. i

o -lodo . Oronao, Banl.ndor y  So-

prorlnoi. dond. ha .Ido mono, .1 ndmoro do tallaotaiontóa . .  1. do C.0.™^^^

lolál de 4 ® r q V e q u i v a l e á  uua proporción poM.OOO de H ‘ 158, y supone

t  nacimientos ofrece una diferenma á Jivor de estos ÚUi.nos, de 45-561. que cqui-
Tale á una propor'ion de 0*9H, j  supone al ano % 851, y  al mes 0 53o pof ItO •

Madrid 15 de Febrero de 1880.

Ayuntamiento de Madrid



19tí
EL SIGLO MEDICO.

Juntamente con el R esumen qoe precede se ha re P « ‘ ‘ '  
do el BoUlin que corresponde al mes do Enero de 188U.

Loe nacimientos han sido durante este mes en numero 
do 44.826. Legítimos, 22,035 varones y 20.393 hembras,
6 hegltimos, 1:214 varones y 1.182 hembras, y en propor­
ción por 1.000 la de 2‘ 694. f „n

Y  las defanciones de individuos de ambos sesos ' “ 8^™ 
40.437, es á saber; de 1 á 5 años, 5-648; de 5 á 10. 
1.339; de 10 á 20 , 1.567; do 30 á 40, 4.342; de 40 k 60, 
6.695, y  de 60 en adelante, 11.085, resultando una pro­
porción de 2 ‘ 431 por 1.000.

Las provincias que aparecen con mayor proporción por 
1.000 en los nacimientos, son: Alicante. Avila, Badajoz, 
Cáceres, Cádiz, Ciudad-Real. Córdoba, Huelva, Logroño, 
Madrid, Málaga, Falencia, Salamanca y Sevilla.

Las que ofrecen mayor proporción por J-OpO en las 00- 
funciones, son: Barcelona (3*008), LogroSo (á 126), Logo 
(■3*221) y Madrid (3'600). Y  son las más favorecidw Ba­
leares, Canarias, Cuenca, Guadalajara, Huelva, Huesca, 
Seaovia, Toledo y Zamora. ¿No es de extrañar que ha­
biendo sido tan frió el mes de Enero, haya sido tan corta 
la proporción de mortalidad en Cuenca (1 878), en (juada- 
lajara (1 ‘619). en Huesca (1*711). en Segovia (1 534), en 
Toledo (1*573) y en Zamora (1*967)?

Los nacimientos, pues, han excedido á las defunciones
en el número de 4.369, ó sea 0*263 por 1.000.

Veamos ahora cuáles han sido los principales factores de 
esas 40.457 defunciones.

Las enfermedades infecciosas parece que sacrificaron un 
total de 8.429 personas. Es á saber:

Las viruelas, 1.264; el sarampión, 733; la escarlatina, 
184: la difteria y crup, 703; la coqueluche, ^ 5 ;  el tifus 
abdominal, 380; el tifus exautemátioo, 390; el cólera, 28, 
la disenteria, 1.231; la fiebre puerperal, 713; las intermi­
tentes palúdicas, 438, y otras enfermedades, 1.9dd.

Entre las otras enfermedades frecuentes, figuran, la ti­
sis, 1.804; las enfermedades de los órganos respiratorios, 
5.011; la apoplegla. 2.063; el reumatismo 88“ ° ’ 
catarro intestinal (diarrea), 1.317; el cólera infantil, 5dU, 
demás enfermedades, 20.323. Da muerte violenta sucum­
bieron; por accidente, 366; por suicidio, 33, y por homi­
cidio, 64.

fiador, ¡qué vergüenza! de un intruso por compartir con el 
algunos cientos de maravedises, ¡qué nociones tendrá da 
moral módica el mozo! Por otra parle la higiene pública 
está abandonada. Debía de crearse un Ministerio de salud 
pública, como muy bien se propuso en el Congreso inter­
nacional de Higiene reunido en París con motivo de la 
última exposición, y también en otro Cong^so de higie­
nistas que se celebró antes en Pisa (Italia). Este Ministerio 
debía estar servido por hombres de grandes conocimientos 
en higiene pública. Los gastos serian los más reproductivos 
de todo el presupuesto del Estado, disminuyendo tanto la 
mortalidad y fomentando tanto la población, que aumenta­
rla la cantidad de trabajo, y por lo mismo, la riqueza y
producción de los moradores. ,t\ nnn

La no existencia de médicos titulares eu más de lU.UUU 
municipios rurales que están servidos, ya lo he dicho, por 
intrusos, dificulta muy mucho la reunión de los datos, y 
por lo mismo no es posible hacer una estadística^ de las 
enfermedades endémicas, epidémicas y climatológicas; asi 
que si el Gobierno no hace que se cumpla la ley de Sanidad 
y el reglamento de partidos, nunca podrá acercarse á una 
estadística demográfteo-sanitaria verdad

Sabido 08 que el pensamiento de un Ministerio de salud 
pública responde á una gran beoeaidad soeial, sin lo cual 
es infructuoso todo lo que se trabaje para tener datos posi­
tivos y evidentes sobre el movimiento de la población; en­
tonces, y sólo entonces, se hallarían protegidos los intereses 
sanitarios, y, por consiguiente el bienestar de los pueblos.

Sobre esto deben pensar los hombres de todos los parti­
dos. Mientras la ley de Sanidad no sea un hecho; mientras 
los reglamentos de partidos médicos no se cumplan en to­
das BUS partes, y las autoridades gubernativas no rechacen 
esas vacantes raquíticas por sus dotaciones, puestas con 
fines siniestros y  arteros por los pueblos, no tendrá ningún 
gobierno una estadística demográfico-sanitaria que satis­
faga y llene por completo las necesidades de una gran na­
ción en el concierto europeo.

Loken¿o M angas.

Cespedosa de Bójar, Febrero de 1880.

C U A T R O  P A L A B R A S
SOBRE

LA e s t a d ís t ic a . d e m o g r Af ic o - s a n it j ü u a .

Grande, muy grande es la importancia de la estadística 
demográfico-sanitaria; U necesidad de saber el movimiento 
de la población. Mas no sé cómo quieren los centros ofi­
ciales hacerse con buenas estadísticas sanitarias,_ cuando 
hay muchísimos pueblos rurales que están servidos por 
intrusos, y estos creo no darán sus partes de defunción, y 
si los dan serán defectuosos como no puede menos de suce­
der. Según cálculo aproximado, debe haber en la Península 
más de 10.000 pueblos rurales servidos por intrusos, y no 
porque falte personal facultativo, sino porque no se cum­
ple la ley de Sanidad ni el reglamento de partidos módicos: 
dá vergüenza leer esas vacantes raquíticas pidiendo médi­
cos titulares con 100, 50, 25, y  aún 5 pesetas anuales, que 
estáu diciendo muy alto á los gobernantes hasta dónde 
puede llegar la desvergüenza é ignominia de los pueblos 
hácla una clase en la que se basa la riqueza principal do 
una nación. ¿Y con qué fin hacen los pueblos esa baje­
za? Con el de eliminar los profesores y quedarse con los 
intrusos: saben que el reglamento es letra muerta; saben 
que las autoridades guberuativas les toleran esas vacan­
tes, y para salir del paso en la estadística que se está 
llevando á cabo, cualquiera cosa es buena: dicen, han fa­
llecido tantos ó cuantos hombres de peritonitis puerperal 
y do metritis; tantas ó cuantas mujeres de balauitis, ¿qué 
cuidado les dá? ;quó abandono por quien debía velar por 
la salud públlcal No es eso todo, hay médico que se dice

MONTE-PIO FACULTATIVO.
SECRETARÍA GENERAL.

ANUNCIO DB PJSNSIUN.

Oofi» Eomualda PuerUv y  Morellou solicita pensión de 
▼lodedad por haber fallecido su esposo el súcio D. Manuel 
Pardo y Bartolini. , j  j  11

Lo que se publica par» conocimiento de la aocicoau a ios
efectos prevenidos en el Ueglainento.

Madrid H deMarzo_de Í880.—El secretario general, Es­
teban Sánchez de Ocana. (^)

JUNTA DBLBUADA n X  UAD&ID.

En vista de lo que dispone el Reglamento y  de lo acorda­
do por la Junta Directiva, la Junta general de distrito ten- 

' drá lugar el domingo Sí del corriente, á la una de L tarde,
en el local del Monte-pío, calle de Sevilla, núm. í 4, cu « lo

' principal, de la segunda escalera, para la lectura de la Me­
moria 7 cuenta general del anterior semostre, con arreglo á 
lo prevenido en los Estatutos.

Lo que seavisa á los sócios para que se sirvan concurrir. 
Madrid Í6 de Marzo de Í880.—El Presidente da la dele­

gada, ‘Wenceslao A. Manzaneque.—El Secretario, Javier 
Santero.

ANUNCIO DE ADMISION.

D ludalecio Molina y Diez Madroñero, profesor de Me­
dicina, residente enPefiilsordo (Badajoz), desea ingresar 
en el Monte pió. , , , • i„<,Lo que 88 publica para conocimiento de los sócios a ios 
efectos prevenidos en el Regl.iinento.

Madrid Í7 de Marzo de í 880.—El Secretario genera!, Bs- 
léban Sánchez de Ocaña. ( ')

I
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EL SIGLO MEDICO. l9l

g a c e t a  d e  l a  s a l u d  p u b l ic a .

Estado sanitario do Madrid.
Observaciones meteorológicas de la semana. — 

Altura barométrica máiima, 714,126; miaima, 702,Jáj 
temperatura máiima, 24°,0; mioima, 4 ,2. Vientos o- 
minanleB, NE., SO. y SE.

Siguen preBentándose, aunque no con gran frecuencia, 
las etisipelaB faciales, y continúan siendo numerosas las 
amigdalitis y faringitis y las faringo-laringitis, con exten­
sión á veces i  las trompas, produciendo sorderas catarrales 
transitorias. Los reumatismos febriles y las formas mono- 
articulares con hidrartrosis también, se han presentado en 
mayor proporción, y las neumonías y pleuritis han aumen­
tado nuevamente en número, aunque mostrando mayor be­
nignidad. Los estados febriles dependientes de catarros gás- 
trico-intestinales, las angio-colitís catarrales y 1m  entero­
colitis de igual carácter signen siendo frecuentes. La morta­
lidad continúa disminuyendo relativamente á los meses an­
teriores.

CRÓNICA.

M u ch o c^ti(^adifo con  la s  t r i g u in a s . -M  dar c|'en- 
ta nuestro apreciable colega de Zaraguaa, La C2i«*ca, de cierte 
real drden en que ae prohíbe la mtrodnecion en Bspa^ de car
nes do cerdo procedentes de los Eatados-Unidoa de América y 
de Alemsnla, ha añadido con mucha sensatez el siguiente pár-

*^*aComo en Esnntos de sanidad raás vale pecar por exceso que 
por falta de precaución, aplaudimos ct acuerdoj pero vemos 
la necesidad de una disposición tan absoluta cuando se sabe que 
el reconocimiento de la triquina no o fr^ , hoy 
habrá inmisouado en esta cuestión de higiene el interés partion

'^ aI í d ie r o n  pensar también los dos cOMejeros de
que, según noticias, opinaron contra el dmtámen de la
Sr^qullcuerpo (los Sres. Viicende de Campo Grande y Meu-
dez Alvaro) y presentaron un extenso y razonado ''« ‘ o
lar redactado por este último ¿Carece por v e n ^  de ̂ d io s  el
gobierno para impedir la entrada en España de las
lerdo que vengan con triquinas, ya procedan de esos ya de otros
países?

V na  p a r t ic u la r id a d  ctH ográfiea .— n  cónsul de la 
Gran Bretaña en Raigón, según dice un periódico mglés, refiere 
en nn documento oficial que alguna tribu de los mdigenas ofrece 
la singularidad de tener los dedos gruesos de los piés tan sepa- 
rados de los cuatro restantes, como el pu ]«r de los demás de la 
mano, y añade, que aquellos salvages se valen de esta disposición 
para muchos usos, aunque no tan estensoa y vanados como los 
que de U mano hacen.

¡Qué dato para los darvinistas!
E m eto -m a n ia .~ J )ic6 un periódico que entre los 

raza de indios del Sur de América, existe la costumbre de tomar
todos los dias un brevage que los hace vomitar, porque creen
que todo lo que de una á otra digestión queda en el estómago 
es nocivo para la salud. No padecerán seguramente empachos 
estos indivíduosi lo que falta es saber cómo resiste su estómago 
tan repetidas pruebas.

P re s e r v a tiv o  d e la  médico de Oporto, el
señor Moutinho, obtuvo hace poco del Gobierno portuMés una 
órden en que se mandaba á la Escuela médica de Lisboa ensa­
yar una preparación suya con el título de jaáo» vegetal, preser ■ 
valivo ¿D a  líiííts. Presentóse para disponer loa experimentos 
que acreditaran la efioacisi pero _ la escuela tuvo tales pruebas 
como nocivas y creyó que no debianhacerse. Entonces el señor 
Moutinho propuso hacerlas en perros; más no aceptó la es­
cuela semejante propuesta. Es tan digna de aplauso la conducta 
observada por aquel cuerpo docente, como lamentable la ligere­
za con que ae mondarou hacer los ensayos.

Se vuelve á la , p e íca .—La inspección de ks aguas minera 
Ies toma á combatirse en Francia con algún ardor, pretendicn* 
do los adversarios de tal institución que desaparezca esa especie 
de monopolio favorableá algunos... Parécenos que no son bas­

tantemente fondadas las razones que se dan contra las mspeccio • 
nes, y que se hallan inspiradas principalmente por una mala pa­
sión muy viva y generalizada entre loa médicos de todos los pai -  
sea, aCMO por excitarla donde quiera que sea su mala suerte. 
Pero en el ma hay en Fjxncia mucha tendencia a medidas extre­
mas é irreflexivas, y no fuera de extrañar que die^ U inspección 
al traste para dejar á todos los médicos en iguales condiciones 
para explotar las aguas minerales. Y consentirán buenamente 
en quedarse ciegos toda vez que los inspectores actuales pieidsn 
nn ojo.

P eg u e iía  co n fí’a t íicc ío n .—Combatiendo uno de imstros 
apreciables colegas de farmacia á los homeópatas y los ífonwí- 
(r tm , para quieres es lícito y aun convemente que lleve el mé­
dico consigo les medicamentos de más frecuente uso. les arguye 
que de seguro han olvidado cuanto disponen acerca del particu­
lar las ordenanzas de farmacia y la misma ley de hanidaa... 
iHo a , holal ¿Pues no habíamos quedado en que las tales or­
denanzas son una c isa abominable?

V n c a so  de a u io  ca s tra c io n .—^a. un periódico aleman, 
el ¿led. JF’oehenschr. se lee el siguiente caso raro de 
aiiío eastraeiím. «Un robusto y jóven labrador ê presento im día 
en la consulta de W . Mees, suplicándole le extirpara imediata- 
mente los testículos, con la esperanza de curarse del vicioso há. 
bito del onanismo al que ya hacía mucho tiempo se hallaba en- 
treirado Como es natural, el citado doc or se opuso a aemejan- 
te pretensión, tratando de convencerle para que se curase por 
otro procedimiento. En poco tiempo repitió vanas veces la 
visita el onanists; pero encontr^o siempre la misiM resisten­
cia, cogió un afilado cuchillo y de un solo golpe Uevó á cabo la 
opm ctenqueelár. MeeshabU
nuevamente en la consulta y el doctor, después de haber cohibido 
la hemorragia, irrigó ia herida con una solución fenicada. reimió
los bordes y aplicó la cura de Listar. Dos meses después la solu­
ción de continuidad se hallaba perfectamente cicatmsda. y el 
enfermo carado de su idea fija y constante; pero si mismo hempo 
lloraba amargamente, aunque tarde, la pérdida de sus cestículos.

L a  b u en a  Íi7eraí«rfl.-C opiam os de’iaapreciable colega’
.D ías pasados entró un lector en la Bib loteca de la F a c ^ d
Central de Medicina, y con toda la prosopopeya de w  p r ^ e -  
sista... científico, que marclia con la úliima palabra de loa 
adelantos,se acercó al empleado y le dió su papeleta.

El digno bibliotecario se enteró del pedido, miró con cierta 
sonrisa al lector, y le contestó-. cCreeraos qne aun no esté im-

'  a . . .
La papeleta ponía;
A n tor .-D . J . Fantero.
Título —Angel. _
Firma.— J. Santimo. _ ^
— íMecachis, y que ocurrencias.»
Higiene m i n i a r . v n a  órden del general.enJefe del 

ejército de las Indias, encontramos exce entes instrnceicnes

sus alojamientos, ^pasarán los médicos una mnnmosa 
ta tanto á los oficiales como á los soldados, con el fin de calificar 
“ ’ S d  física para soportar las fatigas del servicio acrivo. Es­
ta K n c i o n  es del todi necesaria para evitar el acumulo en 
los\ospitales, y asegurar el trasporte de los enfermos ántes de

ejército te
c l é s ^  favor de la salud de sus tropas, y de esta manera es «m o
f S n  las epidemias que proiucen siempre horrorosas heca­
tombes en loa ejércitos que olvidan ios más eiemenlalca precep­
tos de la higiene mfiitar.

B u en a  ob ra .-T ien m  ya conocimiento nuestros snsentores 
de la nueva obra que el Dr. Glné Partagás, catedrático de la Fa- 
c u lL  de Baroeloha, está dando á luz en^a aetnaUdad, pues de ella 
nns hemos ocupado ligeramente en uno de los pasados números. 
En la presente «mana hemos recibido el segundo cuaderno del 
Tratado cUnico iconográfico de
la obra á que nos referimos, y que en i ^ a  desdice del buen con
cepto que el primero nos hizo formar. Conste como 
pástea^vá ilustrado con una lámina en negro,
Representando un eozema imMtiginoso herpético J 
Utosrafías filturando otras diversas enfermedades de la piel, 
l í o m p ^ r e s le  cuaderno una carta del Sr. Olav.de, contesta- 
cion á otra del Dr. Giné.

FrtAi«opd/a»Jo El í* !!*
vado en el jardín zoológico de Marsella en un hipopótamo de dos
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afiosdeedad.donatlTodelKliedive da Egipto. H m a mncioa 
Z a s  que priseotaba al animal una e.-upc.on
Trtncnlos-fístulas profundis conducían a loa abscesos. El señor
Kecke!, éxammd el cadáTcr y  descubrió en el tejido
triquinas seme.lautes k tas del hombre ó del cerdo, Pe'» '
srrolladas El hipopótamo no tiene la voracidad m los gustos w 
mundos del cerdo, ^ice el Sr. Keekel; debe pues buscarse en 
otra parte la causa y el origen de la dolencia. 

3^o¿a6íoírr<í/ic!*.-Brou88ais reconocia i  todas las enfer^
medadee la iaflamaeionpor causa y la sangría poriemedio. Podría
por tanto llamársele—dice el periódico que esto cuenta-un doc
tor á sangre y á fuego.

E l esp éca lu tn  c s ío m a ca í.—TJno de nuestros más hábiles 
nrictícos—así dice un colega francés -reconocía hace unos días 
á una mujer con el espécolum. Tirrainada la explotación, ib « a 
sacar el instrumento cuando le toeau lig llámente en el codo
■ Perdón doctor, dice la paciente, mas hace tiempo que siento 
dolores en el eslómago. Ya qne tañéis como si dijéramos las manos 
en la masa, ipodríais decirme lo que tengoí

S i n o n é t i c r o . .—E lD r. M... entra en el café R  .. á des 
ayunarse. Al verle entrar el moio se levanta penosamente.

—¿Teneis hemorroides?—le pregunta el doctor.
—No sé, señor; voy á la cocina i  ver si quedan!! . . . .
E n ven en a m ien to  de u n  a sn o  p o r  e l  fa & a co .-E l 

St Founuet, veterinario de Soissons, reüece que habiendo lo •
donado toda la superficie cutánea de un asno con
jugo de tabaco (ignora en qué grado de concentración) diluido 
en un litro de agua, á la media hora el animal no n o ia  tenerse
en pié, se cayc al suelo, agitó loa miembros y no pudo levantarse 

- E lS r. Eouquet dice que ftté preciso lavarle con agua templada 
y administrarle café al interior, llegando ó consumir seis litros de
este antes de desaparecer aquellos síntomas.

TJn periá^co refiere otros hechos análogos, así como también
casos de enveuenamiento por las lavativas de agua de tabaco.
Recientemente se ha envenenado en Argelia nna nina por haber • 
la hecho eu madre lociones en la cabeaa con el cocimiento de 
tabaco.

E l 2Ílño  __Este es el título de una obrita qns debemos i  la
amabUidad del laborioso Dr. D. Mam el Tolosa Latour. y que no 
titnbeamoa en recomendar á nuestros lectores y en particular a 
las madres, á quienes principalmente se dirigen todos loa conae- 
ios T lecciones que en tácil estilo en la misma se encierran As 
SI Niño excelente obrita en que se combaten preocupaciones 
muy extendidas en la sociedad, y se dan, como antes dMimos, 
muy buenos con>^ejosá Iss madres, en armonía con lo que «  cien ­
cia enseña, para que sus hijos puedan ser algún día séres útiles á 
la misma y no entecos y enfermizos ciudadanos, de gran desarro • 
lio intelectual, si, pero de mezquino desarrollo físico. El br. lo -  
losa puede hacer sin duda muehobienoon su obrita, y las madres 
no lo harían menor leyendo condetencíoncada uno do su< cajiitu- 
los, y propagando luego y poniendo en práctica las verdades que 
en todos se encierran, grandemente proveeliosaa para^esos séres 
á quienes tanto aman y á pesar de ello tan mal tratan a veces in­
conscientemente.

T im b re  d e p e r ió d ic o s -—Han satisfecho por derecho de 
timbre, los periódicos de medicina y de farmacia de Madrid, las 
cantidades siguientes:

{Península......... 548,85 1
El SiqLO ¡tféoico............... I Antillas............  89,501 593,35

(Filipinas..........  15 )
La Correspondencia « é - 399^,5

.................................... (Filipinas.......... 14 /
La Farmacia Española.. .  8*8,60
Bl Oánio Médico-Quirúr-1 Península........  187,80

gi50............................. I Antillas...........  3
„ . • i Península........  99,90

El Anfiteatro Anatóm ico.} Antillas............ 9.60

VACANTES.

cincuenta pesbtas. pagadas por mensualidades vencidas por la 
asistencia de tas familias clasificadas de pobres.

Los aspirantes, que hau de reunir las circunstancias de ser 
licenciados en medicina y cirujis, llevar ocho afios en el ejercicio 
de su orofesion y haber hecho la carrera por órden rigoroso de 
enrsos académicos y asignaturas, nresentarán sus solicitudes 
documentadas eu esla A'caldia en el P]»”  de un mes, á contar 
desde la inserción de este anuncio en el SoUtt» Ofiaal y en ul

^'pradomengo 15 de Marzo de 1880.—El AlcMde, Domingo 
Martínez Mingo. \k’ °)

-P a ra  visitar de afecciones quirúrjioas doscientas familias 
pobres y sustituir en ausencias ó enfermedades a! 
lano titular de un pueblo de &00 vecinos, distante de Madrid iO 
minutos por el ferro carril, se necesita de un profesor de eyvjia. 
La dotación será de 2.000 rs. anuales, más los honorarios que 
resulten de la mayoría de los partos qne ocurran, algunas iguaUs 

• de citujía con los vecinos pudientes, vacunación, etc.
Para más detalles, dirigirse al médioo-ciru)ano titular de Pin - 

to, consignando la fecha del título y edad dol interesado, w eü.
riéndose en igualdad de oironnstancias almásjóven y práctico
en su profesión.

—Tres de medico-ciruianos de (langas de Tineo; an dotación 
1.250 pesetas cada una. Las solicitudes hasta e U . de Abril.

—La de médico-cirnjano de Palenzuela; su dotación 999 
pesetas. Las solicitudes hasta el 18 de Abril.

—La de médico-cirujano de Gador (Almería); su dotación 
530 pesetas. Las solicitudes hasta el 30 del actual»

BOLETIN BIBLIOGRÁFICO.

rvBRANDEVA.—UTIL PARA MEDICOS Y ESTDDIAN-
U te s  Compendio práctico de las enfermedades venoreai y
lifiliticas, por el Dr. F. L. Cerezo, medico por oposición de 
los hospitales de la Beneficencia general y

Se vende al precio de 11 rs. en Madrid y 14 cf. provincias 
ne esta Administraeion y principales librerías.

DERMATOLOGIA OLAVIDE.
En 20 duros 80 entregas 
Oszzete medícale del 70 en 40 rs.
Librería de Menendez, Atocha 29.

ALCALDIA DE PRADOLUENGO.

Se halla vacante una de las dos plazas de médico-cirujano 
titn'ar de esta villa, dotada con el sueldo auiial de setecientM

p r o l e g ó m e n o s  CLINICOS
ó

G U ÍA  D E L  MÉDICO PA R A  L A  PRÁCTICA,
ron  IL  DOCTOR

D. t o m A s  s a n t e r o  y  m o r e n o ,
antisuo üntedrático de Clínica médica y actualmente de Historia 

de la ciencia.
Esta obra, premiada p o ' el Gobierno, previo Informo de la 

Real Academia de Medicina, con arreglo á tas prescripciones 
del Real decreto de H  do Marzo de t876, consta de las partos 
siguientes: Ideología nédioa, Expotíeion luma ta de lat ^ c -  
trinat midicat ha*ta lat del día, Exámon e»-ítieo de ettai doc­
trinal, Expoiieion.de lotprituipiot fandamentalet de la oiencia, 
deducidos del método experimental y de la critica expresada 
y  Tecnología i reglai del arte jiara hacer aplicables los conoci­
mientos científicos á la práctica.

Abraza el contenido de los Prelimínaret elinieot que se dai 
enlacnseñanza; es de grande utilidad para los profesores 
por preparar el ánimo y dirigirlo de un modo convMients 
para el ejercicio profesional: sirve de clave a la obra de Ui- 
nica del mismo autor, y es la qne este sigue de texto en su
asignatura del doctorado. . , , ,

Se expende, al precio de 50 rs., en las librerías de Moya y 
Plaza, y de Bailly-Bailllere y  en las principales d 1 provincias.

MADRID: 1880.-lmpteata de José de R oja, 
Tudescos, 84, prineipal,

Ayuntamiento de Madrid



EL SIGLO MEDICO. 187

Segna el profesor citado, el Sr, Field ezperimeató ea si 
mismo, hace 20 arios, la accioa de la nitro-glicerína y  pu­
blicó ea an periódiso de mediciaa sos obserracioaes. Los 
Sres. Thorowgood, ILirley, Faller y otros eosayaroQ la 
nitro-glícerlna ea varios enfermos, pero con resultados muy 
diversos, hasta el punto de considerar absolutamente in- 
eOcaz esta sustancia anos, en tanto que otros le atribulan, 
por el contrario, mucho poder y ana accioa peligrosa.

En vista do esto resolvió el Sr. Murrel hacer algunos 
experimentos en si mismo; al efecto, mandó preparar una 
solución alcohólica de nítro-glicerina al 1 por 100, y un 
dia, al ir ó ver & sus clientes, se acordó de que llevaba el 
frasquito en el bolsillo y aplicó el tapan sobre su lengua. 
Ai cabo de nn momento dice que sintió como una pulsa­
ción violenta en la cabeza. Los latidos cardiacos eran tan 
violentos que conmovían todo su cnerpo; el pulso latís cien 
veces por minuto; sentía latir sus arterias por todos lados, 
hasta eu la punta de los dedos. Ei Sr. Murrel trató de aus­
cultar á su enfermo, pero le parecía que cada latido de sn 
corazón conmovía, no sólo su propio cuerpo, sino el de su 
cliente. Este estado duró algunos minutos; después dismi­
nuyó por grados y no quedó al Sr. Murrel más que uua 
violenta cefalalgia que persistió toda la tarde.

Este eiperimeato lo repitió en si mismo varías veces, y 
siempre coa igual resollado, el profesor citado, variando la 
dósis de 1 á 10 mínimas (la mínima equivale á 59 miligra­
mos) de la soluciou á 1 por lOÜ; tomó, pues, de 5 centi­
gramos ó 5 gramos próximamente. Jamás pasó la dósis de 
15 mínimas, ó sea de 7 gramos próximamente en un cuar­
to de hora, y observó que muy á menudo una dósis de 10 
mínimas producía menos efecto que una simple gota.

Pero temioudo, á pesar de los efectos constantes que en 
si mismo obtenía, ser juguete de una ilusión, resolvió ha­
cer los experimentos en otras porsouas (12 hombres y 23 

F mujeres), notando desde luego que las mujeres son más 
sensibles que los hombres á U accioa de la nitro-glicerína 
y las personas débitos más que las fuertes.

De todas sus observaciones deduce el Sr. Murrel que la 
accioa de la nitro.gliceriua se parece mncho á la del nitri­
to de amilo. Los trazados esñgmográflcos tomados en los 
eufermos después de administrarles el medicamento, le 
confirmaron on esta idea. Sus efectos sonsumamentepareci­
dos á los que se obtienen después de admiaistrar el nitrito 
de amilo. Como este, la nítro-glicerina produce un dicro- 
tismo muy marcado y acelera en igual grado los latidos 
cardiacos. La acción de la nitro-glicenaa tarda más en 
sentirse, seis ó siete minutos, en vez de 15 á 20 segundos, 
sólo que dura más; mientras que el efecto del nitrito de 
amilo desaparece á los 15 ó 20 segundos, los de la nitro­
glicerina duran 26 minntos; el efecto se produce, pnes, 
más tarde, pero dura mucho más y no desaparece siao por 
grados.

Produciendo la nitro-glicorioa estos efectos sobre el co­
razón. convenía saber si modificaba la sacrecion nrinuría, 
y al efecto hizo el Sr. Murrel una serie de observaciones en 
un enfermo que tenia una extrofia de la vejiga y obtuvo 
los siguientes resultados:

A los 18 minutos de administrar una dósis de 12 miui- 
mas, salía la orina por el orificio de cada ureter, forman­
do un chorro de tres á cuatro dedos. En el estado ordina­
rio sólo salía gota á gota y el enfermo se sorprendía siem­
pre del cambio.

Se anotaron con exactitud las cantidades de orina se­
gregadas cada cuarto de hora (el enfermo hacia cuatro ho­
ras que no había comido ni bebido nada.] Helas aquí: 

Primer cuarto de hora, 11 gramos; segundo cuarto de 
hora, 11 gramos (se dan al enfermo 15 mínimas de la so ­
lución al 1 por lÓO en una dracma do agua, ó sea 88 cen- 
Ugramos de la solución en cuatro gramos do agua); tercer 
cuarto de hora, 48 gramos; cuarto, 64; quinto, 27; sexto, 
K5; sétimo 23; octavo, 12.

El anmonto de la secreción era, pues, debido al medica­
mento. No contcuia azúcar ni albúmina; la densidad era 
da 1,Ü03.

El Sr. Murrel administró después la nítro-glicerina á 
cuatro sájelos que padecían de angina de pecho. En todos 
principió por gotas y aumentó poco á poco la dósis; en to­
dos obtnvo marcado alivia.

El primer enfermo era un hombre de 64 años, que des­
de Setiembre de 1876 venia padeciendo accesos de angina 
de pecho. Los ataques fueron aumentando poco á poco en 
frecuencia hasta Diciembre do 1877, en cuya época el me­
nor ejercicio, el más pequeño movimiento producía un ac­
ceso, y  aparte de esto tenia constantemente un vivo dolor 
en el pecho. El aparato circulatorio estaba sano. La angi­
na de pecho era de órden puramente nervioso, sin lesión 
aparente.

El Sr. Murrel le prescribió una gota tres veces al dia de 
la solución al 1 por 100. Al cabo de nna semana experi­
mentó el enfermo un gran alivio; no había tenido más que 
nn sólo ataque en los tres últimos dias, y menos fuerte que 
de ordinario. Se le anmentó la dósis á 15 centigramos y se 
acentuó la mejoría. Otro aumento estuvo á punto de pro­
ducir un sincope, por lo que se rebajó de nuevo.

Por espacio da ocho meses tomó el enfermo 50 centigra­
mos de la solución cada tres horas, ó mejor, llevaba el 
frasquito en el bolsillo y cuando creía próximo el ataque 
tomaba su dósis de nítro-glicerina, con lo que conseguía 
hacerlo abortar. No ha vuelto á tener ningún ataque.

El segando enfermo tenia 53 años, y desde el verano 
de 1877 la angina de pecho, cuyos ataques aumentarou en 
fuerza y frecuencia desde esa época. En Enero de 1878 te­
nia siete ú ocho diarios. El corazón estaba sano, pero ha­
bía una degeneración marcada de las arterias y un poco de 
enfisema.

El 4 de Febrero principió á tomar una gota de la soln- 
cion, cada cuatro horas. A  los tres dias se sintió mejor. Se 
aumentó la dósis á 21 centigramos y se acentuó más la 
mejoría. En Marzo el alivio era tal que dejó la nitro-glice- 
rina y se limitó á tomar los tónicos. Dorante los ocho me­
ses sígnientes no tuvo un sólo ataque.

En el tercer caso el enfermo no podía pasar de dósis 
muy pequeñas, pero el efecto del medicamento foé muy 
sensible, pues mientras lo tomaba no tenia ningnn acceso; 
pero en cuanto lo dejaba volvían á presentarse.

E q el cuarto enfermo se obtuvo una gran mejoría, pero 
no la curación.

En resúmen,— dice el Sr. M urrel^la nítro-glicerina es 
al parecer un medicamento de acción real muy enérgica.

Lft eseriiut es las queratitis y  el glaucema.
Do un extenso articulo que el Dr. Le Guaita ha publi­

cado en un periódico italiano, tomamos las siguientes con­
clusiones, qne dán idea de cómo piensa el autor acerca del 
empleo de la eserína en las queratitis y el glaucoma:

1.* La eserína es muy útil contra el glaucoma agndo. 
En los accesos prodrómicos, cuando no hay aún ninguna 
lesión orgánica en el bnlbo ocular, disipa en poco tiempo 
el acceso, según opinan los Sres. Lagneau yK napp.P ero 
la eserína no puede reemplazar en general á la irideccomia; 
sólo sirve para retardarla y para mejorar las condiciones 
del ojo cuando circunstancias particulares lo requieren; 
tiene el poder de disipar el acceso, poro no de prevenir 
siempre la recidiva, pues para ello sería preciso continuar 
indefinidamente su aso, lo cual podría tener graves in- 
conveniontes, pues acabarla por provocar congestiones del 
cuerpo ciliar, hemorragias internas, iritis, etc. En esto 
convienen también las observaciones de los Sres. Lagneau, 
■Wéber, Knapp, Jarry, etc. Siempre, pues, que al cabo de 
algunos dias no haya logrado la eserína disipar por com ­
pleto el acceso glaucomotoso, se hará la iridectomia. Si 
consigne el objeto la eserína, deberá continuarse su empleo 
por algunos dias, y tener después en observación por mu­
cho tiempo al enfermo, á fin de operarlo á la primera señal 
de recidiva.
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2 * Ea 6l olauooma cróaico ss muy dudosa la utilidad 
deíaeserina . Sdlo deberá emplearse ea  ̂u
se agudue, coa objeto de calmar el acceso aates do hacer la

operac'o^^ el glaucoms absoluto es inútil la esocina; ni 
i‘ «ima p1 dolor, ni disminujie la tensión.

4 * Después de la iridectomia, si el enCermo se queja 
.ún 'de dolores y la tensión aumenta de nuevo. 
es muy útil para dominar el nuevo acceso, y, empleándola 
durante muchos dias, previene la recaída y ahorra en la 
mayor parte de los casos una contra-iridectomia.

Está contraindicada la eserina en los estados 
Blaucomatosos dependientee do itido-coroiditis, 7 
Rlaucomas complicados con sinequias posteriores. En estos 
L o s , agravando la iritis y la cialUis, produce una recrn- 
descencia de los dolores y  un aumento da la tensión

“ "La'eserina está indicada en las inflainaciones de la 
córnea dependientes de la atonía y perversión de 
oion general y local, que afectan las capas profundas de la 
íó ra e l y tienLn á perforarla. Activa y rnejora enntr cion 
de la córnea y modifica la flegmasía, eicitaodo los nervios 
tróficos del quinto par, y ayudando el trasporte de ios ma
teriales nutritivos. Verificada la A®
U eserina disminuye el peligro, porque aplicando el iris á 
la lente sostiene la tensión do las partes 
globo ocular, ó impide que salga el iris por la abertura 
Lrneal, en tanto qne apresura la cioatruacion de la ul

°*La eserina está contraindicada en las inflamaciones 
francamente esténicas, y en todas las formas corneales en 
que hay irritación del trigémino e myeccion activa de los

*̂L°as* instilaciones de eserina, después de la operación 
de la catarata, tal y como el Sr. W ecker las proponía, no 
previenen siempre el prolapso dol iris, y predisponen ade­
más á la iritis. Tampoco previenen m suspenden la supu­
ración del colgajo corneal. c  ,

Db . R amón Serret.

durarán, otras muchas han de salir del yermo de la esen- 
cialidad, para pasar al terreno máa fértil de las localiaacio- 
nes que sucesivamente irá demostrando la ciencia.

El Sr. Iglesias nada ha dicho qne se oponga á esta doc­
trina. por más que deba hacerse la restricción de descar­
tar d o L t r e  las neurosis admitidas hasta aquí, muchas 
aue se hallan viciosamente colocadas en este grupo.

La conclusión práctica da todo esto es que no deben re­
buscarse medicamentos antiospasmódicos. sino estudiar la
naturaleza, la Indole de la neurosis, los antecedentes^ del
sujeto, las causas y las relaciones anatómicas y fisiológicas.

Verdad es, que hay neurosis esenciales, pero las hay 
también sintomáticas y dependientes de vanos orígenes, 
los cuales conviene tener muy en cuenta, porque su tera­
péutica ea racional y promete buenos resultados, que no 
son de esperar cnando se prueba á ciegas, tanteando en las 
tinieblas remedios las más veces mutiles y que 110’ »“  ® 
calificar de incurables enfermedades, qne hubieran podido 
acaso remediarse mediante un exámen más concienzudo y 
más conforme con los moderaos adelantacmentos.

Al llegar áeste punto, suspendió el Sr.CabuUero su dis­
curso por haber pasado las horas de roglamento, y se le­
vantó la sesión. ^

VARIEDADES.

r e a l  a c a d e m i a  d e  m e d i c i n a .

Sesión 6 de Marzo de 1880.
El Sr. Iglesias leyó un informe de la sección de medici­

na sobre una obra del Dr. Alvarenga acerca de las enfer­
medades del corazón. . . ,

Suspendida esta lectnra, se continuó la discusión sobre

E? Ŝ B. CabalLebo , dijo que se hablan cometido grandes 
errores, consignando como esenciales muchas neurosis que 
no lo eran; que en los tiempos modernos se han estudiado 
mejor estos padecimientos, encontrando á menudo lesiones
y diátesis á que atribuirlos. «  . , , , , ,

Comentó los hechos referidos por el Sr. Gástelo, hallán­
dolos conformes coa su modo de pensar acerca de este

Se hizo cargo del caso citado por dicho Sr. Gástelo como 
análogo al que él habla observado; pero manifestó que ha­
bla diferencias en la frecuencia y regularidad do los ataques, 
y aún en los sintomas que ofrecían los pacientes. _

Manifestó que su enferma padecía, no un histerismo epi- 
leptiforme, sino una verdadera epilepsia, aunque sintomá­
tica y refleja, según lo acreditan los síntomas, que sori los 
mismos que todos ios autores describen como característi­
cos del mal. , . .

Añadió, que los mismos fundamentos que le sirvieron en 
otra ocasión para combatir la eseneialidad de las fiebres 
lentas, le han valido también para poner en tela de juicio 
la eseneialidad de las neurosis. Do aquellas enfermedades 
sólo ha quedado por ahora en pió la fiebre lenta nerviosa; 
en cuanto á las neurosis, es cierto que deben formar un 
grupo aparte, y que sin duda alguna muchas de ellas son 
esenciaIss y no se las puede localizar; pero 8i bien eetas

ESTA.DÍSTICA DE5iOGRÁnCO-SANITA.RIA.
No se ha hecho esperar el R esúmen de los estados cor­

respondientes á los cuatro meses últimos del año anterior, 
comprensivo desde el dia en que empezó á realizarse la 
idea de la publicación de la estadística sanitaria hasta el 
mes de Enero del corriente año.

Va precedido de una Adurttncia, que empieza recordan­
do las diferentes disposiciones que en los 80 años corridos 
del presente siglo ha adoptado el Gobierno para conocer el 
censo de población y hacer cada año en el las correncioncí 
que exigiera el movimiento de la misma, y para crear el 
registro civil, y luego explica la manera como se forman 
los resúmenes estadísticos qne el Boletín publica.

En este punto hay necesidad de reconocer, no solamen­
te que cabe, sino qno es muy apetecible mayor perfección. 
Seguramente merecen fó los datos snmÍQistrados por los 
jueces municipales que se refieren á las defunciones, con 
expresión de la edad de los difuntos; pero na acontece lo 
propio acerca de los nacimientos, muchas de los cuales sos­
pechamos que han de quedar ignorados de los referidos jue­
ces. Y  no sabemos si los niños que nacen muertos so com- 
urenden en los nacimientos y las defunciones ó dejan de 
comprenderse. Poro donde las dificultades son insuperab es 
en el órden actual es relativamente á la clasificación do las 
enfermedades que ocasionan las defuncioaes.

Gomo los alcaldes forman los estados semanales coa 
presencia de loa datos que los jueces municipales les su­
ministran, resulta que toca realmente á aquellos olasiBoat 
las enfermedades que han ocasionado la muerte, cosa im­
posible por cansa de la varia nomenclatura que resultara 
de los certificados de defunción. Esta es la parte flaca de w 
estadística que lleva á cabo con admirable celo y deseo 
laudabüisimo el muy digno director de Beneficencia y sa­
nidad; y justamente esta es la que tiene ol principal objeio 
sanitario. Pero reconocemos que han de tropezarseco 
muchas y muy graves dificultades para llevar á mediano 
grado de perfección tan interesante parte de la esia 
<J(8tica< attü cuando nos parecen esas diflcuUades inuy  ̂
perables, si se acertara á ecliar por el úaico camino ? 
ofrece segura salida. . ,

Tan perfectamente dispuesto hallamos el Resmen  «o lo 
cuatro meses últimos del uño de 1879, que en manera al­
guna podremos dar más cumplida idea á los lectores, en 
que más les interosa, que trasladando ol cuadro demos 
tivo proporcional y las notas con que remata. •
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H o a a  , FetniaccBlicí, 2, rué Castiglione, Paria, único preparador.
DB

Paio ésta forma pilular especial, la Pepsina se halla enteramente al 
abrigo del contacto del aire; por consiguiente, este precioso medicamento 
no puede asi ni alterarse ni perder ninguna de sus propiedades : su 
eficacia es por lo tanto segura.

Las Pildoras de Hogg se preparan de tres modos diferentes;
1» PILDO RAS DE HOGG con  Pepsina p w a , contra las malas 

digestiones, los regüeldos, los vómitos y otras arocciones especiales 
del estómago.

2* PILD O RAS DE EOGG con Pepsina unida al h ierro reducido 
.or el hidrógeno, para las afecciones del estómago complicadas de 
ebilidad general, pobreza de la sangre, etc.; etc.; son muy íortificautes. 
3« PILD O RA S DE HOGG con Pepsina unida al ioduro do 

hierro inalterable, para las enfermedades escrofulosas, linfáticas y 
siíUilicas; para la tisis, etc.

La Pepsina, por su unión con el hierro y  el ioduro dehierro.modiflca 
lo que estos dos preciosos agentes, tenían cíe demasiado excitante en el 
estomago de las personas nerviosas ó Irritables. »

EsUs PUdoru se Tendeo solamente en Irascos triangulares en las principales Farmacias.

l

AfiUAieMES*'
de los Carmelitas

BOYER
Úoico saceesor da las Camelitas 

1 4 ,  Rué de l ’Abhaye, 1 4 ,
Contra la Apoplejía, ol Colera, Uareo, Fíalos, Desmayos, Indigestiones, 
Flelá*o amarilla, etc. Venac eí prospecto en ose - ó
coda fratco debe ular envuelto, (  / j ‘’j  /:•

Elíjase la etiqueta blanca y negra qiic ^  ^
deben llevar pegada los frascxis de todos 
tamaños. — Exíjase la llrma de:
Formajror. p a n  E sp a lar  colonias. Agencia franeo-española. Sordo, SMdadrld 

menor, Srse. S. Ocaña, Ortega, Garcerá y  D. Jesé M. Moreno.

) @ x 4 >  Toni-ííutritÍYO
PREPAHADO CON Q U IN A  T

La ,mtmitaii de hacer soportar
CON QAOAO

al estómago la quina y los amargos 
en general, ha desesperado muy 
imenudo tanto A los medKws como 
i  los enfermos; pero desdo el des- 
cubrunlootodel** VII doBDsiillD” 
Tino easñquoelcacao se baila com-

de la medicina y de la fhrmacla, y 
quocslamejorpruebadela eOcada 
scguraiiiu precioso medicamento.^  “ VIS de fiDGU0D.'’ a] que los 
médicos de todos los países deben, 
de 10 años A esta parle, miles de 
(ñires, ha sido objeto de dictamo-

blnatoooola quina,jura moderar nos muy brorables, emitidos por 
su astrlagencla, esteínconTcnlen- numerosas sociedades clentlOcasy te ha dosaparóctdo por completo, al —'•j' —  
propHoDsnpo que se ba resuelto 
de u  manen m u acerisda y  mu 
oomploU BD dlflcU problema tora- 
pOiiuco.Tai es la espUcacton dd inmenso 
éxito que ha obtenido el " Vil ds 
BUfitATO* tanto para con los médl-

medlcu. Los principales órganos 
de la medicina franceaa, como: la OeastU dea BOpItaox. FUnlon 
HAdloals, rAbslUe Hidloale, etc., 
han reconocido su superioridad 
sobre todos los demás Iónicos, y 
en BU apoyo han publicado obser­
vaciones muy <»ncluyeDles, consl-

cos como para (íón los enfermos, gnadas en el folleto que acompaha 
éxito sin procedente en loa anales 9  a cada botella.

El “ VIN DE BUGEAUD"
CUTA colfposiaoli m m  roe sasi el tino k  nAueA 

Tiene «n güilo mor etteidtble. Loe mWfcoi mil tflillnguídoi di Frinel» 1 eel 
íetnnten, lo receten d/sW<mia(i ocAtn lee i Aocíoam i/gu/tedi; 

bniwliraelnitssio ds U Sangre. I Bemoraglu puUai,
Afecclonaes nerrloiu S . sscrofnlas,

ds todu clases (MsTroslsj 9 Afecciones escorbttleas. 
Fíalos blancos. Dlarrsu crflnlsAs ja ConTalscenclu de todo genero 

Perdidas seminales. T calonturu.

Este medicamento convlonc ademas de una m^era muy Mpecla!_
a los conTaloclentes, á los nlftos débiles, A las señoras dolkadas y a los 

ancianos debilitados por la edad y los achaques.
CUIOlOO COI US mSIFtOCIOHES E milT>C1QKES~|̂ - 

^ P A R I S
Por mayor: imADlT, IITET i  Por meoor; Faraactó lElUüLT

RIJB DK PALRSTaO, 2». i  hOB RfiAUMUR.
Ea Madrid: sirve los pedidos la Agencia (ranco-eepaiWa, calle del Sordo, 31. 
Depésttoa t Kn Madrid: Borrell.— Kn Barcelona ; Borrsll hemanoe, 

calle dal Coads del AaaUo; Padré, plata Real, i\ Gsnovd Jtambladel Centro, 3. 
En Bilbao; fl. dé Pinedo, y las principales Tarmaciu.

n r i T ? a ÉLIXIR,
PERLAS. GRAGEAS

ANTI'GOTOSOS
del Doctor Barón Bartbelemj.

Los más seguros de todos los antig' 
tosOB conocidos; muy agradables.— K 
comendados por los médicos francesc 
ingleses y  americanos.—Calman los do' 
lores más agodos, en doce horas, máxi­
mum,—Se remitirá á los señores médicos 
un folleto científico, pidiéndolo al Doc­
tor, l « S ,  B d. M agenta, Paria.—Depó­
sito en Madrid, Agencia Franco-Hispano- 
Portngucsa, Soriio, S i ,

EL EUFORBIO (sdphobbiüm ).
E pítem a.—B n befaelen te .-D erlvatlva ,

Esta preparación posee una acción in­
termediaria entre la de los papeles quí­
micos 7  otros similares, qne es casi nnla, 
y la de la tapsia que es demasiado fuerte.

Con la erupción miliar qne prodnee su 
aplicación ne se sienten esos comezocei 
insoportables qne cansa la tapsia.

De 18 i  3A horas de aplicación.
Venta por mayor: Faris, cata Deinolx 

7 Compañía, 17, rne Vieille da Temple, 
Madrid, Agencia &anco-bispano portu­
guesa, Bordo,31.—Por menor, i  9 reales, 
Sres. Garcerá, Ortega, S. Ocana 7 don 
José María Moreno.
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COALTAR SAPONINÉ LE BEUF
a n tisé p ü co , d es in íe cta n te  y  n o  irr ita n te  p a ra  c ica tr iz a r  la s  llagas. 

Adoptado en io$ Hospitales de Paris y  to» de la Marina müttar franeesa. 
rt rnniinr L« Beuf no es ni ciustico ni irritante ó pesar de la eficacia de sus 

p « p i S  ” tirae,"por%sto ofrece sobra el ácido fénico la ventaja de poderlo

tajosamente para lo «tro antiséptica de las llagas í  °  ¿ . j

i s g g s p ^ i l i É gútiles para la desinfección de las recien pandas, con el fm de prevenir los acc
denles consecutivos á los p a r t o s . ____ -«o  «•  pt>

Pnsao DEL FRASCO, *  rn. *5  c. — 6 frascos, i *  ra.
Fábrica en Bovona. en casa M. Le Beuf. Farmacéutico de la Escuela de Pam
LpósitosenSládrld, en las Farmacias de losSS.ponnELLy S h q L E L ,M o n ^ r i^  ,

Hernakdez, Gabceba-CaSTILLO, etc. y en las principales Farmacias de las 1 rovincias

V T w n  « « “ispiíTic#, p.\pnM
¥ i r l  U RicoNsiiiDTmi*» i ¿Ir Util
raperior. lOfiui U opinioD áe lodoi 1m Mé* 
dicoi» i  otm riniouoi ptri corar Malea 
da estómago,Dlgeattonee panosas. 
Colores péJidos, empobrsoimlento 
da la eangre. etc.
le îUi II ?4rii,1,pliee k** 6UL01S

F9T meyof • en Madrid, U  AoKNCtA 
FUAiico-HWAKO^PqUTUOinttA. Sarde, 3í

Por monor. 8. Ucana, Ortega, Oarcorá 
y D . José María Moreno,

NO M AS k O EGO
s o  «ñ o» !•  Caen éxito.

El linimento BOVEit MICHEL, de Alx (Prevaici), i 
reemplaza el IWe«o sin dejar la menor liueila, | 
sin interrumpir el trabajo y  sin InconTemente 
¿¿u n o . Cura siempre las recientes y
anliauas, los etc.

1 Paris. lOífiOlT. 7. n i de Jwy. Madrid, por Bayor,
______ _ __________  ijeotl» traaeo-ataliült. sordo 3 1 , por mcMr, k  11 r a

Garcerá, S. Oeafis, Ortega y D. José María Moreno. En proTindas, los depo- 
BÍtarioB de la Agencia.

JARABE TOMCO-REdEAERADOR
de Quina Ferruginoso

d e  G R I H I A U I . T  y  C.a
Esta preparación contiene como tónico, la quiua asociada con el hierro, 

elemento principal de la sangre del hombre. Las sales de hierro exigen 
para disolverse en el estómago y  penetrar en la circulación de la sangre, 
una cierta cantidad de jugo gástrico necesario para la digestión. El fosfato 
de hierrosoluble de Leras, que entra en esta preparación, llega al estomago 
enteramente disuelto y tiene la propiedad de penetrar inmediatamsnto en 
la sangre, por lo qne ha merecido la aprobación general de los médicos.

Esta sal contiene además, el ácido fosfórico que tan importante papel 
desempeña en la composición de los huesos. Este precioso medicamento 
se receta aiarlamente en la anemia, la dispepsia, el empobrecimiento de la 
aangrei ]a leacorrea, las hemorragias uterinas» en las convalecencias de 
fiebres tifoideas intermitentes ó biliosas y para devolver las fuerzas agotadas 
por esceso de trabajo.

PREPARACIONES d e  PEPSINA
d « G R in A IJ L .T  r

Nos conformamos esclnsivamente á la fórmula del Codci francés para cs- 
traer la pepsina de los estómagos de ciertos animales herbívoros, y prepara­
mos coa todo el esmero posible este poderoso agente digestivo tan precioso 
en torapdotica; las importantes contratas hechas con varios mataderos nos 
permiten atender á todos los pedidos por más considerables que sean.

Las preparaciones más apreciadas por el cuerpo módico son:
1. ” ELIXIR DiGESTlVO DE|PEPSINA de GlilMAÜLT. preparado con

los mejores vinos de Lunel'y de Frontlgnan. Cada cucharada contieno 20 
centigramos de pepsina pura. .

2. * LA PEPSINA GlilMAULT, en polvo, que se prescribe a la dosis de 
nn gramo, antes de cada comida, y  qne se toma en la primera cucharada 
de sopa.

3. “ L a s  PASTILLAS DE PEPSINA de ORTMAULT, cada pastilla con­
tiene cinco centigramos de pepsioa. Se recetan á la dosis de 6 a 8 diarias.

JARABE DE RÁBANO lODADO
Preparado en, frió

p o s G R I M A Í T I jT ',  Parhic£U7ico de 1.* clase 
DE LA ESCDBLA DE F a Ií Is .

Es una combinacton Intima del iodo con el jugo de las plantas antiescor - 
búticas siguientes: Berro, Rábano, Coclearia y Trébol,sin reacción ninguna 
con el almidón. Lo Inofensivo de los efectos de estejarabe sobre el eitóraa-

del cnetlo, las erupciones de la piel y  el usagre ó costras do la leche.
El J a ra b e  de « A b a n o  lod ad o  se emplea mucho en París como sustitu­

to del aceite de hígado de bacalao; nunea produce el más leve accidente de 
intolerancia.

Cade cucharada contiene 7 centigramos de iodo.
Depósitos en las principales Parm áclas y  Drognerlas.
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NO MAS
O P E R A C I O N E S  

D E  OJOS.
EL AGUA CELESTE del doctor 

Rousseau, para la cura radical de las 
enfermedades de ojos, cataratas, 
amaurósis, inflamaciones, etc., fortifi­
ca las vistas débiles, quita la gota ae- 
rena y aplaca los dolores, por muy 
vivos que sean. Las personas gse aun 
advierten los efectos de sombras y 
opacidades pueden estar seguras de 
recobrar la vista en diez ó quince 
dias.

Precio en España, 89 rs. frasco. En 
Madrid, por mayor, Agencia franco- 
hispano-portngnesa, Sordo, 8 !.

PASTILLAS PECTORALES

p

DE REATING.
Remedio universal y el más apreciado 

del público; más de 80 años de constante 
éxito en Europa, China ó Indias. Cura ta 
tos, asma y  afecciones de la garganta y 
del pecho, agradable y eficaz, no tiene 
ni opio ni otro producto dolotóreo, ypno 
den tomarle las personas más dolicadai.

Yóndeso en cajas de cartón y  de hoja 
de lata de varice tamaños. Precios, II
Í | rs.— Por mayor. Agencia fraeoo- 

Ispano-portugneia, Sordo, 81, Madrid,

Ayuntamiento de Madrid




