Madhid 28 DE Marzo de ISSO. Afio XXVII.
Nam. 1.370

EL SIGLO MEDICO.

(BOLETIN DE MEDICINA T GACETA MEDIC.\)

PERI1ODICDO D E M EDICINA, CIRUJIA Y FARMA CI

CONSIGSDO i LOB INTEEEES «OBUES, ABENTAGOS | PBCPSSIONAIIS CE US CUSIS MEDICGAS

Sale este pertédico 4 laz «odOB los dominaos, constando cada numero do MO paglnao,
é sean 3» columnas sin la cubierta,y formando, por tanto, cada ano un
830 pas'n»» r dohiendmero de columnas,con la portada e indices correspondientes.

DIRECTORES i PROPIETARIOS.

D. Matias Nieto Serrano.— D. Francisco Mendez Alvaro.
REDACTORES.
D. Hamok SEaBBT.—D. Ciblos Mabia Cobteeo.
COLABORADORES.
P Al Pbsbt (D. Juan Bautista).

Aqualo t Mohari (D. Francisco). Gabefa Cabiifero (D. Félix). Pssv.T'E' CiBVBRA (D. V)l’ccnte).
Alonso Rubio (D. Francisco) Gabofa Sola (D. Eduardo). i i
B D M . : Gabcia Vaz<ubz (D. Santiago). Rdbio (D._Federlco).'

enavbntb {_ . arlang). GoMiz T obbes (D. Aatonio). Sah Martih (D. Alejandro). )
Calvo Martin (D. Jos€). Hbehandez Pofloio (D. Ramén). Sa» Miguel t Pubiite (D. José).
Callbia (D. Julian'. Hr.BKAIIEo (D. Benito). Saktero iD. Tomas).
Campo (D. Higinio del). I qlbsias (D- Manuel). Santero (D. JaTiet).
Candela (D. Pascual). 1zQTIBEDO (D. Pedro). Santucho (D. José Maria).
gabreras Ssancms(é)D.EMang?L)J. Lacia (D. Cirios) Seco t Baldos (D. José).

astblo t Sbbba (D. Ensebio). _ : AR SiIMABBo (D. Luis).

: . - Maestes dk Sas Juak AureliAno),

CoBTEJABEIA T Aldevs (D. Fraucisco) Mzzsb::bb (DéSJuIliJS. ) Sobrino (D. Francisco).
Creus t Manso (D. Juan). Malo t Calvo (D. Joaquin). UbTARIz ID. José).
DiazBbmto (D- Jos€). Maetikiz RtorEBA (D. Leopoldo). V albsa Gimesez (D. Tomas).
Erostarbb 'D. Joseé). ) Mblenhiz (D. Francisco). VIETA T CandubA (D. Antonio).
FBRhEE T ViSebta (D. Enr_lquo). M oreno Pozo (D. Adolfo) VitCAERO iD. Roman).
Gallego (D. Juan Francisco). ) :

CONDICIONES DE LA SuSCHICICH A EL SIGLO MEDICO,

casa de los comisionados de las provincias.

. N At-i-twas B« linllan estableeldae en la calle de 1a Magdalena, nUm e-
ro ablerta.de nueve & tre. todo. lo. dia. no
feriados. _
BIBLIOTECA ESCOGIDA DE «EL SIGLO MEDICO.>
en.n/i rtfti ««"alente Tratado tedrico practic) del arte dblospirtos, é"Crlto en
‘G Tre*" re,icloa 4
PaglnL qoe

si m'ediare comisionado.

'T d ra hac”se la soscriclon alionando la expresada cantidad en tres veces, 5 pesetas cada nna, en la Penin-
sula 6 Islas adyacentes.

anuncios nacionales.

preparacion, habiéndolo conseguido de tal modo, que sin
POCION RECONSTITUYENTE perder ninguna de sus propiedades se hacetolerable hasta
DE Dorlofl estomagos méas delicados, reuniendo la ventaja de

i bodorlo asociar,no s6lo ;uno de los mejores compuestos de
ACEITE DE HIGADO DE BACALAOQO,

Merro, que os ain duda algnnaol «ioduro ferroso.» sino

también ala «quina,, al slacto-fosfato de cal,
raSPARADA POR EL. Precio: con «hierro y quina,» 1# rs.icon «lacto-iosfato de
OOOTOR FOr*iT Y MARTI. cal,»SOrs., con «creosota.» 20 rs.
. . Dnioo depésito en Madrid, calle del Caballeo de Gracia,
Haecr dMaparccerlos inconvenientes de

C r { i uuam. 28,duplicado, farmacia del Dr. Fonty Marti.
del «Aceite de higado de bacalao,» ha sido el objeto de esta

m



AITUNOIOS EXTE,ANJE EOS.

HO(XG-, Farmrecsitioo i 9.2,Pam:Uiiju Propriétario.
DE|
ACEITE NATURAL ¢e HIGADO=BACALAO

De una eficacia cierta, demostrada por una us”™-*rlencia
de mas de 25 £2os contra ; las Enfermedad,»»» del
Peche, Tisis, Bronquitis» Constlpadi»»*,®»
tarros, Tos tenaz, Afecciones esorol'nlosas,
Tnsnores glandulares, EnfermediMic.'i de la
Piel, Herpes» Flores blancas, JDcbUidad

neral, etc., y para fortificar & los nifios «0od®©-
qes y delicados” es dulce y facil de loma?.

Se debe desconfiar de los aceites comunesy eepeoial*nte
de todas las composiciones imaginadoi por la mjiiciiiscv.”™
para reemplazar el acdte natural s6 pretesto de nacerle mas

Imm eficaz 6 mas agradable, ellas no hacen mas que Irritar y
faligii indatilmente el estomagoy a veces son hasta peligrosas.

Pcir.i *«tar cierto de tener el verdadtro aceite de higado de
natural y puro, deben comprar solamente el ACEITE de BOGO
que se vende en frascos triangulares (su modelo esta depositado en
Madrid con arreglo a la ley Espafiola).

Baeigii-etnom bre <fe BOGGYy ademas lacertificon de HLESUEUR,
Je/i de los trabajos gttimicos de Ja Facultad de jfedtetna de Pa” que
deberé hallarse sobre la etiqueta de cada frasco tiiangular. bl aceite
de Hogg se halla en las prmcipales farmacias.

Tisis, Afecciones de los Bronquios

13':; 1iZAUD
oon CREOSOTA VERDADERA
YACHT. GE HSADQ OE BAGALAO
Eifrniilii jteloi U™ Douchardy Ginbert
U PAT, pno». d* 1os itospiTALLS
] jtue de nambuleau, PARIS
B39 cpsoles, noidiis eqorinedDosj andesdDs
D] ules lie Paris, din rmlunsjl(ﬁsﬂenbs
enrerm | , hraaijudd, ele, gg<ro
I, necrikea. otres Tos midicos “ce los esv
utAdllced8 mddioos rranusis j nl
Ce. envoitorig soluble, olor sjradshle, sabor
attujrado, qonlioren: las ped* (que dens ore
indicacion) OQ crepsola. verdacera_
</|ul b beyay QD a0llé. —Las 08
crms(()nLIJ i “sr. aceite. —Se haoen, por encargp,
oon
Désia; 51 10 peq”, S4 Agortes medag
e 4 inles d_e%ggrer, segan diga el m'dogl
h IntDOCS caja.
MNDy AHTE CREOSOTZADCOS Sramostolella

DepésUos esUs nincipiles Boticas y Droguerias. VRVCIOVI de Ua nEniVIAS.—Ven-

! - i Bi P
« UADRID :LaAgencia Franoo-Espafiola, 31, eslie del Sordo, sirra los pediiOG * 17 m?gé?g: Iijo irpéise}cliloenn rjl_sgéon_d&ttr'ué

Vivienne, PAUIS.-Ningun depésito.

NO MAS ir UEGO

80 afioa de huen Axlto.

El linimento BOTER MIGHEL, de Aix (Proraiee), - -
reemplaza el sin dejar la menor huella,
sin interrumpir el trabajo y sin inconveniente
alguno. Cura siempre las eoieraj recientes y
antiguas, los =*m»inee», ms(«><lwrna, «lenn- . )
aes gmoIeSne Jebilitlarf dEj piem ne. etc AiminlslraciOQ: PARIS, 22, bd Montmattre
o Parle. IDIVIOIT, 7, itu de Jeay. Madrid, porBiy, cai, enCermedaiiead= 14 na; digeibT1
/ ~—Apa0|» fnneogspeflol}J, Sorcb SI; por tosrer, a SI_ re. iniartofdel higadoj del raie, obsUnecioaes.
rce ra, 8. Ocafia, Ortega y D. José Maria Moreno. En provincial, los depo- Tiicorales.eAlcitioi bUiarlM, ete.
sda la Agencia Hdpttal. — Afeeeimee da las rlaa dl-

SgsuTae, pesadei del eild 0, digetlionee
11cilel, loapeMxia, gatlraliia.dispep’la.

A réleslIna.—AreudeaeiaeioariAonei,

da la veji (rjrglb _de_plaeld cdlealoi nrl-

HOGCr, Farmacéulifo, 2, rué Casliglione, Paris, Unico preparador. manh er.\_,_g,_'tA,e'éedan_ei%r'&, rUo-

les, ce lavejiga, mal da&)ledra, caleoloi

B arinarlos, diablMa. tibamianrit.

pepS| na! Suatail eanhradeliiiflifilla/ an It edpisfa

DB L Las Agnai daaitoi maunlialai aavandant

Bajo esta forma pilular especial, la Pepsina so halla enteramente al 4 En Uadrtd, casa de J. Il.*lloreo(i,

abrigo del contacto del aire; por consiguiente, este precioso medicamento Borran, I, D>Joit y B, Hernin-

no puede asi ni alterarse ni perder ninguna de sus propiedades : su dei. Agencia Franeo->Espa’éla, Sordbo, 31,
eficacia es por lo tanto segura. También al L Alcala. 3
Las Pildoras de Hogg se preparan de tres modos diferentes: ambien alpor menor, Lomana, Alcala, 5.

1®@PILDOBAS DE HOGG esm Pepsina pura,contra las malas

digestiones, los regieldos, los vomitos y otras afecciones especiales

del estdmago. . i . .
(*'p 1 DOBAS DB HOGG con Pepsina unida alhierro reducido

.or el hidrégeno, para las afecciones del estmago complicadas de

| ebilidad general, pobreza de la sangre, etc.; etc.; son muy fortiflcautes. NO MAS
3« PILDOBAS DE HOGG con Pepsina unida al ioduro de

hierro inalterable, para las enfermedades escrofulosas, linfaticas y O PE RAC | O N E S

siflliUcas; para la tisis, etc.
DE 0OJOS.

Estas Pildoras se renden solamente en Irascos triangutares en las principales Famacias. EL AGUA CELESTE del doctor

Eouhseau, para la cura radical de las
enfermedades de ojos, -cataratas,
amaurosis, inflamaciones, etc., fortifl-

ANEMIA, TISIS, CLOROSIS, DEBILIDAD DE TEMPERAMENTO ea las vistas débiles, quita la gota se-
rena y aplaca los dolores, por muy
vivos que sean. Las personas que aun
advierten loa efectos do sombras y

Fowiacfiutico de 1* Clase,Laureado del Instituto opacidades pueden estar seguras de
PARIS — 34, rué La Bruyére, 34 — PARIS recobrar la rista eu diez 6 gnlnce
dias.

El VINO IODADO DE MORIDE, con Malagavicjo,eslaunicapreparaciénqu0 Precio en Espafia, 89 rs. frasco. En
contiene el iodo combinado con una materia organica, como lo esta Madrid, por mayor, Agencia franco-
en el tejido de las plantas marinasy en el aceite de higado debacalao. hilspano-portuguesa, Sordo, 81.

SE HALLA EN TODAS LAS BUENAS FARMACIAS "

pepdsito General al por mayor," DARRA SSE & — PARIS



Aso XXVII.

EL SIGLO MEDICO.

NUil. 1.370.

MADRID 28 DE MARZO DE 1880.

RESUMEN.

BOLETIN DE LA SEMANA.—Relncidencis.—Nuevo proyecto.
—SECCION DE MADRID.—La discusion sotre la epilepsia
en la Real Academia ds]Mediciua—Cartad E| SiGio Medico,
de un termémetro-maniaco.—La fiebre amarilla.-SECCION
PRACTICA.—Dos casos ijne justifican nna vez mas las venta-
jas del forceps sobre el cornezuelo,—El salicilato de sosa en el
reumatismo articular agudo.— PRENSA MEDICA: Nacional.
—Accién thermo-taxica del cornezuelo de centeno.—Extranje-
re-. Ulceraciones bucales en los reciea-nacidos.—Prefiez doble
cxtra-nterina.—Pretcrijfcionet y firmuXat: Jarabe contra la
cogueluche.—La cara antiséptica en oftalmologia. -OPIOIAL.
—Miinisterio da Ultramar.—jl/onfi~io /acuZfafn'o.—RU.AL
ACADEMIA DE MEDICINA.-Sesion literaria del 13 de
Marzo de 1830.—VARIEDADES.—Cariosos resaltados déla
respiracion artificial.—;E| parasitismo!—ladice bibliografico.—
Gaceta de la talud pahlica.—Estado sanitario de Madrid.—
Cronica.— Vaoantet.—Anuneiot.

BOLETIN DE LA SEMANA.

REINCIDENCIA— NOETO PROYECTO.

Otras dos plazas de ayudantes de clases practi-
cas COR destino 4 la Facultad de Medicina de Ma-
drid, han sido anunciadas durante la semana ul-
tima: la de higiene y toxicologia, y la de tera-
péutica y patologia general; en estas, como en
las anteriores convocatorias, continuamos viendo
ciertas anomalias que es deber nuestro sefalar
para prestigio de la ensefianza y bien de todos.
Los anuncios, como nuestros lectores habranvis-
to, han aparecido separadamente, uno para cada
plaza, lo cual parecia obedecer al pensamiento de
asegurar la especialidad de la prueba para cada
puesto, quo al tener el caracter que las plazas
tienen, fuera muy de aplaudir; pero hé aqui que
cu los anuncios se advierte que desempefaran
aquel servicio U oiro d que se Us destine, lo cual
se aviene mal & la division de los anuncios y de
los ejercicios: si han de servir para todo, ¢a qué
llamarlos separadamente a exdmenes especiales?
Ademas, continuamos en nuestr” creencia de que
las tales plazas deberian desempefiarse por los
catedraticos auxiliares que en el udltimo decreto
referente al asunto 80 orearon, y deberla fijarse
la atencidn en los inconvenientes, que de no ha-
cerlo asi, pueden resultar. Por ejemplo: lacreacion
de dudosos derechos que los agraciados tendran
buen cuidado da reclamar una vez obtenidos los
cargos; la involucracion del personal subalterno,
gue ya cuenta con seis U ocho variedades distintas
en nuestra escuela, y la sisteméatica oclusién de la
entrada en los cargos de catedraticos por el ca-
mino de la oposicién, que somos los primeros en
confesar que no es el Unico asequible, pero que
tampoco se debe rechazar por completo, dado el
estado de nuestra administracion priblica. Y no

se diga que los nuevos ayudantes podran en su
dia adquirir derechos como auxiliares, pues aun-
gue esto si se quiere, podra ser que se haga, no
autoriza & pronosticarlo la escasa solemnidad de
los ejercicios, escasa solemnidad que empieza por
ir el edicto & nombre del decano de la Escuela, y
no del Rector ni Director de Instruccién publica,
cosa que aunque parezca indiferente no lo sera
para los que sepan que estos son los que garanti-
zan la provision de puestos en cuanto tienen al-
guna importancia, y aquel sdlo los que tienen
cierto caracter interior jsulalterno. Créannoslos
interesados que estas no son cosas indiferentes.

Parece que en uno de los hospitales de esta
corte so piensa establecer clinicas especiales on
gue se rinda culto al estudio de algunas ramas de
la medicina, que por su importancia han mereci-
do en este y otros paises un cultivo més extenso.
Cada vez que de uno de estos proyectos damos
cuenta, nos tiemblan las carnes, porgue vemos
venirsenos encima el eterno dictado do desconten-
ladizos y grufiones. (Es digno de aplauso? jno ha
de serlo! La intencién es sanisima, acreedora a
ser secundada, y por todos ayudada. Pero, y aqui
entra lo principal, dudamos que la realizacidn
sea tan plausible como la intencion. ;Se ha pen-
sado bien en las cosas & que obliga el estableci-
miento de clinicas, modelo de enfermedades es-
peciales? Mucho tememos que de esto, como do
tantas cosas, quede solo el titulo del libro.

Decio Garlan,

MADRID 28 DE MARZO DE 1880.

La disousion sobre la epilepsia en la Real Academia
de Medicina.

Un interesante caso de epilepsia precedida de
neuralgia facial, que el Sr, Garcia Caballero ha co-
municado a la Academia, ha sido objeto de una
discusion luminosa por varios conceptos en esta
distinguida corporacion cientifica. Hanse visto en
ella tendencias localizadoras, sostenidas principal-
mente por el autor de la comimicaciony mas aun
por el Sr. Capdevila; opiniones a favor de la osen-
cialidad del mal, profesadas por los Sres. Calvo
Martin € Iglesias, y prudentes limitaciones practi-
cas, asentadas por los Sres. Gastelo y Beuavente,
juiciosos apreciadores del importante papel que eu
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las enfermedades nerviosas desempefian i menudo
las condiciones diatésicas.

Eespecto de los hechos, todo el mundo esta de
acuerdo. Su esplicacion es la que suscita alguna di-
versidad de pareceres. Los casos reales se admiten
sin Objecion La idea del mal es la que se concibe
de varias maneras.

Peto a la verdad, lo que méas debiera llamar la
atencion es lo que por lo comun se deja pasar sin
comentarios: las condiciones y circunstancias de
cada caso particular. Analizando, comprobando
siempre que se pueda, los hechos referidos por los
distintos observadores, es como se lograrla amenu-
do venir en conocimiento de la mayor 4 menor
exactitud de las conclusiones asentadas por cada
cual,y del valor y la razéon da los resultados obte-
nidos.

Sin embargo, como la idea es al fin la luz que
nos guia en la critica de los hechos, convenimos
en la necesidad de discurrir mas 6 menos por el
campo de las generalidades siempre que se trata
de algun casoparticular. Lo que importaaqui, como
en todo, es no pasar de los limites oportunos.

¢Qué idea deberemos formamos de la epilepsia?
¢Es, como se ha supuesto casi siempre, una simple
afeccion nerviosa? Dado el caso de que tales afec-
ciones tengan algin fundamento real para ser con-
servadas en el cuadro nosoldgico, ¢debe figurar en-
tre ellas el mwlus sacer de los antiguos, la i.errible
enfermedad que ha seguido desde entonces siendo
objeto de lastima y de espanto de generacién en
generacion?

¢Hay epilepsias verdaderas que se distingan ra-
dicalmente de los ataques epileptiformes? ;Las hay
esenciales y sintomaticas, directas y refiejas? De
todos estos puntos se ha tratado, y 4 nuestro en-
tender no siempre con la claridad y exactitud que
fueran de desear.

Por nuestra parte creemos, que toda la dificultad
estriba en saber bien qué se entiende por esencia
de las enfermedades.

Si caemos en la debilidad, de que no estan exen-
tos los mismos que blasonan de positivismo y aun
de materialismo, de suponer una esencia real, abso-
lutamente distinta de los accidentes 6 fendmenos,
una esencia infenomenal, sustancial, de la que par-
tan como radios los sintomas, las apariencias reve-
ladoras de la naturaleza intima del mal; si incurri-
mos en tal error, dificil nos ha de ser desenredar-
nos de la serie de compromisos y perplejidades que
no podran menos de asaltarnos en nuestros sucesi-
vos razonamientos. Tal esencia es una quimera en
el campo de las realidades de la naturaleza, es un
simple concepto sin equivalente posible en la espe-
riencia exterior, y por lo mismo ocioso y contra-
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producente ha de ser cuanto acerca de ella divague-
mos, considerandola como un hecho y discutiendo
su realidad exterior.

Las enfermedades no son en absoluto 6 en la
acepcion sustantiva del verbo ser. Son, si, tal 6 cual
cosa, este 6 aquel fenbmeno 6 sintoma, regido por
una ley mas 6 ménos constante; se realizan, toman
cuerpo, Son en el sentido relativo de dicho verbo.
Cuando se las separaidealmente de los hechos reales
en que figuran, adquieren ala verdad cierto valor
absoluto, puesto que son generalidades relativas a
todos los casos particulares; mas en cada caso par-
ticular, nada queda de ellas fuera de los sintomas 6
fendbmenos que las caracterizan.

No hay, pues, en loa individuos enfermedades
esenciales, ni por consiguiente epilepsia esencial
en el sentido de sustancial, 6 separada de sus acci-
dentes. Todo en ella son accidentes, fenémenos
agrupados de tal 6 cual modo. Es una candidez su-
poner lesiones de principios ocultos, de fuerzas, de
entidades inmateriales, y por consiguiente, infeno-
menales. Es contradictorio pensar en algo sutil, im-
palpable, inaccesible a los sentidos, que constituya
el fondo 6 la esencia de las enfermedades, sin caer
en la cuenta de que tal pensamiento carece de ob-
jeto exterior, por lo mismo que es el pensamiento
de ningun objeto exterior, de nada real ¢ fenomenal.
No hay mas recurso cientifico y racional, que ate-
nerse & los sintomas, & las manifestaciones morbo-
sas, a las leyes que las rigen, y & las funciones en
gue se realizan, por mas que hayamos de reconocer
gue lodos estos puntos de vista son necesariamen-
te limitados, que el limite figura en su constitucion
y determinacion, pero sélo como limite 6 privacién
de ser, no como cosa determinada, porque enton-
ces volveriamos 4 caer dentro del mundo fenome-
nal, reproduciéndose con el mismo vigor que antes
la propia necesidad de limite 6 indeterminacion.

Siendo esto asi, como no se puede ménos de con-
ceder & poco que se reflexione, no hay para que
tratar de epilepsias esenciales, en el sentido que se
da & esta palabra. Tales epilepsias ni existen ni
pueden existir. Seran, si so quiere, la idea que con-
cibe el médico de la epilepsia en general; mas, claro
estd que tal esencia general no es ni puede ser la
esencia particular de ninguna epilepsia determina-
da realmente en un enfermo

Ahora bien, si no existen epilepsias esenciales,
Nno se crea por eso que todas las epilepsias son sin-
tomaticas, en el sentido que se da & esta palabra,
es decir, sintométicas de otras enfermedades eseu-
ciales. Tan imposible es que una epilepsia sea sin-
toma de otra enfermedad esencial, como que haya
epilepsias esenciales. El absurdo de la esencialidad
no se circunscribe & la epilepsia, se extiende & to-
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das las funciones morbosas y sanas del organismo.
Por consiguiente no se deben adnufcir enfermeda-
des sintomaticas, que no pudiendo referirse a otras
esenciales, carecerian de razon de ser.

Pudiérase pretender que si la enfermedad esen-
cial es nada en realidad, la sintoméatica debe serlo
realmente todo; pero esto seria trasladar alos sin-
tomas la realidad absoluta que hemos negado & la
esencia, 6 incurrir de tal modo en otra equivoca-
cion- Ni los sintomas tienen el caracter efimero, la
insignificancia real, que procederia de atribuir toda
la realidad a la esencia, ni son capaces de absorber
esta realidad que hemos desechado como un mito
al ocuparnos en las llamadas enfermedades esen-
ci&los*

Resultan, pues, falsas é insostenibles las enfer-
medades sintomaticas, tanto si se las caracteriza
por su oposicion & las esenciales—que en r~lidad
no existen, y no teniendo condiciones positivas no
pueden prestarlas tampoco negativas a la serie con-
traria de que se las quisiere distinguir;—como si
prescindiendo de una esencia que esté fuera de ellas,
se incluye en eUas mismas la esencia absoluta y to-
tal, que, segun hemos dicho, no puede realizarse ni
figurar de otro modo que como un concepto de
nuestra mente.

En una palabra diremos, y quizd de este modo
seremos mejor comprendidos, queni la esencia ab-
soluta, ni los sintomas en absoluto, de la epilepsia
ni de ninguna otra enfermedad pueden constituir
realidades practicas verdaderas; son so6lo abstrac-
ciones ideales, y en tal concepto linioamente se las
puede admitir.

Descartadas ya las enfermedades, y por consi-
guiente, las eplepsias absolutamente esenciales y
absolutamente sintomaticas, pueden, sin embargo,
conservarse en la préactica estas mismas denomina-
ciones, pero haciendo pasar su significado del ca-
racter absoluto al relativo. Todas las enfermedades
son esenciales relativamente & los sintomas que las
constituyen; porque la esencia, si bien nada por si,
es al ménos el limite de todos los fendmenos mor-
bosos; es la nada, que en relacién con lo existente
hace morir alguna parte del cuadro fenomenal, y
jwecer alguna parte, algin matiz, alguna cosa,
tinta. Y todas las entermedades son sintoméaticas
relativamente & esa misma privacion de ser lo que
limitadamente son, que no puede ménos de acom-
pafiarlas para dar origen al proceso morboso. He
aqui, pues, justificados por analogas razones los
dos ramos de la divisidon clasica de que nos vamos
ocupando, entendiéndola, como queda dicho, en
sentido relativo, Unico inteligible.

Asi, pues, la epilepsia (y cuando hablamos de
epilepsia hacemos aplicacién de principios que son
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extensivos a todas las funciones patoldgicas y fisio-
l6gicas) considerada en la naturaleza 6 sea en la
realidad exterior, en el enfermo, es positivamente
sintoméatica y negativamente esencial; es parte fe-
nomenal, no es ni puede ser todo realizado, y esta
necesidad de no ser todo la afecta simplemente
como una especie de pasion, como una causa final,
como una fuerza, en fin, que la mantiene viva en-
tre las demas manifestaciones vivientes del indi-
viduo. La epilepsia no es esencial en la practica,
pero esta negacion no es simplemente una falta,
una carencia accidental de ser que recaiga sobre
el cuadro fenomenal, es una privacidon necesaria,
inherente a su naturaleza. Bajo ambos caracteres,
de necesidad y de privacion afecta al cuadro morbo
80 de la epilepsia, como a todo lo que es relativo y
particular.

Ahorabien, lo que en la naturaleza es simple
privacion, aunque necesariay por lo tanto revestie
da del caréacter de fuerza, adquiere una formapo-
sitiva en la idea, en la inteKgencia del médico ob-
servador. AUillega & ser la generalidad opuesta &
la particularidad, la ley reguladora del fenémeno,
la esencia en relacién con el accidente. Tenemos
pues, por una parte el fénémeno, el sintoma, el ac-
cidente en la naturaleza, y por otra la ley, la esen-
cia en larazoéon del hombre, y como lazo de union
entre ambos extremos, el limite mismo, la nega-
cion, la privacidn de ser, que se reproduce respecto
de la afirmacion 6 del fenédmeno ideal, 6 sea del ca-
racter positivo que damos en el espiritu & la nega-
cion necesaria en la naturaleza, como se produjo en
esta y por la misma necesidad. Asi relacionados el
fendmeno y la ley constituyen la funcién, que es en
la ciencia todo el saber posible, y en la realidad el
hecho concreto y viviente.

Hasta aqui la nosografia: en teoria absoluta no
puede adelantarse mas; la ciencia alcanza su mayor
altura cuando llega a formulas tan generales que lo
comprenden todo y hasta la ignorancia misma. En
la suprema conciliacion del ignorar con el saber
desaparece el Gltimo vestigio de lucha de la inteli-
gencia consigo propia. Pasemos, pues, libre y des-
ahogadamente & la clinica y asus teorias relativas
y concretas, que aunque parciales siempre, porque
no pueden ser otra cosa, nos bastan para nuestros
fines. La observacion y estudio de todo caso préac-
tico es ima funcidn, en que aparecen por un lado la
idea del médico y por otro la realidad en el enfer-
mo; la forma esencial trazada en el cuadro nosol6-
gico, y laforma fenomenal 6 sintomatica desenvuel-
ta en el cuadro viviente que tenemos & la vista.
Uno y otro cuadro nacen y so realizan con cierta
autonomia 06 espontaneidad, que es sufondo comun;
s6lo que el uno se realiza en la idea 6 en la mente
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y si otro en el cuerpo 6 en la realidad morbosa.
Concretandonos a la epilepsia, cuando los sintomas
actuales coincidan con la idea que tenemos del mal,
diremos que la epilepsia es esencial, no porque rea-
lice en sentido recto la esencia patoldgica, suposi-
cionilegitima y absurda, sino porque ella se realiza
en conformidad con la idea del mal previamente
concebida. Diremos que es sintomatica cuando, ade-
mas de pertenecer sus sintomas al cuadro ideal de
la epilepsia, formen también parte de otro cuadro
sintomatico distinto.

Veamos abora hasta dénde se extiende, 6 dentro
de qué limites Jjuede afirmarse, la conformidad de
los fenbmenos observados en una funciéon morbosa
determinada con la ley teorica de la epilepsia.

Para que la epilepsia seauna enfermedad, un in-
dividuo morboso, digamoslo asi, basta que se rea-
lice de ciralquier modo con la autonomia relativa
propia de toda funcion viviente, y cualquiera que
sea el concil'so de causas exteriores fisiologicas 6
morbosas, cuya influencia puede graduarse mas 0
menos, sin eclipsar Jamas enteramente la determi-
nacién del mal por si mismo, 6 sea por su relacion
particular con la privacion necesaria de ser, carac-
ter indispensable para que la concibamos como un
individuo patolégico. Ahora bien, la epilepsia que
aparece determinada por si misma con el concurso
de las causas exteriores comunes & todas las enfer-
medades y de una predisposicion fisiologica que
no llegue & consistir en lesiones morbosas determi-
nadas, es la que recibe mas legitimamente la deno-
minacién de esencial, porqgue se adapta muy bien
4la idea de este mal concebida desde la maés re-
mota antigledad, y solamente & esta idea. También
es esencial en cierto modo la que acontece en un
individuo afectado de una diatesis; pero en su rela-
cion con esta iiltima se la puede llamar sintomati-
ca, porque es una de tantas formas con que se pre-
senta el vicio diatésico 6 general. En el mismo caso
se halla la que se observa juntamente con lesiones
organicas de diversa naturaleza, cuya desaparicion
Ueva consigo la de la neurosis: merece el nombre
de sintomatica en cuanto figura como jjarte de un
grupo de sintomas mas extenso; sin dejar de ser
esencial en cuanto se acomoda al tipo clasico de la
epilepsiay constituye un individuo morboso, cuya
aparicion se excita por causas morbosas también,
pero se realiza siempre con cierta espontaneidad.
Por altimo, cuando la epilepsia pierde enteramente
su esencia, es jjorgtie ya no se conforma en manera
alguna con el tipo clasico constituido en la mente
del mddicoy en los Kbros. Enténces varia ya de
nombre, y se la llama por ejemplo eclampsia ¢ his-
terismo.

Reconocida la posibilidad, la compatibilidad 16-

gicay la procedencia ideal, de estos diferentes ca-
sos, la clinica no encuentra el menor tropiezo; mar-
cha libremente prestando su saludable apoyo & los
enfermos y suministrando & la ciencia, sino leyes
universales y absolutas como la ambiciosa razén
humana pudiera desear, datos interesantes, antece-
dentes luminosos, que sirven de guia enlo sucesivo.

Y hé aqui coémo la discusion de la Real Acade-
mia de Medicina sobre un caso de epilepsia ha ve-
nido 4 demostrar tal vez, ante un examen critico
imparcial, la escasa oportunidad de semejantes dis-
cusiones por punto general; mas provocando esto
examen critico no habria dejado de prestar un gran
servicio, si con tal motivo se hubiera logi'ado poner
en evidencia, 6 inculcar en todos los 4nimos, el con-
vencimiento de los justos limites del saber experi-
mental, robusteciendo asi en la ciencia ese espiritu
de moderacion, esa prudencia en los juicios, que
es la regla de conducta de los buenos practicos.

M. N. S.

ONMRT.A. A «EL SIGLO MEDICO»
DE CN TEBMOMETUO-MANIAQO.

Sefior Director de E1 Siglo Médico.

May sefior roto y de mi mayor consideraciéon: He de me-
recer de sa amabilidad la insercién en las columnas del pe-
riédico que Vd. tan dignamente dirige, del adjunto articulo
que como justa admiracién tributa un Termdémetro-maniiico &
los cientlQcamente respetados nombres de Sanctorius, Hun-
ter, Bouillaud, Wanderlich, Jaccoud, etc., y ademas, como
contestacién al articulo que con el nombre de Ternmieiro-
Titania aparecié en el nam. 1.363 de su periddico, el dia 8
de Febrero préximo pasado, suscrito por el Dr. D. Pedro
Perez Céscales.

Reciba mi afectuosa amistad, proporcionandonio asta
ooasiou de ofrecerse suyo,

Maboiano Bdzox, licenciado en medicina y clrujla.

AUn sin perder las ilusiones y el entusiasmo que el no-
ble arte de emplearse en bien de la humanidad producen,
escuchando, por decirlo asi, todavia, la voz del aula, y sin
que pueda aducir la larga experiencia eu que muchos se
apoyan para no ser molestos y snpérjlms, tal vez la casua-
lidad me ha deparado, al comenzarlos primeros pasos en mi
carrera, el estudio de algunos enfermos que me han hecho
aforrarme mas y mas en la importancia absoluta que la
tormometrla tiene como dato de exploracion para fijar el
diagndstico y pronéstico, sacando ademas de su uso Utiles
deducciones para el tratamiento.

Esa, llamada comezén, que ha entrado {como dice en su
articulo de la Termémetro-rnania ol doctor & que aludo en
este mid) estd fundada en la siguiente observacion del
eminente catedratico do la Clinica de Leipzig: «Todas las
«variaciones termométricas que so hallan eu ol estado de
«salud, son casi siempre insignifleantes. dependan de un
«acto espontaneo, 6 de iniluencias externas; una vez pro-
«ducLda una modificaciéon térmica, hay una tendencia ma-
«nifiesta de la temperatura & reaccionar en sentido inverso;
«siempre que la producciéon de calor se halla aumentada
«momentaneamente en el cuerpo, no sdlo se operan pronto
«rapidas pérdidas térmicas correspondientes, sino que tam-
«bien la produccién misma estd aminorada durante largo
«tiempo. Cuando la adquisiciéon térmica estd disminuid.!,
«los gastos son igualmente mas restringidos; si on fin, las
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ipérdidQB son ezoeslvaa, pronto son compensadas por una
sproduccion superabundante.*

El organismo, como vemos, mientras esta sano presenta
esta uniformidad maravillosa en lo que hace & su tempe-
ratura.

No sé6lo existe una temperatura propia en el estado de
salud, sino que permanece sensiblemente constante, cua-
lesquiera que sean las condiciones en que el organismo se
encuentre colocado.

Una deduccién légica sacamos ya de la anterior obser-
vaciéon de Wunderlich, y os que hecha una observacion
tfpmométrioa, y viendo que se aparta de la normal (37®
6 37"y 5', término medio, tomado como tipo htgido por
lodos los autores), podemos concluir, por mas que no ten-
gamos otros signos que nos demuestren estado patolégico
dado, que el sujeto de nuestra observacién se encuentra
enfermo.

Y asi también se comprenden las siguientes leyes, una
de Jacooud, que dice: «Todo individuo cuya temperatura
«experimenta un aumento notable de la cifra normal, tiene
ecalentura, y esta otra de Wagner: Todo individuo en el
eque se observa un grado de temperatura que se sale de los
elimites propios del estado fisiolégico, se halla enfermo,
«aunque subjetivamente sienta un completo bienestar.»

En efecto, podemos comprobar esta constante que tanto
pos sirve para deducir el estado patoldgico; pues bien que
un individuo sano se exponga & las iuQuencias mas diver-
sas, lo mismo al insoportable caler de los trépicos, como
a las heladas temperaturas de los polos, que cambie su ali-
mentacion, que ejecute los trabajos gimnasticos mas vio-
leutos, que ponga en actividad su cerebro, en una palabra,
sean cualesquiera sus adquisiciones 6 desperfectos organi-
cos... siempre que el estado higido no so altero, la tempe-
ratura del cuerpo permanece fija, constante, 6 & lo sumo
con ligeras variantes de algnnas décim.as de grado; pero que
sobrevenga el estado patoldgico, y un simple y ligero ac-
ceso de fiebre hace méas que el consumo de tin poderosas
influencias.

Teniendo esto en cuenta, creo gne es muy plausible y
de absoluta (racionalmente considerado) necesidad el em-
pleo de la aplicacion del termémetro como medio de ex-
ploracion clinica.

Una vez vista por lo monos la utilidad de la termome-
trla clinica, deducida de la constante temperatura en el es-
tado de salud sefialada por autores tan respetables y vera-
ces como Wunderlich y Jaocoud, voy & pretender probar
con un caso clinico (como el cual creo se presentaran mu-
chos en la préactica) su importancia como medio de diag-
néstico y pronéstico, al mismo tiempo gne impugnar uno
de los parrafos del citado aHicv/ejo (asi le llama su au-
tor Dr. Céscales), en gne dice que, adimas de ociosos, casi
siempre los datos que el fermémeo-o s\ministra Uaicamentc
sirven para avisar & los ineaperlos fittf carecemvs de kabio
clinico, o nue con elocuencia anancia el cuadro siuiomaiol¢’
gico entero. iCuando se presente, amigo! jCuando so pre-
sente!

iQuién le habia de decir & Jaccoud que todas sus minu-
ciosas observaciones termométricas practicadas en multi-
tud de enfermos, como asi lo atestiguan sus inmortales
obras de Patologia y Clinica médicas, habian de significar
para un doctor espafiol prueba d® carecer de experiencia y
héabitos clinicos!

iValate Dios y vamos al caso!

Se trata de una enferma de C8 afios de edad, tempera-
mento nervioso, vida sedentaria, no tiene ocupaciéon dada
quo nos puoda poner en camino de averiguar por oste lado
la etiologia de la afeccién que la hace guardar cama, ni de
por si nos ilustra tampoco en nada héacia esto fin. Presen-
ta decubito indiferente, las funciones intelectuales inte-
gras, cefalalgia, sed, anoreiia, lengua algo saburrosa, algo
do calor al tacto', inspecciono la cavidad toracica y no noto
nada de particular; el murmullo vesicular le oigo, si, un
poco mas reforzado en el vértice del pulmén derecho, pero
no hay ningun estertor; la percusién me da el sonido_fior-

o
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mal en toda la extension de ambos pulmones; & la pal n&
don no noto reforzada en ninguna parte la voz; no ob

vo nada de especial mandando hablar & la enferma; el p
80, algun tanto frecuente (98 pulsaciones al minuto), €
algo levantado, duro si se quiere, pero esto ultimo no es
dato de importancia, pues sabemos que en los viejos el
pulso parece algo duro por el estado atelectasico en que,
efecto de la edad, se encuentran sus vasos; la orina es algo
encendida.

Concluida aqui la exploracién de la enferma pira un an <
ti-teindmetro maniaco, y no presentando ningln fenémeno
morboso mas que los dichos, ;qué diagnéstico haria? ;qué
prondstico sentaria después de este? Y no se me objete que
el color de la orina (jJumentosa) le significarla que habia
fiebre, pues se preguntara en seguida: ;os esta muy alta?
¢depende de una inflamacién localizada, 6 es esencial? (por
supuesto tomando esta Ultima palabra en el sentido médi-
co admitido por la generalidad).

Continta viendo & la enferma elauii termémetro-maniaco,
y como en los dos 6 tres primeros dias no se aprecian mas
sintomas que los dichos, siempre fluctuara su magin sobre
qué es lo que tiene delante: ;qué prondstico hara y dird?
Solamente porque la enferma sea de edad avanzada, ¢en-
contrara razén bastante para decir que el estado de esta es
grave? Me parece muy pobre, médicamente considerado, un
prondstico qne por otro lado puede hacer, fundandose en la
misma razén de edad, una persona extrafia al ejercicio de
la profesion.

Un termémetro-maniaco se cree en el deber de hacer mas
(y asi lo hice yo en este caso). Colocado el termémetro en
la axila de la enferma, espero 15 minutos y observo que la
enfermaen cuestién acusa (es por la tarde el primer dia da
Observacién) 39® grados centigrados.

A la mafiana del siguiente dia (segundo de observacion)
veo que a pesar de oontinnar los mismos sintomas ante-
riormente citados, el termdmetro vuelve & acusar 40“, lo
cual me demuestra: primero, que la fiebre es alta; se-
gundo, que ha alcanzado muy pronto esta altura.

Continto la observacién termométrica y veo que en la
tarde de este mismo dia la temperatura se mantiene en 40“.

Los sintomas los mismos dichos: & la mafiana siguiente
(tercer dia de observacién), la temperatura ha bajado 438*
y 9', afladiendo a los sintomas expuestos una mas frecuen-
te respiracion, algo de tos sin expectoracién y frecuencia
de pulso.

Continuando en la relacién de la marcha de nuestra en-
ferma (tercer dia de observacién, por la tarde), observo que
la temperatura sobe & 40®@.

No dudo en anunciar gravedad & la familia de ésta, por-
que el termémetro me ha dicho & gritos (los termdmetros
también gritan & su modo); primero, cjuelas temperaturas
que he observado hasta la fecha son muy altas, lo que me
indica un gasto organico exagerado: segundo, que la mar-
cha de estas temperaturas es la que indican Jaccoud vy
Charcot en un sinnGmero da observaciones practicadas
en los viejos, una inflamacién del pulmén, lo quo comprue-
bo por el andlisis de la orina.

Tratada ésta por el nitrato de plata, d4& muy poco preci-
pitado blanco de cloruro de plata, lo que me demuestra
que los cloruros estan disminuidos notablemente; sintoma
también de la pulmonia; y tercero, que debo emplear los
alcohdlicos en el tratamiento de este caso, para poder con-
trarrestar en lo posible la influencia desasimiladora de la
fiebre gne tongo delante.

Aun me dice mas el termémetro en este caso ; el cuarto
dia, en vista de que hay discordancia entre la tomperatu-
ra(38“), el pulso (90“), y la respiracién (40), me indica,
pues, éste, un estado atéxico, manifestado también por
algo do subdelirio y subsalto de tendones, haciéndose este
estado mas manifiesto en la tarde de este mismo dia, y en
el cual después de un descenso notable en la temperatura
hasta por debajo de la normal (36®), muere Ja enferma.

Hemos tenido aqui un caso de pneumonia fibrinosa, falto
de sintomas fisicos y de expectoracion caracterlsiioa,. que
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iQdudablemetle debe de haber tenido su localizacion en lo
profundo del pulmén derecho, que ha terminado fatalmen-
te, pero sobre tolo (que es lo que me he propueatoj en la
que el termémetro me ha avisado el diagnéstico probable,
corroborado por el analisis cuantitativo de la orina.

Creo que es ostensible la importancia de la exploracién
termométrica en este caso, pero aun la hace mas recor-
riendo otro estado patoldgico y aduciendo otras razones.

Si todo lo hasta aqui expuesto no fuese suBciente, U
marcha de la temperatura en la fiebre tifoidea, y las m -
portantes conclusiones que do ésta se deducen, bastarian
indudablemente para disipar toda duda respecto & su abso-
luta importancia. Sélo la termometria puede advertirnos
con seguridad la patocroula do esta enfermedad; sus irre-
gularidades, las complicaciones, las remisiones y exacer-
bacionos, la convalecencia y sus recaidas, la eficacia 6 no
de los agentes empleados en su curacién; en fin, datos de
tal importancia, que nadie es capaz de alcanzar con tanta
certidumbre por otros medios de investigacién quo no sea
la termometria.

La fiebre tifoidea tiene de pariicular lo verdaderamente
caracteristico de la marcha de la temperatura, bien se la
considere en su ciclo entero, bien eu cada uno do sus pe-
riodos. ) ) )

Sabemos quo estos son tres: de ascenso, de estado y de
declinacién; de gran significacion especialmente el pri-
mero. en el que la temperatura afecta una marcha esen-
cialmente suya, que no pertenece & ninguna otra enfer-
medad.

Principia elevandose en zic-zads, y no de_una manera
brusca, da un grado & nno y medio de la mafiana a la tar-
de, descendiendo de medio & tres cuartos de grado de ia
tarde a la mafana, continuando en estas oscilaciones (pe-
riodo de las oscilaciones ascendentes denominado por Jac-
coud) hasta el cuarto dia eu que alcanza 6 pasa la cifra
dedo®. AT

Generalmente al fin de este periodo la temj.eratnra
llega ya ala cifra mas elevada que teudia durante toda la
enfermedad; esta elevacion suele ser de dO®, pudiendo lle-
gar & 41®, pero lo mas frecuente es verla oscilar entre 40
y 40® 8’.

El periodo de estado tiene una duracién variable com-
prendida entre nueve y veintidés dias. La temperatura per-
manece sensiblemente la misma alcanzada en el periodo
anterior, 6 siendo en algunos casos tan poco mareadas las
remisiones, que Jaccoud le llama periodo de las oscilacio-
nes estacionarias.

Un dato importante (que he tenido ocasién de compro-
bar en un caso de fiebre tifoidea esporadica presentado a
mi Observacién) sefiala Wunderlich, que cousiste eu una
remisién sabita, quo se presenta hacia el sétimo G octavo
dia, de ia temperatura, acercandose a la normal; fenémeno
que no debe olvidarse para no cometer el error de tomar
como principio de la defervescencia una particularidad ca-
racteristica en el curso de la fiebre tifoidea.

Va anti-lermémlro-fitaniaeo, como gno no aplica este
medio Gtilisimo de diagnéstico, es facil que anuncie una
mejoria que vera burlada & las pocas horas, por lo menos
con detrimento de su reputaeion.

Siguiendo el curso la enfermedad, hacia el dia 12 ¢ 13
eu los casos favorables, ésta entra ya en el periotio de de-
clinacién marcado por remisiones matutinas mas intensas,
a la par que las exacerbaciones do la tarde son ménoa mar-
cadas, mas duraderas y mas tardias; que es lo que deno-
mina Jaccoud periodo de las oscilaciones descendentes.

La convalecencia no serd admisible hasta tanto que com-
probemos por la exploracién termométrica el gno la tem-
peratura normal persiste dos 6 tros dias, puesto que sélo
por ella conocemos con anticipacion las frecuentes recaidas
febriles y las complicaciones que suelen aparecer.

Si la enfermedad ha de terminar por la muerte, el pe-
riodo pro-agénico es anunciado unas veces por remisiones
falsas y otras por elevaciones subitas tan enormes que so-
brepasan las cifras de 41° y 42®, sosteniéndose & esta altu-
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ra hasta morir el eufermo, 6 sea sucumbiendo ésto con
temperaturas hiperpirélicas.

Pasando una rapida ojeada por otros estados patolégicos,
alnes tan ostensible 6 mas la importancia del termoé-
metro. . .- .

Oigamos a Trousseau, cuyas doctrinas tanta iniluencia
han ejercido y ejercen todavia sobre las actuales genera-
ciones modicas da nuestra patria, decir en su Clinica® me-

'\ dica: «en la pleuresia, lo mismo que en la peritonitis, el

»empleo del termémetro tiene la ventaja de que permito
«diferenciar af momento estas enfermedades da ciertas afee-
aciones muy dolorosas que las simulan.»

Y tiene muchisima razén, con efecto; recuerdo un caso
en que una mujer jéven, nerviosa, se hallaba postrada en
el lecho con un semblante desencajado, ansioso; su respi-
racion era entrecortada y frecuente la pulsacién, de mas de
100 por minuto; que habia tenido un vémito de materia-
les biliosos, y gne acusaba un dolor vivisimo en todo el
abdémen hasta el punto de no poder soportar el peso do
las cubiertas de su lecho. El profesor que la asistia termo-
melro-mniaco también, ante un imponente cuadro, no
dudo6 on colocar eu la axila de la enferma su termémelro,
y al leer eu éste una temperatura de 37® y 7 décimas, de-
duio que se trataba sencillameate de uu reumatismo de las
paredes abdominales. En efecto; un sencillo tratamiento,
consistente en sndorifloos é inyecciones hipodermioas de
morfina dieron razén en breve tiempo de tan formidable
sindrome. A .

Creo, pues, que negar la importancia® absolutisima quo
ea las afecciones anteriormente citadas tiene el terméme-
tro como dato precioso de diagnéstico y pronoéstico, serla
tanto como decir que era de noche porque cerrasemos los
ojos & la luz de medio dia.

¢Podra bastarnos el tacto para decirnos si una enferme-
dad esta en el periodo de aumento, 6 ha llegado al de es-
tado? Do ninguna manera, y as! es que él no nos da la tem-
peratura de los cuerpos cou quien se pono en contacto, sino
la diferencia que existe entre éstos y la suya propia.

(Tio es verdad, querido Doctor, que experimentamos
una sensacién bien distinta cuando en verano y en invier-
no pasamos del aire exterior & una cueva profunda, cuya
temperatura por otro lado sabemos es invariable! i ues
aplique el cuento al tacto tomado Unicamente como medio
de apreciar el calor morboso.

Y mas aun; para demostrar lo inutil que es el tacto en
muchas ooasioues como medio de apreciar la temperatura
de un enfermo, bastarecordar que el termémetro demues-
tragne en el periodo de calofrio de la fiebre paltdica, don-
de el tacto aprecia enfriamiento, no sélo no hay frialdad en
el enfermo, sino que éste acusa temperaluriis de 4U
y mas, siendo este hecho prueba concluyente do la fal-
sedad de la teoria vaso-motora de la fiebre propuesta por
Traube. A

Mr.Roger cita con muclw oportunidad lo necesario Uei
empleo del termémetro si queremos darnos cuenta de la
eficacia 6 nulidad de ios agentes terapéuticos, y dice:
«Guando en un enfermo queremos amortiguar la sensibili-
dad calorifica por medio de un agente refrigerante (el mo
.himedo, por ejemplo), ;como calcular los efectos de que
ola terapéutica puede sacar partido? ;como graduarlos si no
»es por medio del termémetro? Las oscilaciones del mer-
ocurio indicando mejor y mas perfeotamente quo la mano
»del observador, superiormento al pulso, la influeucia del
oagante refrigerante sobre el fuego interior del febricitao-
»te, podréa dosificar, por decirlo asi, la sustracciou del ca-
slérico y proporcionarlo & las modificaciones do que e
.susceptible el estado del enfermo.»

Muchas veces nos dispensa de otra clase de observacio-
nes en aquellos casos quo la marcha de la temperatura cor-
responde al tipo normal; y nos advierte si so desvia do las
complicaciones quo se presentan.

iGuantas un desdérden en lamarcha de la calorificacion,
es el Unico y primer sintoma de una complicacién, sien o
de tanta mayor importancia cuanto que ni siquiera la hu-
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liiéramos sospechado por el mas minucioso ezamea de los
otros sintomas!

Finalmente, completa do un modo sumamente precioso,
en todos los casos, los demés elementos de diagnéstico, y
suministra frecnentemente un medio importante, tal ves
ufltco, para Ajar un diagnéstico que antes era dudoso.

Detalla el grado de la enfermedad, sus remisiones, sus
«zacerbaciones, en una palabra, todas las irregularidades
de su marcha, al mismo tiempo que suministra el criterio
(0 las modiQcaciones de la enfermedad, y la confirmacion
de ia terapéutica.

Gracias a esto medio de exploraciéon es facil vigilar la
fonvdlecencia, y ver si ésta marcha con nn paso igual y
duntinuo, 6 si se desvia de sn curso.

Faréceme ser ya molesto y concluiré con ana conside-
racion gne no compete exclusivamente & la aplicacién del
termdémetro, sino a la de todos los medios de observacién
gne las ciencias auxiliares (asi llamadas oficialmente: fisica
y quimica) aprestan para dar & la ciencia médica todo el
car.doter de positiva y experimental que tiene. ;Qué seria
ésta desprovista de los mil medios que las anteriores nos de-
jan? Un empirismo ciego y no muy conforme con las ten-
dencias de la época.

Ultimamente, es en mi opinién qne todos, absolutamen-
te todos los que nos dedicamos al ejercicio de la medicina,
estamos en el deber de aplicar (y vale mas pecar por exce-
so que por defecto, puesto que de esto Ultimo no ha de re-
sultar ningln perjuicio para el enfermo, dates al contrario)
cuautos medios puedan ilustrar el diagnéstico de las dolen-
cias que afligen & la especie humana.

E'io como deber para con la humanidad doliente, pues
en cuanto para con la madre ciencia, considerada como
edificio secular, no desdefa el que cada uno aporte el pe-
quefio grano de arena.

Ea plata, querido doctor, que el refran castellano que
dice: «por mucho trigo nunca es mal afio», tiene traduc-
cién & la exploracién ollaioa, y & la terminacién de este ar-
ticulo diciendo que por muchos y aunque seau minuciosos
datos que se recojan, no haran mas que dar mas certeza y
validez & la ciencia del diagnéstico.

Ldo. Mabclano Buzon t Altabez.

Lodosa (Navarra) 8 de Marzo de 1880 (1).

SOBRE LA FIRBRE AMARILLA.

Vamos & trasladar un pequefio articulo publicado en la
Beoista Médico gnirargica, de Buenos-Aires, y a permi-
tirnos afiadir al pié algunos comentarios.

Dice asi aquel apreciable colega;

"Las ultimas noticias de RLo-Janeiro dan un ligero au-
mento de casos en esta terrible enfermedad, diez &adoce
mdiarios.

»La cuarentena da dies dios, fielmente observada en la-
zaretos comodos, bien cuidados y atendidos, dado nuestro
clima, bastaria en nuestra opinién, para las personas;
{juinee para las mercaderias depositadas en almacenes ad-
hoo y veinte para el buque.

»La cuarentena de dies, jnince 6 veinte dios para las
personas en el propio baque, gne es deber considerarse
foco de infeccion, 6 por lo menos considerado el que mas
tiempo puede guardar los elementos productores del mal
(variabio segun el estado de higiene y tiempo de su cons-
truccién), es & todas luces inconveniente, y la prensa,
como los que hablan y escriben sobre estas cosas, no pien-
san que siempre sera un mal para la poblacién y" para los
pobres cuarontenarios obligarles & hacer cosas inutiles y

(1) ParécoDos gne el Sr. Buzén ha equivocado la provincia en
Jue resille, y gne, porponer ffaitoti», poso distrai%aEmelgt% Ifaxarr*.

perjudiciales, no s6lo al interés indivldnal, sino qne tam-
bién al comercio, a la iudnstria y al erario publico.

>No es cuestion de tiempo, mas 6 ménos largo, como
propone ia Municipalidad y el Consejo de higiene publica,
no; es cuestionde hacer las cosas conforme a los adelantos
de la ciencia, para lo cual debe consultarse la opinién de
los distinguidos escritores Doctores Le6én Colin, L. J. B.
Beraoger Ferand, Armiogaud, Manrice Herczeghy, J. M.
Caminhoa, J. Ferrier, Gayo6n, Brachet, A. Buez y tantos
otros especialistas distinguidos que han estudiado en sus
variadas formas la iucubactou y marcha de las enfermeda-
des exdticas, cdlera, peste de Oriente y fiebre amarilla y los
medios de evitar su importacion.

<Nnestras corporaciones se han limitado a decir: se vi-
gila mal las procedencias del B'asil, la cuestion de dies
dios es corta y perjudicial; auméntese, pero no dan la ra-
z6n cientifica de sns afirmaciones, y el descrédito es el re-
soltado final de estos dichos inconscientes.

aConstruyanse lazaretos, higanse las cosas debidamente,
como se practican en las demés partes del mundo civiliza-
do, y no nos veremos obligados & repetir afio por afio las
mismas cuestiones sin resolverlas jamas.»

Aunque no veamos citados entre loa distinguidos escri-
tores cuyos nombres se mencionan, ningldn espafiol, no hay
quien ignore que las doctrinas y practicas sanitarias de Es-
pafia— tan reciamente combatidas en la Conferencia inter-
nacional de Paris por los afios de 1851 y 1852—han preva-
lido y dominan en la actualidad al mundo cientifico, y mal
podra desconocerse la eficacia preventiva de nuestra legis-
lacion cuarentenaria. No hay sombra da vanidad en soste-
ner que el sistema cuarentenario de nuestro pais— por des-
gracia en la actualidad mejor teérico que practico—puede
servir de modelo, sin exigir otras modificaciones que las
inspiradas por una observaci6n cientifica mas atenta.

Los diez dias de cuarentena que para las personas pro-
pone nuestro colega, son mas bien excesivos que limitados,
si hay la precaucién do hacer bafiar & los cuarentenarios y
de desinfectar cumplidamente la ropa que vistan: pocas
veces dura tanto la incnbacion, y mas bien pueden comu-
nicar la enfermedad como contagiferos, que por encerrarse
en su organismo el germen de olla. Bien pudiera reducirse
a seis dias.

Respecto & la cuarentena que deban sufrir las mercade-
rias y los buques, importa mucho persuadirse de que la
principal garantia de preservacién consiste ménos en el
mayor numero de dias que en las medidas rigorosas de pn-
rifieacioa que se emplean. Pudieran conservar afios ente-
ros ciertos géneros contumaces el gérmen de la enferme-
dad si no se desinfectaran convenientomente, y los baques
mantenerle arraigado largo tiempo si no se descargan & plan
barrido, se baldean, limpian, ventilan y puriflean.

Por eso la cuarentena purgada en el propio buque no
pasa de ser una ficcién hipdcrita dispuesta para calmar la
fundada alarma de las poblaciones. Con mucho fundamento
la condena nuestro colega.

Ni ofrece valor alguno— aunque la legislacién de varios
Estados se le concede—el tiempo empleado eu el viaje: los
tripulantes y pasajeros que proceden de un punto epide-
miado, pueden no sufrir la menor alteracién en su salud,
aun cuando en la nave se contenga el germen de la pesti-
lencia, ya sea por haber sufrilo la enfermedad, ya por es-
tar aclimatados y hechos a la accion do aquel agente, ya
por gozar de una inmunidad iudivlJual que asi se observa
eu esta como en otras enfermedades contagiosas, y las

i
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mercancias y la nave le coaservaa en ocasiones largo tiem-
po, como tiene acreditado la experiencia en nuestra mis-
ma Peninsula.

La cuarentena, pues, en los buques, es de todo punto
vana como medida de preservacion, pero es utilisima en
cambio para causar molestias, pérdidas y retrasos innecesa-
rios al comercio maritimo y los pasajeros, y lo quetoiavia
es peor para comprometer la salud publica.

Son los lazaretos, bien situados y con las condiciones
propias de tales establecimientos, de absoluta necesidad,
para lograr la preservacion.

SECCION PRACTICA-

lios canos que justifican una vez mas las
ventajas del forceps solare el cornezuelo.

Por sinobastase lo mucho que se ha dicho sobre la elec-
cién de uno U otro agente en la marcha de los partos, citaré,
puesto que la clinica os la que sanciona lo que la ciencia
promulga, otros dos casos que en poco tiempo he tenido,
casos que me hicieron pensar en los dos medios dichos para
recurrir en Gltimo término al uso del agente quirdrgico.

Recay6 el uno en dofia B. 6., de 20 afios de edad, tem-
peramento linfatico, buena constitncion, gruesa, que lle-
gando al término del embarazo, se le presentarou unos do-
lores con un estado general incémodo, dolores que si bien
por sn caracter y frecuencia la molestaban, no la alarma-
ron por su intensidad, suspendiendo por este motivo lalla-
mada del profesor, hasta que accntnaudose algin tanto
mas, me avisaron el dia después de iniciarse este trabaja.

Cuando vi y preguntd a la parturiente, sospe.ché se tra-
taba de uno de esos partos cuyo periodo prodrémico y
principio de dilatacién se prolonga por algin tiempo, tra-
duciéndose por esa confusién de dolores, vagos 6 errantes
unos, fijos y persistentes otros, pero sin corresponder & mo-
dificacion alguna en la forma del globo nterino ni en la de
su orificio; por consiguiente, eran los dolores que insintan
y preparan el trabajo del parto, prolongandose si, pero
nada de extrafiar era, puesto que se trataba de una primi-
para. Convencido de que no existia sintoma ni accidente
alguno que demostrase gravedad, niménos la aproximacion
de efectuarse el parto, traté de darla faerza moral, reani-
marla, aconsejando la mas conveniente alimentacion, des-
pidicndomo hasta otro momeni.0 mas oportuno y necesario.

Gomo para una parturiente no es de su mayor agrado
que se la deje, como algunas de ellas dicen, abandonada,
aun cuando el profesor crea innecesaria su presencia, para
ir & cumplir en otros casos, unos de mas urgencia, y otros
en cumplimiento de su deber; volvi & las tres horas, sin
embargo de no recibir otro nuevo aviso, en caso de nece-
sidad, segln dejé encargado, y observé que aquellas mani-
festaciones, aquellas palabras, gestos, movimieutos y acti-
tudes que antes me indicaron eran producto de los dolores
que insindan y preparan, observé, repito, que habian cam-
biado de caracter y me guiaron & suponer se encontraba en
el periodo de dilatacion.

Efectivamente, practiqué el reconocimiento y noté que
la bolsa de las aguas empezaba & formarse, recomendan-
dola entonces paciencia, quietud y calma, con las cuales y
alguna infusién aromatica, sigui6 éste periodo su regulari-
dad: fué rota la bolsa de las aguas como de ordinario, para
empezar el expulsivo & las siete de la noche.

Como del anterior reconocimiento no pude adquirir méas
que la certeza del periodo de dilatacién, practiqué una vez
que supuse que aquella era completa, otro, para cerciorar-
me de la presentacién y posicion del feto. Aquella era de
vértice, y la posicién occipito-cotiloidea izquierda, a juz-
gar por la direccién de la sutura sagital y las fontanelas
que dau principio y terminacién 4 esta satura. La cabeza
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introducida en la escavacion pelviana, y salvado ya el ori-
ficio de la matriz, relacionaba casi el diametro occlpito-
frontal con el oblicuo izquierdo de la pelvis, correspon-
diendo la fontanela anterior, que era la perceptible, &la di-
reccién, aunque algo mas interna, de la parte posterior del
diametro oblicuo izquierdo; por consiguiente, la cabeza ha-
bia ejecutado los movimientos de flexién, descenso-encaja-
dura y el de rotacién interna, este ultimo algo incompleto.
La marcha, pues, era natural, no habiendo de panionlar en
ella méas que la lentitud , puesto que para estos movimieu-
tos empled unas seis horas. No me dejaba-de extrafiar que
contando cou la mejor do las presentaciones y posicion, las
contracciones de la matriz, las buenas condiciones do la
parturiente, la ausencia de toda imperfeccion organica y
patoldgica, por lo menos perceptible; me extrafiaba, repito,
que el parto no se hubiera efectuado. Para activar esta
marcha, redoblé los cuidados dietéticos, el uso de alimen-
tos proporcionados, las infusiones, y en algunas de ellas un
poco de canela en polvo; se la mandé acostar proporcio-
nandola abrigo, p.ira ver do activar y sostener suficiente-
mente la accién del Gtero, al mismo tiempo que inspira-
bamos animo & la parturiente, tratando de este modo do
moderar las multiples y naturales impaciencias.

Cuando esto sucedia, era proximamente la una de la ma-
filana del siguiente dia, y no podia olvidar cual serla la
causa de aquella pereza, al mismo tiempo que la existen-
cia de la cabeza en la parte inferior de la escavacion pel-
viana, y con olio la exposicién de la criatura y los peligros
de la madre.

Estimulado por estos pensamientos y porque la matriz
palidecia en fuerzas, buscaba al motivo por el cual pudie-
ra explicarme semejante tardanza, y observé al practicar
otro reconocimiento qoe la cabeza adelantaba durante el
que pudiéramos llamar sistole uterino y que retrocedia en
el diastole de la viscera. Entonces recomendé efichzmente
4 la parturiente abandonase esos temores que las primi-
paras suelea tener por miedo & las partes genitales exter-
nas, haciéndola ver que si en el momento del dolor no de-
jaba da recordar lo que para ella era un peligro, el parlé-
se retardaria mucho. No bastaron estos consejos y la ma-
triz cada vez mas indicaba la extincion de sus contrac-
ciones.

En esta situacion y antes de aplicar otros recursos, bus-
qué en la dietética otros medios para calmar y relajar las
partes blandas intra y extra-pelvianas. Se le dieron ba-
fios de vapor dirigidos al tabique musculo-membranoso
de la abertura inferior de la pelvis y 6 los orificios que
presenta; euemas laudanizados y abluciones calientes &
todo el perineo, & beneficio de las cuales se le calmaba
el eretismo general que ya le producia al querer auxi-
liar la débil contraccion de la matriz. Siguiendo en
esta situacion y cada vez mas empeorada, preciso era acu-
dir & otros auxilios, y peasé desde luego en la aplicacién
del férceps; pero tratandose de una parturiente cuyo ma-
rido era farmacéutico, quise darle antes una especie de sa-
tisfaccion, en la seguridad que de conseguir algo serla al-
guna pequefia complicacién. Le prescribi cuatro désis de
corneznelo de centeno, cada una de 0,35 y la ultima de
0,50, désis que fueron dadas la segunda de la primera
unos 15 minutos, con lo cual se reanimaron algo las con-
tracciones uterinas, continuando con la observacién de-
bida la siguiente. Al terminar esta prescripcién quise en-
terarme de la marcha del parto, y aprecié que de la cabeza
del feto se encontraba mas en descenso la parte de la fon-
tanela anterior y apoyada la parte superior de la cara en
la concavidad del sacro, el occipucio mas alto, detras de
la sInflsis pubtana, siondo casi paralelo el didmetro sub-
occipito-bregmatico al eje del estrecho superior.

A esta altura y en esta posicién suspendi la cuarta dé-
sis para no violentar mas aquel movimiento con la accién
del centeno, puesto que de seguir aquella posicion y aquel
camino hubieran venido los trastornos, cuando monos lo-
cales, de la madre, y la muerte del feto.

Asolados todos los medios dietéticos, satisfecho el deseo
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de persona mas interesada, crei entonces oportuno pro-
poner el mejor de los recursos; la aplicacién del férceps.
Cuando estaba con esta idea, y con ella lleno de esperanza
y pensando el mejor medio de decirselo & la que iba a ser
madre, no dejé de impresionarme el percibir unos movi-
mientos de pestafieo, que juntos con lo encendido del ros-
tro, me hicieron sospechar si estariamos a la puerta de
una congestion encefalica. La pregunté por algunos sinto-
mas, y después de acusar poca soltura eu los miembros y
alguna pesadez de cabeza, concluye diciéndonos que sin
embargo de todo se sentia bien. Esta indiferencia por su
estado me alarmé todavia mas y me hicieron alejar toda
contemporizacion de familia, oponiéndome & que hiciese es-
fuerzo alguno voluntario, ordenando una sangria de 12
onzas, después de cuya operacion hice saber & su marido
la absoluta necesidad de terminar el parto con la aplioa-
cioa del férceps. Ninguna oposicién hubo por su parte, y
nua vez obtenido este permiso, juzgué que toda dilacién
era gravisima para la vida de la madre y la dudosa del
feto. Ful por el férceps, y de vuelta en la casa, empecé a
persuadir &la parturiente diciéndola lo que de ella nece-
sitaba para que quedase bien. Acept6é sin la menor sor-
presa ni deseo, y acto seguido hice la aplicacién del ins-
trumento, que no diré por lo sencillode la maniobra, ex-
trayendo & los pocos minutos una nina, que antes de su
completa expulsiéon tuve que prolongar coa moderaciéon un
circulo del cordon que traia alre.iedor del cuello, para ha-
cerlo deslizar de la regién posterior & la anterior, saliendo
con admiracién de todos con vida y sin la menor contu-
sién; no putUendo decir, una vez concluido, cnal de las
dos cosas llamaba mas la atencion: si el buen estado de la
madro, traducido por el contento,

expresion, 6 el inmejorable de la hija.

El otro coso recay6 enL. R., de 22 afios de edad, de
temperamento linfatico, primipara; fue asistida dia y me-
dio por sucomadreo, que después de obligarla desde los
primeros momentos & esfuerzos y movimientos sin relacién
alguna & la marcha del parto, la hizo, una vez que esta no
se efectuaba, una sangria de ocho onzas y le administré ex-
citantes al interior. Ni la operacién ni la ingestién de esas
sustancias bastaron para conseguir su objeto. Viendo la
ineficacia de estos medios, me llamaron, é indagando ante-
cedentes, me dijeron, ademas de lo referido, que hacia
unas ocho 6 nueve horas na tenia dolor alguno, presentan-
do la parturiente depresién moral considerable é indiferen-
cia por su estado. La reconoci y encontré la cabeza del feto
en la escavacion pelviana, correspondiendo el diametro
occlpito-frontal al antero-posterior de la pelvis, si bien el
primero so dirigia algo de arriba ahajo y de delante atras.
Do este estado y los antecedentes, surgia, por la madre y
por el feto, la apremiante indicacién de terminar el parto.
La propuse la aplicacién del férceps y fue aceptado por to-
dos, concluyendo la operacién con el mejor éxito,™ puesto
que se extrajo nna nifia con una pequefa contusiéon que
fué carada alos pocos dias.

Tanto las madres como las hijas de estos dos casos, viven
y fueron dadas de alta a los diez dias.

Todavia pudiera citar otros de pueblos inmediatos en
que el férceps tuvo que sacar bien & la madre y su pro =
ducto, contenta & la familia y satisfecho al profesor.

Poco he de decir en consideracién & estos casos por no
distraer las columnas de este peridédico y la atencién de
mis comprofesores, mucho mas cuando el uso y la elecci6n
de los medios en estos casos los tengo expuestos en
El Siglo Médico, nums. 1.314 y 1.330; pero si mani-
festaré que eu estos, como en todos en que se encuentre
la indicacién, al parecer, del uso del centeno, estando la
cabeza introducida en la escavacion, que son los casos mas
ordinarios, no duden en la eleccion del férceps, puesto
que el mayor inconveniente que en general puede presen-
tarse con su uso, son los temores infundados de algunos
profesores y la adversion de la que ya pueda ser enferma;
adversién que el profesor esta en el caso do desvanecer sin
dilacién ni tanteos de otros agentes en pro de los beneficios

la sonrisa y alegre
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y satisfacciones que puede adquirir, librando & las madres
de los partos penosos y debiendo & ello muchos nifios el sa-
lir con vida de los trabajos lentisimos que representan cier-
tas expulsiones. Esto aun cuando se trate d el uso del fér-
ceps ordinario, en donde no hay mas aguja indicadora para
efeetnar la traccién, la movilidad y presién que los conoci-
miontos anatomo-flsioldgicos, base de todo buen resultado
y de la modificacién que cada caso requiere.

JUAS Diaz Pulido.
Haro, Enero de 1880.

EL BiUCMTO DE S031 ES EL ftEIilTieMO iMKDLAR AG.DQ

Hipélito Carnero, de 18 afios de edad, buena constita-
cion, y sin antecedentes hereditarios, padecié en el mes de
Octubre del afio de 1875, & consecuencia de una supresién
brusca del sudor, un reumatismo articular agudo con fluxién
en la mayor parte de las articulaciones: el Unico trata-
miento & que estuvo sometido durante todo el curso de la
enfermedad fueron los sudorificos y fricciones a las articu-
laciones, afectas con aceite de olivas, en el que se freia
belefio coa cuyo tratamiento tuvo que estar el enfernao
en cama unos 40 dias, quedando al parecer completamen-
te curado. n n

En los dias 10, U y 12 del mes de Eoero del comente
afio, ora por el excesivo frio de este invierno, ora por un
nuevo ataque de reumatismo, se sintié mal y dijo & "bus
padres que le parecia iba & estar como hace cuatro afios,
no se equivocd: el dia 14 se mete en cama, me avisan, y
le hago la primera visita el dia 15 por la mafana, obser-
vando el siguiente

Estado aciuaL—DecUbito supino, pudieudo adoptar cual-
quiera; quebrantamiento general,escalofrios, lumbago, dolor
en las articalaclones tibio-peroneo-calcaneas, que no pre-
sentan cambio alguno en sus condiciones materiales; pulso
contraido, lengua blanquecina, anotexia y astriccion de
vientre. | . . , e,

P«ic«i)Ci<m.—Sudorificos, que responden admirable-
mente. . .

Dia 15, tarde. Signelo mismo: vuelvo a aconsejar ios
sudorificos hasta ver si se acentian mas los sintomas.

Dia 16, mafiana. Ademas de lo observado en el dia an-
terior, hay dolor en los hombros, las articulaciones de los
pies estan ligeramente tumefactas, y el pulso es algo fre-
cuente:

ZJiiwndsttt»—Reumatismo articular agude: deseando en-
sayar el salicilato de sosa, dispongo embrocaciones & las
articulaciones doloridas con aceite de belefio alcanforado,
y R. salicilato de sosa 10 gramos; agua de fuente 250,
para tomar una cucharada de las de sopa, cada tres horas;
algon caldo, yemas 6 chocolate.

Idem, tarde. Nos traen la disoluciéon & eso de las tres;
el enfermo toma una cucharada, le veo & las cinco, y digo
que tiene que seguirla tomando como habia aconsejado;
sigue la astriccion y el pulso algo frecuente. ,- ,

Dia 17, mafiana. El enfermo ao puede cambiar de de—
cubito.

Idem, tarde. Lo mismo, y el pulso desenvuelto; ochen-
ta y tantos por minuto.

Dia 18, mafiana. Ha desaparecido el lumbago, y se queja
de las murfiecas, que estan aumeuladas de calor y de volu-
men, conservando la impresion del dedo como en el
edema.

Idem, tarde. Siento menos doloridos los hombros y las
articnlaciones do los pies; pulso ochenta y tantos, y hace
una deposicién por la noche apoyado en los brazos de sus
padres.

Dia 19, mafiana. Signe aliviandose y vuelvo aprescrl—
bir el salicilato de sosa de la misma manera. _

Idem, tarde. ElI enfermo, aunque con trabajo, pueoe
cambiar de decubito, y han desaparecido las fluxiones ce
los piés, conservando sélo las de las manos.
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Dia"O mafana. Apirexia completa; el reumatico pide
de comer’ y aunque todo el curso de la enfermedad permi-
tié caldos 6 chocolate, en esta dia le concedo un sopicaldo
con una cucharada de garbanzos, y ui poco nno detras;
mando afiadir una jicara de agua & la disoluaou para que
esté menos concentrada, y en vista de una pronta conva-
lenceneia: finalmente, el dia 22, al hacerle la visita de la
mafiana y estando completamente apiretico, me dice que
se quiere levantar, lo que aplazo para el dia siguiente,
porque hace mucho fri6. Al dia siguiente se levanta, no
conservando de su enfermedad otra cosa que debilidad y
dolores vagos en las regiones popliteas.

Da la anterior historia ligeramente bosquejada se dedu-
ce que en el primer ataque, por no someterse al enfermo a
un tratamiento conveniente, tuvo que estar en cama 4U
dias- y en el segundo, tratado racionalmente, pudo aban-
donarla a las ocho de tratamiento, lo cual prueba la impor-
tancia de la medicina. .

Muchas pudieran hacerse & propésito
del tratamiento de las manifestaciones agudas del reuma-
tismo, pero solamente voy a decir & mis comparfieros como
entiendo yo que deben tratarse: si la enfermedad recae en
un individuo jéven, de fuerce constitucion y acompafiada
de eran cortejo de sintomas febriles, debe hacerse una
sangria de 200 & 400 gramos, y después de haber refrena-
do los sintomas disponer que el enfermo tome de tres a
seis eramos de salicilato de sosa, todo el tiempo que dure
la enfermedad, si bien puede disminuirse la désis & medida
que lo hagan los sintomas: si ademas del cuadro dicho, 6
sin él hay gastricLsmo marcado, debe recurrirse al tartaro
estibiddo como contra-estimulante; pero mas principalmen-
te como evacuante y después la dosis aconsejada del sali-
cilato de sosa; si el reumatismo es de mediana intensidad,
V no hay sintomas géastricos marcadisimos, el Gnioo trata-
miento que debe ponerse en planta es el salicilato de sosa,
como queda hecha mencién, y en todos los casos unturas
calmantes 4 las articulaciones doloridas.

Como se vé, yono hago del salicilato do sosa una panacea
del reumatismo, porque doy cabida & los deméas medica-
mentos que satisfacen indicaciones que pueden 6 no pre-
sentarse en el curso do la enfermedad, pero después de
satisfechas estas el mejor medicamento es el salicilato de
sosa; es facilmente manejable; sus efectos téxicos no se
presentan & no ser después de désis de 20 6 mas gramos
de una sola vez, es mucho mas barato que el sulfato de
quinina y no produce accidentes gastro-enterlticos; el tra-
tamiento por el tartaro emético como aconseja Jaccoud, es
sumamente molesto y no abrevia la dnracion del mal;_y
si esa complicacién tan terrible del reumatismo, el reumatism
mocorebral, va precedida y reconoce por cansa la hipe-
restenl», como parece suponerlo Jaccoud, es muy probable
que con el salicilato de sosa que puede rebajar la tempera-
tura uno 6 dos grados, y que podemos sostener continuando
el medicamento, se evite ese accidente en la mayor parte
de las ocasionas, y hagamos meaos funesto el prondstico
del reumatismo articular agudo.

Eolocio de Diego Peusisa.

Villarrin de Campos, Enero de 1880.

PRENSA MEDICA.

NACIONAL.

Accion tEermo-tasica, del cornezuelo de centeno.

El Dr. D. Arturo Parales, catedratico de obstetricia de la
Facultad de Granada, en un extenso articulo publicado en
Za Prensa. Médica, de cuya direccion forma parte, trata de
probar que el cornezuelo de centeno esta indicado «siempre
que hay un desérden en la temperatura biolégica produci-
do 6 cuando ménos acompafiado de un trastorno en la
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inervacion vaso-motora.» Su mucha extensién nos impide
dar a conocer integro dicho articulo, del que m siquiera
nn resimen exacto y completo podemos hacer. Sélo si di-
remos que el catedratico citado ha ensayado con buen
éxito el cornezuelo de centeno en la fiebre tifoidea, en el
puerperismo inflamatorio, en la enteritis coleriforme y en
las hemorragias intestinales, y que de sus ensayos y es-
tudios ha deducido las siguientes conclusiones que co-
piamos:

«l.a EI cornezuelo de centeno estd indicado siempre
que hay un desérden en la temperatura biolégica produci-
do, 6 cuando ménos acompafiado de un trastorno en la
inervacién vaso-motora.

Si existe aumento do calor, el poder termo-
taxioo del medicamento se maniflesta en el efecto atérmico
obtenido. « o -

»3."  Si hay descenso en la temperatura fisioldgica y
esta disminucién es parcial, la acciéon termo-taiica se
expresa por un efecto hipertérmico.

Si el descenso os absoluto y originado por falta 6
deficiencia de actividad en las fuentes del calor normal, el
cornezuelo, que no os sustancia pirégena, no podra reme-
diar el trastorno. Servira solamente cuando en la marcha
favorable del proceso morboso hubiera terminado el defec-
to primitivo y estuviese sustituido por una falta de equili-
brio en el reparto.

»5.a Las dosis deboo-estar en relaciéon con la enferme-
dad y el sugeto. ,

»6.* Es preciso no suspender la medicacion hasta estar

seguros de que ha terminado el mal.
' »Por altimo, la importancia de este tratamiento sera
distinta segin que el desérden térmico represente un papel
principal 6 secundario en la entidad patolégica sometida ¢
su accioén. Pero siempre sera grande; pues si modera el
calor é impide que la temperatura elevada y excesiva que
se acumula en la sangre, alcance un grado téxico para los
6rganos y tejidos, disminuir un tanto la hipertermiaen las
fiebres intensas 6 de larga duracion, es obtener un resul-
tado quiza decisivo, ya so le considero en si mismo A ya
se le mire en relacion con la posibilidad que presta
a las deméas medicaciones para gno obren de un modo
radical.»

EXTRANJERA.

Ulceraciones bucales en loa recien-naoidcs.

Las ulceraciones bacales en los nifios, sobre todo en los
recien-nacidos, son debidas—dice el Dr. Parrot en un pe-
riddico francés— a las dos grandes enfermedades que cons-
tituyen casi toda la patologia de esta edad, & la atrepsia U
a la sifilis. Salvo raras excepciones puede establecerse como
regla que toda ulceracién bucal que no pertenezca annade
estas dos enfermedades, debe referirse & la otra. En efecto,
la atrepsia y la sifilis dominan toda la patologia de la ni-
fiez. Fuera de estas dos enfermedades no quedan mas que
algunas convulsiones no explicadas y el edema de loa re-
cien-nacidos.

Las dos enfermedades 4 que nos referimos tienen unori-
gen diferente: la una, la atrepsia, es siempre adquirida
bajo la influencia de circunstancias muy variadas; la otra,
la sifilis, es hereditaria y coMtitucional. No hay necesidad
de encarecer mucho la importancia de un diagnéstico rigu-
roso. En efecto, los medios que se han de adoptar en nno
U otro caso son muy diferentes: al nifio atrépsicopor ejem-
plo, sale buscard inmediatamente una nodriza; al nifio si-
filitico se le quitara la nodriza, 4 quien infeotaria. Es, pues,
nna cuestiéon grave de cuya resolucién es responsable el
médico y que exige de él & veces mucha sagacidad: jhan
muerto tantos nifios, porque creyéudoloB sifiliticos_se les
ha quitado la nodriza de que mas que nunca necesitaban!

Los autores moderaos, que parecen haberse fijado mas
bien en la patologia de los nifios de dos 6 tres auos, se han
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oclUpalo poco de las ulceracioues bucales de la atrepsia, y
auuque alguuos autores antiguos— Denis, Billard, Léiut,
Valléis,—las describieron, fue muy confusamente y no
distinguieron las propias de la sifilis de las que pertenecen
a4 U atrepsia.

Un hecho capital servird parareconocer la naturaleza da
estas ulceraciones: todas las de la atrepia estan situadas
en la lineamedia 6 en puntos siinétricos con relacién &
ella. Las excepciones & esta ley son sumamente raras.

(En qué puntos se presentan las ulceraciones bucales en
la atrepsia? En el frenillo del labio inferior, en el del labio
superior, en el de la lengua, en los bordes alveolares de
los dos maxilares, ora en la linea media, ora siempre en
puntos simétricos y en la parte mas anterior de estos re-
bordes alveolares; en la béveda palatina, parte media del
rafe, al nivel de los puntos blanquecinos que existen en
estado normal y que estan constituidos por quistes epidér-
micos. A mayor profundidad se onouentrau las dos ulcera-
ciones mas importantes gne residen en la unién de la bé-
veda palatina con el velo del paladar, por dentro del maxi-
lar superior y exactamente al nivel de la eminencia de las
apofisis pterigoides. Tales son los puntos en que se pre-
sentan las ulceraciones bucales déla atrepsia,

a. La ulceracion de los frenillos del labio inferior y de
la lengua es mas frecuente que la del frenillo del labio su-
perior; esta ulceracion es superficial y tiene un color grisa-
ceo, rara vez amarillento; gran tendencia & esfacelarse, a
pasar al estado gangrenoso, pudiéndose desprender peque-
fios colgajos de la mucosa asi destruida.

h. La ulceracion do los maxilares es casi siempre mas
superficial, con un tinte algo amarillento que resalta sobre
el rosaceo del maxilar; en ciertos puntos este color es mo-
nos viva, mas blanquecino, porque en ellos es ménos acti-
va la circulacién: en estos puntos es donde se forman las
uleeraeiones. Los dientes quedan al descubierto, aunque
esté aun lejos la época de la erupcion.

e. Las ulceraciones de la béveda palatina tienen una
forma particular; son mas anchas en un punto que en el
otro y mas largas que anchas.

d. Pero las ulceraciones mas caracteristicas son las
pierigoideas; son tipicas en la atrepsia y no existen nunca
en la sifilis. Como quiera que se presentan antes que toda
otra manifestacion de la atrepsia, son un signo precioso
para el practico. Radican on la unién del velo del paladar
con la béveda palatina, por fuera y un poco por detras de
los maxilares; tienen cierta tendencia & invadir el velo del
paladar. Tienen una forma muy regularmente redondeada
U oval. Al principio se advierte una mancha griséacea, casi
siempre simétrica y de unos dos milimetros de diametro.
E | el estado normal, al nivel de la apéfisis pterigoides la
mucosa es mas palida, mas saliente que en el resto de la
cavidad bucal; eu este pequefio pezdn bhmquecino es donde
se desarroéllala ulooraoion atrépsiea, que puede alcanzar un
centimetro y aun dos de extensién. A medida quo se en-
sancha, se torna amarilla, aunque no haya indicios de nin-
gun estado ictérico. En la periferia de esta regién amari-
lla se ve una region inyectada de un modo muy caracte-
rizado.

Esta chapa desaparoee si ha de curar el mfio; la porcién
gangrenada se desprende, la herida se deterjo y se llena
progresivamente; dos meses después no quedan ni aun
vestigios de ella. Si muere el nifio, la ulceraciéon se ahonda
cada vez mas sin llegar hasta el hueso; sigue diversas di-
recciones y pierde su forma oval caracteristica.

Estas chapas pterigoideas do la atrepsia no se encuen
tranmas que en los nifios que han mamado, cuya afirma-
cion puedo hacerse do un modo ibsoluto. Por una conside-
racién reciproca podria, pues, afirmarse que un nifio ha
mamado recientemente-cuando se encuentre esta ulce-
racion.

Todas estas nlceraciones so presentan en una enferme-
dad, la atrepsia, que consiste en un desérdon profundo de
la nutricién. Ahora bien, bajo el punto de vista de su gé-
nesis s6lo pueden explicarse de un modo: por, la alteracion
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de la nutricién, por una parte, y por una accién mecacica
debida & la presién que sufren los tejidos en el acto de la
succion, por otra. Eu efecto, las ulceraciones se presentan
en las partes que desempefian papel mas activo en el acto
de la succion, en Us partes mas comprimidas. Los freni-
llos sufren tracciones por los movimientos de los labios y
de la lengua; los maxilares se aplican con fuerza sobre el
pezén y comprimiéndole sufren también una gran presion.
Traccion y presion de tejidos que ya tienen tendenciaaul-
cerarse, tales son los agentes del mecanismo de las ulcera-
ciones. En la béveda palatina obran también estas causas,
pues la lengua se aplica con fuerza sobre ella y la presion
se extiende & los quistes epidérmicos que sobresalen y
tienen, por consiguiente, una nutricién menos activa. Ual
mismo modo se ulcerau las chapas pterigoideas por efecto
de la presion de la lengna sobra la eminencia de las apo6fi-
sis y por efecto de la alteracién do la nutricién genera .

Prefiez doljle extra-uterina.

El Sr. D. Alfredo Lopes refiere en nuestro apreciabla
colega O Correio Medico de Lisboa el siguiente caso de em -
barazo doble extra-uterino: .

Tratase de una mujer de &0 afios de edad que goz6 siem-
pre de buena salud hasta el mes de Febrero del pasado
afio, en que principi6é & sentirse molesta. Vanas perturba-
ciones de las funciones digestivas, persistentes daranto
dos meses, y la ausencia de la menstruaciéon en todo este
tiempo le obligaron & consultar con el Sr. Hirsch, quien
declaré que se trataba de un embarazo. Esta declaracion
sorprendi6 & la mujer, que no di6 gran crédito al diag-
néstico. La aparicion de la regla en el mes de Mayo au-
menté la incredulidad, y confirmada en su opiaion por las
comadres, vecinas, etc., se juzg6 hidrépica. Sm embargo,
como continuaran en aumento el volumen del vientrey
las incomodidades digestivas, resolvié consultar & fines de
Octubre con el Sr. Lopes.

El volamen del vientre en esta época era el de una mu-
jer en ei término del embarazo, con la linea blanca un
tanto oscurecida y las venas superficiales notablemente
desarrolladas. Por la palpacién se apreciaba la existencia
de un tumor abollado, irregular, cuyas formas se percibian
facilmente. Al sefior Lopes le parecié reconocer la forma
do diferentes partes del feto, un hombro en el borde infe-
rior del higado, una cabeza en la regién epig”~trica, otro
hombro en el lado izquierdo del vientre, etc. Por la aus-
cultacién apreci6 la existencia de dos focos de pulsaciones,
uno en el lado derecho del epigéastrio, el otro mas oscuro y
profundo correspondiendo & la parle media de una linea
que del ombligo se extendiese & la espina iliaca anterior
superior.

El exdmen hecho por el recto y la vagina no le permi-
tié tocar ninguna porcién de tumor. EIl cuello del Gtero no
estaba reblandecido. Las mamas tenian el aspecto de las
de las mujeres embarazadas, llabia edema en las piernas,

disnea, dolores violentos en el vientre y a veces nauseas y

El Sr. Lopes hizo el diagnéstico da embarazo doble, tal
vez extra-uterino, y grava el prondstico tratdndose de una
primipara de aquella edad, estenuada por tan largos sufri-
mientos. . . .. 3 e

Trascurrié mas de un mes sin tener noticias de la enter-
ms; pero llamado de pronto una noche, encontré quo pre-
sentaba todos los signos de una peritonitis grave, al propio
tiempo que le dijeron que habia tenido una couvulsion, al
parecer eolampsica. Examinado el vientre, le pareci6 que
el tumor habia girado un poco de derecha & izquierda, au
voliimen era mayor. El cuello del Gtero, muy poco reblan-
decido, tenia una pequefia abertura por la cual cabia la
punta del dedo mefique.

El Sr. Lopes prescribié una pocion calmante y aconsej6
oue llamaran al médico de cabecera, con quien seis dias
después tuvo una consulta. La enferma estaba mucho peor.
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Ea el foco en que superiormente se oian las pulsaciones
fetales no se percibia mas que un rumor lejano de las pul*
saciones adrticas. El cuello del Gtero estaba mas permea-
ble; daba paso al indice, & causa sin duda de los repetidos
examenes. EI Utero en anteversion parecia vacio. Ni por
este sitio ni por el recto se tocaba la extremidad inferior
del tumor, Pero los sintomas ya descritos se habian acen-
tuado, sobre todo los de perltonismo grave.

En consulta con el Sr. Silva, quien hizo también el
diagndstico de embarazo extra-uterino, se decidié hacer la
operacion cesarea en el caso de gne conti-
nuaran sintiéndose las pulsaciones del feto & la mnerte de
la madre, gne ocurrié el 12 de Diciembre. Pocas horas des-
pués procedié el Sr. Lopes con el Sr. Hirsch & hacer la
Operacion.

Abierta el vientre segun los preceptos de la ciencia, se
presentd el gran epiplon con signos evidentes de antigua
inflamacién. Levantado éste, y después de extraer gran
cantidad de serosidad saogninolenta (cinco litros), se en-
contré un gran tumor que por la forma y situacién indica-
ba ser el quiste que contenia el producto déla concepcion.
Abierto con sumo cuidado, capa por capa, se reconoci6
gne sus paredes estaban constituidas por diferentes hojue-
los del peritoneo, que formaban un espesor de 02,002 &
0™ ,003. En su interior habia na liquido blanco en nada
parecido al gne envolvia el quiste. Su cavidad estaba divi-
dida en dos partes: en la superior se encontraba el cada-
ver de un feto, cuya cabeza, un tanto comprimida, ocupa-
ba la reglén epigastrica y los hombros estaban aplicados a
la cara inferior del higado. Extraido este feto, se recono-
ci6 que era de térmiuo, del sexo femenino y que habia
muerto hacia pocos dias (ocho aproximadanente). En la
parte inferior del quiste habia otro feto, también del sexo
femenino, y que al parecer hacia poco que habia muerto.
La placenta era Unica y de forma mny irregular.

Da las paredes del quista partian dos masas de tejido
exactamente igual al qgne dividia en dos cavidades el
quiste. Una tenia el volumen de un puSo y la otra era mas
pequefia. EI exdmen microscépico hecho por el Sr. Gabral
demostré qne pertenecian & la clase de los Abro-miomas.

El cateterismo de la cavidad uterina conArmé la com-
pleta vacuidad de este 6rgano, cuyas dimonsiones, apre-
ciadas por el vientre, eran las de nn Gtero no gravido.

quedaba, pues, la menor duda acerca de la muerte
de los dos fetos y de la veracidad del diagnéstico de enba-
razo doble extra-uterino, complicado con peritonismo y
Abro miomas en el peritoneo.

Dn. Ramom Seuret.

PRESCRIPCIONES Y FORMULAS.

Jarabe contra la coqueluche.

El Dr. Greenpenkerl recomienda la siguiente férmula:
Cornezuelo de centeno concuasado. De 0'50 & 2 gramos,
liiérvaso en suAcleote cantidad de

agua para obtener 32 gramos de

coladura y afiddase
Azucar blanca pulverizada............... 43

Il s. a.—Una cucharadita cada dos horas para los nifios
de 5 & 7 afios. Para los de menor edad reddzcaso la désis
de cornezuelo & 1 gramo 6 75 centigramos. Mientras dura
el tratamiento se proscribirdn los alimentos que contengan
tanino y se interrumpira a los 15 dias. EIl autor no concede

eAcacia 4 esta tratamiento sino al principio de la tercera
semana de enfermedad.

La cura antiséptica en oftalmologia.

El Sr. Bdbosia opera siempre rodeado de ana nube do
vapor fenicado; lava todos los iastrnmentos con una solu-
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cién de acido fénico; para las lociones emplea agua que con-
tiene el acido borico disuelto.

Sobre tolo después de operar la catarata, empléala cura
siguiente: aplica al ojo una almohadilla de nata sallcilada
untada da vaselina hecha autUaptica, segln la siguiente
formula;

Vaselina. . . 30 gramos.
Acido fénico.......cccceeeuenen. 10 gotas.
BOraX....ocoooeeiieiieniieiiainenns 344 gramos.

Después aplica una venda de franela muy delgada, es-
pecie de estamefia empapada en la solucién de &cido bo-
rico; otra segunda venda de gasa preparada con la paraAna
fenicada, segun las indicucioues de Lister, termina la cara.

PARTE OFICIAL.

MINISTERIO DE ULTRAMAR.
Real orden.

Exciuo. Sr.: Dada cuenta de h oarti de ese Gobierno ge-
neral. nim. 813, de 7 de Mayo Uitimo, asi como de la copla
del expediente que la acompafia, promovi.io por D. Manuel
S. CisLellmos, D. francisco N. Justiniani y Chacén, don
Miguel Vieli yMaréyD. Pelro Calvo y Castellanos, en
solicitui de que se les autorice para estiblscer en la Habana
un Colegio de Cirujia dentil, insorporadoa eai Universidad.

Resaltando que ejte Colegio tiene por objeto caatlecer
por todos los medios poiib es la profesién del oirujauo -den-
tista, propagando loa oonocimientoa que & la misma se
refteren, y doUndo al pais de nn eatablecimieato que esté &
la Hitara de los mejores de su ciase ea el extranjero;

Resultando que en el proyecto de reglamento que Agara en
el exp'dioute citado se di al referido Colegio y & ia ense-
flanza & que se destina el caracter de ensefianza privada,
toda vez que e) Gobierno no inierriene en el nombramiento
do los profesores ni en el régimen de loa eatudios, y no
contribuye & su sostenimiento con ninguna clase de auxilios;

Resultando, sin embargo, que se intenta dar & los titulos
que en el indicado Colegio se confieran valor académico y
oflfial, puesto que se pretende que quede incorporado & esa
Dnivereidad;

Considerando que la legislacion de Ultramar en ixuteria
de in-truocion publica deba asimilarse, en lo posible, ala
que tigs en la Peninsula;

Y considerando que el Eteal decreto expedido por el Minis-
terio de Pomenlo en 4 de Junio de 4876 organizé la profe-
sion de dentista, disponiendo que para su ejercicio se expida
un titulo especial, y determinando las pruebas de aptitud a
que ban da sujetarse los gne lo soliciten;

S. M. el Rey (Q. D. G.), de conformidad con lo consultado
por el Consejo de Instruccién publica, ha tenido & bien
dictar las disposicionessigniantes:

Primera. SeaulO'izaa U. Manuel S. Casteliano.”r, don
Franoisco N. Justiniani y Chacén, B. Miguel Viets y Moré y
D. Pedro Calvo y Gasteltanos, para establecer un Colegio en
la capital deesa Isla con el litalo de Colegio dental déla Ua-

¢(ana, yen laforma proyectada en el reglamento por los
mismos presentado.
Segunda. Los estudios & que este Colegio se dedique,

y los certificados que en él se confieran, tendran el caracter
de privados uomo sucedo & los Colegios de su clase estable-
cidos en la Poninsula, y solo adquiriran validez académica
y habilitaran para el ejercicio de la profesién de cirujano-
denlisla, sujetandose & las prescn'pc.oneB del mencionado
Real decreto de 4 de Junio de 1875, en virtud del cual quedd
dicha profesién organitada.

Terceia. Cuando los aspiranlcs al lilulo oficial de ciru-
jano-dentista hayan probado la instruccién necesaria en los
ramos que en ei mismo Real decreto se estiblecen, el rector
de laUniversidad de la Habana remitira por conducto de ese
Gobierno general 4 este Ministerio el expediento de exaiuen
de cada aspirante, a fin de que el de Fomento pueda en su
vista expedir el litulo correspondiente, que se enviara & los
interesados por los mismos conuuctos, y habi ilard parael
ejercicio de la profo iun en lodoslos dominios espafioles. £n
los expedieiUos de examen habra do constar que se lia efec-
tuado el pogo de los derechos que sefiala la disposicién 6 *

Cuarta. Los Jurados de examen de que habla el arliculo
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6.° del expresado Keal decreto de 4 de Junio de 4873, seria
nombrados por ese Gobierno general, apropuesta del reolor
de la UniTersidad de la Habana, 3 formaran pirle de los mis*
mus dos profesores del Colegio dental, & I's que se coiiside*
lar4 como cirujanoe-dealislas. De los tres doctores en medi-
cina que deben completar los Jurados, uno, por lo menos,
sera caledratico de la Facultad de Medicina, y presidira el
Tribunal. Los Jurados de examen se reunirdn en Junio y
Seiiembie de cadaado, y los indiriduos que los compongaa
seran amoTibles.

Quinta. Los aspirantes al titulo de clrojano-denlista
abonaran por dereabos de examen 20 pesos, y por los de
titalo 100, debiendo aquellos satisfacer ademéas en la Penin*
sula, y en la formaestablecida, el importe del sello que cor-
responda estampar el titulo que se les expida.

Y sexta. Las dudas de deUlle que puedan ocurrir para la
ejecucion de estas disposiciones se resolreran en cada caso
parlicolar por el Héctor de la Universidad de la Habana,
oyendo, si lo juzga necesario, el parecer de la Facultad de
Medicina de la misma.

Todo lo que de Real orden comunico & Y. & para sn cono-
cim'enlo y efectos correspondientes. Dios guarde KV. E, mu-
chos afios. Madrid 2i de Febrero de 1880.—Eldnayen.—
Sr, Gobernador general de la isla de Cuba.

MONTE-PIO FACULTATIVO.

SECRETARIA. GENERAL.
laUKCIOS DE PENBIOH.

Dofia Romualda Puertas y Morcllon solicita pensién de
viudedad por haber fallecido su esposo el sOeio D. Manuel
Pardo y Bailolini.

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

Madrid 11 de Marzo de 1880.—EI secretario general, Es-
téban Sanchez de Ocafia. 3)

Dofia Rufina Dralde y Subtjana solicita pensién de viu-
dedad por fallecimiento de su esposo el socio D. Ramén de
Gardeazabal é Isan,

Lo que se publica para conocimiento délos saoios & ios
efectos del Reg’ametito.

Madrid 23 do Marzo de 4880.—EIl Secretario general,
EslébanSanchez de Ocafia. (O]

a.HnKC10S DE ADMISION-

D. Indalecio Molina y Diez Midrofiero, profesor de Me-
dicina, residente en Pefialsordo'(Badajoz), desea ingresar
en el Monte pio.

Lo que se publica para conocimiento do los sdeios & los
efectos prevenidos en el Reglamento.

Madrid 17 de Marzo de 1880.—EIl Secrelario general, Es-
téban Sanchez de Ocafa. 2)

D. Silvealre Arturo Marin, profesor de medicina, residen-
te en Zamora, desea ingresar en el Monle.pio.

Lo que se publica para conocimiento da lussécios & los
efcclos prevenidos en el Reglamento.

Madrid 23 da Marzo do 1880,—EI Sectetario general, Es-
lI6ban Sjnchez de Ocafia. <

REAL ACADEMIA DE MEDICINA.

Sesion liUraria del 13 de Marzo de 1880.

El Ss. Iglesias tarmiud la lectura del informe sobre la
obra del Dr. Alvarenga acerca de las enfermedades del co-
razon.

Después de esta lectura continud la discusion pendiente
sobre la epilepsia, y

El Sb. Cabsl11bro reanudé su interrumpido discurso, in-
sistiendo en que muchas enfermedades consideradas como
neurosis, permanecen sumidas en una oscuridad perjudi-
cial para los pacientes; s6lo so las combate con antiespns-
modicos, siendo asi que un estudio mas detenido y pro-
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fundo pudiera llevar A un conocimiento mas exacto da la
Indole del mal, y & una terapéutica mas acertada.

Contestando luego i las indicaciones hechas por el se-
fior Gapdevila, manifesté que las lesiones encontradas eu
las epilépticas pudieran ser efecto y no causa de la epilep-
sia. Respecto de la localizacién consignada por dicho sefior,
eché de ménos la indicacion de las lesiones de la médula
4 que se atribuye esta enfermedad; recordé la intervencién
de las causas morales en la produccién de la epilepsia, y
llamé la atencién hacia la continuidad de la accion de las
lesiones anatémicas en contraste con la intermitencia de
los ataques epilépticos.

Cit6 el caso de un estudiante, gne a los i3 afios de edad
se presenté 4 un exdmen de matematicas, y al recibir la
noticia del mal éxito de su ejercicio, sufrié6 un ataque epi-
Iéptico. Al afio siguiente quiso probar nuevamente fortuna,
paro al llamarle para el exdmen, sufrié un nuevo ataque.
Se retir6 de las aulas; pero se dedicé al estudio délas cion-
cias morales y teoldgicas, y llegé & alcanzar renombre por
su saber respecto de estos puntos, sin que ni una sola vez
se le haya vuelto & preseutar el ataque epiléptico.

Este hecho y otros analogos prueban que puede una sim-
ple alteracion del espiritu tomar la iniciativa en la deter-
minacion de los ataques; y que por lo tanto, si son de va-
lor los datos anatémicos como partes integrantes del con-
junto morboso, no merecen menos atencién los fenémenos
de otra Indole que se escapan al analisis material.

Se hizo cargo en seguida de la opinién que atribuye la
vida del hombre al conjunto de vidas de multitud de or-
ganismos inferiores; hizo varias observaciones sobre la ne-
cesidad de admitir algo superior y desconocido en los ori-
genes de la vida, y de aqut iu8ri6é que ni la vida normal ni
la patolégica pueden explicarse por lo que vemos en la
eitructura material. Esto sin contar con que ni aun tra-
tandose de los 6rganos dejan de hallarse obstaculos inven-
cibles para llegar & obtener la verdad absoluta y defluitiva
que se desea.

Terminé recomendando la prudencia en las pretensiones
cientlficas, y condenando el afan de llegar & conclusiones
defiaitivas y absolutas,

R. B.

VARIEDADES.

CURIOSOS RESULTADOS DB LA RESPIRACION ARTIFICIAL.

Al referir nuestro estimable colega parlense V Hygiéne
BOttr ioits el hecho de un ahogado que se abandoné con
demasiada prontitud, & la media hora, conceptuaniole
muerto, condena tan imprudente precipitaciéon en los si-
guientes términos:

«Creemos deber recordar con este motivo la comunica-
cién que acaba de hacer & la Academia de Ciencias ol
Dr. Fort, catedratico de anatomia de la escuela préac-
tica.

En una nota sobre la inaerte aparente gne resulta de la
(li/fjtii, leida por el barén Larrey, aBrma el autor que &
menudo se entierran, no personas vivas, sino individuos
gue se hallan en estado de muerto aparenta durante las
primeras horas que han seguido & las ultimas manifes-
taciones de la vida, >

Funda su afirmacién: 1.® En experimentos personales
que ulteriormente dara a conocer; y 2.° En dos hechos es-
truordinarios do préactica médica.

Ea uno do estos hechos, perteneciente & M. Fort, se
trata de un nifio de tres afios que habla sido sepultado, y

en el cual principi6 & practicar la respiracion artificial
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.res horas y media después de la supuesta muerte. Este ni-
fio recobr6 la vida & las cuatro horas y media de respiracion
artiacial. Es. pues, esta una verdadera resurreccién. El
otro caso ha sido comunicado & M. Fort por el doctor
Fournol, de BLliancourt, que en Julio de 1878 reaaimé
i un ahogado después de cuatro horas de respiracién ar-
tifloial, aun cuando habia permanecido doce minutos de-
bajo del agua y el médico tard6é una hora en llegar después
de la asSiia.

También insiste M. Fort en la utilidad de la respiracién
rtificial en los casos de eavenenamiento, para permitir al
pulmén, verdadera glandula, eliminar los venenos volatiles
introducidos en el organismo. Por este medio combatié el
Dr. Lancereaux con buen éiito un envenenamiento por el
cloroformo. La respiracion artiflcial permite & las otras
glandulas eliminar los venenos de principios fijos, como
ha mostrado el Dr. Nicolas en un caso notable que ha he-
cho publico recientemente; por medio de la respiracién arti-
ficial salvé & nn nifio envenenado por el laudano.»

M. Fort concluye:

"En el estado de muerte aparente, consecutivo a la
asfixia propiamente dicha, debe practicarse con perseve-
rancia la respiraciéon artificial por cierto numero de ho-
ra» que determinara en uta préxima comunicacién.»

iEL PA.RA.SIT1SMO!

Hay gracia, y mas que gracia verdad, en los siguientes
parrafos que se leen en un folletin de Z'Dftio» médiealo’.

<Decididamente, la naturaleza entera parece consagrada
iluipegMtfias i«itiw. Todo es pequefio, pequefio, peque-
fio en este momento. Un espiritu ingenioso hacia una com «
paracion espiritual y & la par justa entre lo que pasaba en
otros tiempos y lo que acontece en los actuales.

»En suma, el parasitismo microscépico todo lo invade;
a nuestros vinos, & nuestros alimentos, & nosotros mismos,
produciendo todas esas enfermedades infecciosas, contagio-
sas é inoculables de que 08 he hablado,—Ila enfermedad
de los conejos—como también el carbunco, el célera de
las gallinas, la peste, etc.

«Afortunadamente las investigaciones de M. Pasteur no»
proporcionan medios sencillos de destruir y suprimir estos
gérmenes, y coa ellos, quizas para siempre, muchas enfer-
medades.

=L as sociedades humanas tuvieron que luchar ai princi-
pio con ménstruos gigantescos: el megaterio, el auro-
terio y el grande oso de las cavernas, y el triunfo del
hombre sobre la fauna temible que le rodeaba fué perso-
nificado por la leyenda en el tipo de Hércules, destructor

de loe ménstruos.
»Hoy son nuestros enemigos menos voluminosos; son

microscépicos, pero en mucho mayor ndmero.

»El Hércules moderno no debe estar armado de maza,
sino de un microscépio, de nato para filtrar el aire y
aprisionar a los gérmenes, y de acido fénico que los mate,
y sila leyenda personificara algin dia la lucha moderna,
en los trabajos de un héroe, serla sin duda M. Pasteur
el Hércules moderno;»

EL SIGLO MEDICO.

INDICE bibliografico.

Hemos recibido, quedando profundamente agradecidos
por su atencién & los autores, las siguientes obras:

Clinica Médica.— Obsertaciona y conferencias por el Doc-
tor D Pedro Esquerdo.—Barcelona. Cuaderno 1. —Com-
prende; 1.® Observacion de un aneurisma sacciforme del
cayado aortico; compresion del bronquio izquierdo; edema
de la glotis; termo-traqueotomia. Muerte & las 43 hora?.
2.0 Una conferencia dada el 10 de Octubre ultimo sobre
las causas y formas de las fiebres tifoideas que reinan ac-
tualmente en Barcelona.-Consta cada cuaderno de 64 4
80 paginas y cuesta 6 reales. .

Historias de clinica quirargica {segundo cursoj, revisa-
das por el Dr. D. Juan Cceus y Manso, c”~edratico de di-
cha asignatura, y publicadas por los ores. D. Manuel lapia
y D JuanAzua. Comprende 34 observaciones: constado
73 paginas y se vende & 8 rs. en la porteria de la Facul-
tad de Medicina.

Programa de las lecciones de histologia normal y patoldgi-
ca. por el Dr, D. Aureliano Maestre de San Juan, catedra-
tico de dicha asignatura, publicado por D. Manuel Tapia
V Serrano.— Consta de 16 paginas y se halla de venta en
la porteria de la Facultad de Medicina y en las principales
librerias. Lo

de algunas opcracioHSS obstéencas ante 1d aciitcui
y la moral, por U. Arturo Perales Gutiérrez, catedratico de
obstetricia en la Facultad de Medicina de Granada”™Uu
tomo de 121 péaginas en 8.®, que se vende & 8 rs. en Gra-
nada y 10 fuera.— Contidnese en este poco abultado pero
precioso libro, la doctrina cientifica y moral mas pura, y le
recomendamos con eficacia & nuestros lectores. En el se
ventilan con muy sano criterio cuestiones tan delicadas
y sujetas & deslices y peligrosos errores como son; dol bau-
tismo intca-uterino; reglas preceptivos en obstetricia acer-
ca del bautismo; la embriotomia ante la razén, y estudio
médico-moral de varios procedimientos teolégicos, donde
se comprende el aborto provocado.

El Nifio. Apuntes cientijlcos. por el Dr. D. Manuel To-
losa Latour. tJn tomito de 208 paginas, que se vende a 2
pesetas.—Libro es este que bien merecia en vanos con-
ceptos un detenido examen critico. En él bace gala nuestro
muy apreciable compafiero el Dr. Tolosa Latour de sus
extensos y variados conocimientos, de un estilo poético al
par que cientifico, y del laudabilisimo propésito de di-
fundir conocimientos que importa muchisimo hacer pene-
trar oj el seno de las familias. De sentir es que no con-
sientan siquiera trasladar algunos notabilisimos parrafos
los estrechos limites de las columnas de un periddico.

En la introduccién se hace una tan acabada y perfecta
como noble pintura del médico y de su misién en la tierra,
que bien puede calificarse de santa cuando se ejerce bien.
Merece copiarse al menos el siguiente parrafo, en que aco-
mete denodado el autor contra uno de los males que han
caido recientemente sin provecho, antes con dafio de la
humanidad, sobre nuestra ciencia y nuestra profesién: con-
tra la valgaricacion de la ciencia, recurso de todas las prin-
cesas délos cuentos de hadas, respecto & la cual dice que
es «disfrazar la severidad de los principios cientificos con
la piel de asno, & fin de llegar insensiblemente hasta las
gradas del poder; cautivando el animo del rey Vulgo, gna
a pesar de todo es inocente silos hay.» Y afiadecon lauda-
ble energia: «Creo con toda formalidad que este procedi-
miento es Inutil; guardaran la piel de asno y arrojaran del
palacio & la ciencia, como ha sucedido hasta aqui.» Por lo
tanto, digamos en alta voz y sin rodeos: «Sefior Vulgo, no
equeremos vulgarizarnos mas; usted es quien debe apren-
»der un poco, porque es V. M. una majestad muy poco
eilustrada.»—Cierto, pero es el caso que los médicos mis-
mos tenemos muy decidida aficién, quizas por simple pe-
danteria, & la vulgarizacién, y lo que peor es, & una vulga-
rizacion ridicula. Recomendamos con interés este librito a
nuestros comprofesores, y damos al Sr. Tolosa Latour las
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gracias por su atencién y la enliorabuena por el feliz des-
emoeilo de su obra.

Sistema de aclimatacion previa para evitar ia fiebre ama-
rilla 6 disminuir su intensidad.— VIsmoria. leida en la Aca-
demia Médico Quirurgica de Cananas por el Dr. D. Victor
Purez, vicepresidente de dicha Academia.

£as hemorragias.— Tratado practico elemental acerca del
modo de cfl»attcsri« el médico en presencia de cualquier flugo
de sangrey de los medios que debe emplear para combatirles,
por Lope Valcarcel Vargas, doctor en Medicina, be ha pu-
blicado, impreso en Logrofio, el primer cuaderno de los
flue han de formar esta obra, el cual consta de 100 pagi-
nas. El titulo expresa lo que sera el libro, y revela cuanta
importancia ofrece para el practico. Se suscribe en las
principales librerias.

Enfermedades del sistema nervioso.—haacioaes dadas en
ta Facultad de Medicina de Montpeiler por el Dr. J. Gras-
set, vertida alcasteUant por D. M. E. Moré y BirgU. He-
mos recibido el cuaderno primero, que consta de bi pagi-
nas Formarda esta obra dos tomos de unas 500 paginas
cada uno, y se publicara en 14 cuadernos, cuyo precio es
una peseta el cuaderno. Cuando la publicacién termine da-
remos de ella méas extensa noticia.

GACETA DE LA SALUD PUBLICA.

Estado sanitario de liadrid-

OsSEaVACIONEI METEOROLOGICAS DE LA SEMANA. —

Altura barométrica maxima, 708,81; minima, 700,54;
temperatura maxima, 20',0; minima, 4®,8.— Vientos do-
minantes, SE., S. y SSE.

Siguen acentuandose, en el mismo sentido qne describi-
mos en nuestro anterior estado, los estados patolégicos do-
minantes; s6lo las erisipelas han experimentado visible
alivio y decadencia, las amigdalitis, faringitis glandnlosas
y ulcerativas, faringo-laringitis catarrales y traqueo-bron-
quitis extensas siguen siendo frecuentes. Las pleuritis y
plenro-neumonias benignas continGian presentandose en nu-
mero crecido; las neumonias flbrinosas, las artritis reuma-
ticas, etc., siguen decreciendo. En los afectos crénicos, los
localizados en el corazén y grandes vasos se empeoran Vi-
siblemente, y las del aparato gastro-intestinal
también se exacerban de un modo marcado.

y bilioso

CRONICA.

Nuevo prcwt/w.—Dice el apreoiable colega los Anales de
la Sociedad Od.ntolégica de la Hab'ina; ,

«Do un trabajo publicado en la Reoislu Odontologlca sobre ia
falta de espacio en loa arcos alveolares, tomamos el siguiente
parrafo de diez lineas con un sélo punié final:

0Si con la aplicacién y el estudio han podido Ips hombrea pen-
sadores y reformistas allegar recursos sabios y uti es, los cuales
la han sumiuistrado i fuerza de vigiliaa y desvelos, y figura hoy
dignamente; siendo de mucha utilidad, en beneficio de la huma-
nidad doliente, el quererla recordar su pasado, lejos de ofender
ia, entibia, en estimacion al que oye, y le previene contra aquel
que omite juicios y calificativos que armoniza desventajosamenle
en contra de la persona que los omite, y la eleva muy mucho por
encono do todas estas miserins.» (Textual.)

Con tal motivo este humilde gacetillero funda un premio de
4,S6 pesos fuertes, que so adjudicara & la mejortraducoion o in-
terpretacion de este parrafo. Los oponentesremitirau bajo de un
sobre lacrado sus adivinanzas.—Amen.»

Verdaderamente el tal parrafo no tiene desperdicio.

Nombramiento aeerta<io. —IIn sido nombrado jefe del
laboratorio quimico municipul do Madrid el Sr. D. Fausto Qa-
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ragarza, dignisimo catedratico de la facuPad de Farmacia, y en
laiictu;dad presidente del Colegio de farmacéuticos de Madrid.

1tl Municipio ha procedido en esta ocasién con acierto, desig-
nando para iesempefiar aquel importante cargo aun farmacéuti.
co gne hada.lo sobradas maestras de pericia en o relativo i las
cuestiones de quimica analitica.

También aqui.-n Sr. Von Schi.iid, que ha anuncmdo
profusamente que poseia un tratame” in/aMIt para !acura-
cion del cancer, ha sido condenado en Francia por ejercicio ilegal
de la medicina, & U100 francos de multe.

Le mismo cabalmente se hace eu bspafia. El curandero,_ Intrn
so charktan, con borla ¢ sin ella, que es gastoso, anuncia eso y
mucho mas como quiere y cuando gniere, y no hay mudado que
nadie le distraiga Je su loable y humamlana ocupacioén... Yes
que aqui entendemos y respetemos & maraviUa la libertad indi
vidual...

Sea enfiorabuena.-E Sr D. Gabriel de la
sido elegid* académico de la de Ciencias exactas, fisicasy natu -

~Fciicitamoslepor la merecida distincién deque ha sido objeto.

El termdédmetro de las nodrizas.—EIl «/Jico.—To-
mad grandes precauciones para el bafio, ?
hacer uso del termdmetro para apreciar la temperatura del

nodriw.—(El termémetro’ ;Para qué? .Sin él se yo bien
cuando esta demasiado fria 6 demasiado caliente d agua
.Ei «¢Jicg.—«De qué manera? j Lifin
La «oJrizi.—Muy facilmente: si al salir del baflo eI Hifio
estd azulado, es se”al de que el bafio esteba demasiado fr ™~
por el contrario si sa'e muy encarnado es sefial de que estaba
demasiado caliente.

Pflu laxante.-n Sr. Taylor daenun periédico extran-
jero la formula de un pan laxante,
tienen extrefiimiento habitual 6 hemprr0|dcs Se mezclan partes
ifuales de_harina de avena de Escocia, harina de trigo J de
Aarina ordinaria. Se afiade levadura para Imcer mas ligero el
pan y una cucharada por quilo <e los P°jvos siguientes. HSgra
mes de bicarbonato de sosa. 84 de acido tartrico |
de harina ordinaria. Este pau se conserva bien, y n
désis de 30 4 60 gramos diarios, & la vez que el pan ordinario,
laza con seguridad.

Trasporte de los enfermos en Bruselas —A la
iniciativa de los Dres. Janssens 'y Buys se
construido en Bruselas un carruaje pareado & ~ 6mnibus, d «
tinado exclusivamente a trasportar a los hospitales ®
dios que padecen enfermedades contagiosas. Los ««Wes «|
carruaje son deslustrados para evitar las
seuntes Vv el interior es todo de madera y redondos
angu'os, i fin de que no se pueda impregnar de miasmas, ™ s
enfermos cayo estado asi lo exija, POran ser colocados en una
hamaca en el interior de este coche, que se ventilaracadave”™que
de él se haga uso y se desinfectara cuando fuere necesano. La
medida es sin duda digna de aplauso; pero ;cuanto mas no lo
seria si se hubiesen coimtruido tentos coches como p r W
enfermedades contagiosas pueden mfeotar al hombre? «lan eos
toso seria esto?

Botiguines de socorvo.-E n viste de.que muchos dis-
tritos municipales se hallan privados en Francia de oficina far-
macéutica. laAdministracion ha querido Uenw o.-te
facer una necesidad ten respetable, por medio de
socorro en que se contengan los medicamentos y demaés objetos
indispensables para acudm al auxilio de los
sos nT%s urgentes.—Al efecto ha nombrado el ministro del .~te
rior una comision especial, que ba propuesto la 1 .
tos que deben tener cabida en el boiigum.—De una arcular, ih
risica por M. Lepére & todos los prefectos, resulte que debera
ester dividido el botiquin en dos compartimientos: uno
a contener los medicamentos exclnsivamen ereservados & los mé-
ceos,y laotra los objetos que se dejan & d™po~iciou del pubhco.
-N o tiene duda que laadministracién de os estados debeoout
rlr & la satisfaccion de estas necesidades
lo posible los intereses de laclase farmacéutica con los de la ge-

neralidad.

A nuestro municipio --j.Cuando se «rve ordenar las
cosas el herdico municipio dcl heréico pueblo
t-rma que no corra el riesgo de contraer una «ave
desdichado que se mete encua quiera de esos sUcios v desvenci
jados simones que tanto averglienzan & la capitel de Espafia- fin
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todas las naciones cufias van las municipalidades disponiendo
carruajes especiales para la traslacién de los enfermos, y se pena
a los que faltan & sus prescripciones; pero aqui suelen meterse un
de personas sanas y robustas en uno de esos asquerosos ve*
culos para salir de él conel gérmcn de las viruelas, el saram
pion, la fiebre tifoidea U otra enfermedad infecciosa en el cner>
)o. No puede alcanzar grado més alto, no ya la indiferencia sino
a inbumanidad y la insensatez. Coavengamos en que estos ne
gocios de Sanidad y de decoro esoitau muy escaso 6 ningdnin-
terés & nuestros édiles.

Sea en hora 6irc«<i.—Nuestro querido co'aborador y
amigo el Dr. D. Mariano Benavenle, ha sido honrado por
S. £[. el Rey con la gran cruz de Isabel la Catéllca. Harto me
recida la tiene en verdad tanestimab'e y distinguido préctico,
por los largos servicios que lleva prestados enano de losprin-
cipa'es establecimientos de beneficenciay en la Real Academia
de Medicina, por su ilustraeion, laboriosidad y nobles prendas
y por sus escritos cientificos. Disfrute de ese honor por muy lar*
gos afios.

M retazos.—A las dos plazas de ayudantes facu'tativos con
destino preferente & la clase de Anatomiay unacon destino pre
ferente a la de Medicina legal cuyas vacantes di)imos en uno de
los pasados niimeros que—aungue no muy en acuerdo con la ley
—iban 6 proveerse en la Facultad de esta corte, tenemos que
afiadir hoy otra con destino preferente a las clases de terapéuti -
ca y patologia general.—Los ejercicios de esta Ultima consistiran
en una operacion farmacolégica 6 de patologia general y en un
examen teorico 0 tedrioo-"ractico de las materias pertenecien-
tes & esas asignaturas.—E| plazo sefialado para presentarlas so-
licitudes es el de un mes.

Peto, sefior, si estan vacantes todas esas piaras de ayudantes
facultativos, con destino & estas6 las otras Caaes yno se quieren
proveer, como estd mandado, las de auxiliares que son los que
con arreglo & ley deben desempefiar esas ayudantias, ¢por qué no
se sacan & oposicion de una vez todas esas plazas y no & retazos,
hoy dos, mafiana una, a! siguiente otra?

VACANTES.

Dos de médico cirujano de Briviesca (Burgos); su dotacién
1.600 pesetas cada uno. Las solicitudes hasta el Gde Abril.

—La de médico cirujano de Azafia; su dotacién S50 pesetas
y las igualas. Las solicitudes hasta el 2i del actual.

—La de médico-cirujano de Cantona (Almeria); su dotacién
f .000 pesetas. Las solicitudes hasta el 10 de Abril.

—La de médico-cirujano de Vitoria (Burgos); su dotacion

50 pesetas. Las solicitudes basta el 10 de Abril.

—La de farmacéutico de Fuentecen (Burgos); su dotacién
260 pesetas. Las solicitudes basta el 17 de Abril.

BOLETIN BIBLIOGRAFICO.

BRANUEVA.-DTIL PARA MEDICOS Y B8TDDIAN-

tea. Compendio practico de las enfermedades venéreas y
«ifiliticas, por el Br. P. L. Cerezo, médico por oposicién de
los hospitales de la Beneficencia general y Provincial.

Se vende al precio de It rs. en Madrid y 14 er. provincias
ne esta Administracion y principales libierias.

linica médicadel hotel-died de paris, por

A. Trousseau.—Cuarta edicién espafiola, traducida do la
quinta edicién francesa, por D. Eduardo Sanchez y Rubio.

Esta grande obra, de cuyo raro mérito es prueba de mayor
excepcion la rapidez con gne se agotan sus numerosas edicio-
nes, consta de cuatro tomos do mas de 700 paginas cada ano,
en mayor, y se vendo al precio de 130 reales en Madrid
y 140 en provincias, franco de porto, en casa del traductor,
calle de Leganitos, BO,segundo derecha, y en las principales
librerias de toda Espafa.

ERV1EUX.-TRATADO CLINICO Y PRACTICO DE
las enfermedades puerperales, precedido do un prdélogo

MEDICO.

del Dr. Alonso y Rubio, versiéon espafiola de D. Joaquin
Torres Fabrcgat.

Acaba de publicarse el 6.° cuaderno, gne consta de 204
paginas.

El «Tratado do enfermedades puerperales del Dr. Her-
vieux,> forma dos tomos do unas 600 & 700 péaginas cada
uno, con grabados intercalados o.) el texto. Se pnblica por
cuadernos de 13 pliegos de 16 paginas, al precio de 2 pese-
tas 60 céntimos cada cuaderno, resultando el coste total de la
obra IB pesetas.

Los que piensen, pues, suscribirse, deben apresurarse a
hacerlo cuanto antes.

Los pedidos, acompafiados de su importe (sin cuyo requisi-
to se consideraran como no hechos), en libranzas del Giro
mutuo «preferentemente,» y, en su defecto en letras de facil
cobro, deberan hacerse & uombre de D. Salvador Sabater,
calle do las Miuas, nim. 20, cuarto tercero, 6 bienal traduc-
tor en BUdomicilio, calle de la Aduana, nim. 3, cuarto
tercero.

También admiten auscriciones las principales libreria*.

PROLEGOMENOS CLINICOS
6

GUIA DEL MEDICO PARA LA PRACTICA,
ron zL DOCTOR

D- TOMAS SANTERO Y MORENO,

anticoo catedratiM de Clinica médica r actualmente de Eiatoria
de la ciencia-

Esta obra, premiada po' el Gobierno, previo informo de la
Real Academia de Medicina, con arreglo & las prescripciones
del Real decreto de It do Marzo de 1876, consta de las partea
siguientes: Jdioloffia medien, Expeeieien turna ia de lai doc-
trinas médica! haita lai del dia. Examen eritieo de eitai doe-
trinal!, Expoiioien de loiprincipio! fundaméntale! de la ciencia,
deducidos del método experimental y de la critica expresada
y Tecnologia 6 regla! del arte para hacer aplicables los conoci-
mientos cientificos & la practica.

Abraza el contenido de los Prelininareeelinieo! gne se dai
en laensefanza; es de grande utilidad para los profesores
por preparar el animo y dirigirle de un modo convonients
para el ejercicio profesional: sirve de clave & laobra de Cli-
nica del mismo autor, y es la que este sigue de texto en su
asignatura dcl doctorado.

Se expende, al precio de 60 rs., en las librerias de Moya y
Plaza, y de Bailly-Bailliere y en las principales de provincias.

CLINICA MEDICA
TERCERA EDICION

por el Doctor y Catedratico de In Facultad de Medicina de
la Universidad Central

D. TOMAS SANTERO Y MORENO.

Estd acabandose de tirar el tomo Il, que contiene las
FLRGUABIAS y las FLUXIONES, y 6c repartira en breve a los
Buscritores.

ContinGa abierta la suscricion en las principales librerias
de Madrid y do provincias, al precio de 20 is. cada tomo,
abonando el importe do uao adelantado.

uia practica de la cura,de las heridas
y la aplicacién del método antiséptico en cirugia.
Lecciones dadas en la «Academiay laboratorio de ciencias
nédicaa de Catalufia,» por el socio fundador y vicepresiden-
te do la misma Dr. 8. Cardenal,
El precia de esta obra para toda Espafia es do 6 pesetas,
y se vende en casa de los Sres. Espaialiermaoos.oditoreB.—
Barcelona, callo de las Cortes, 223, on las principales libre-
rias y on esta Adminietracion,

ratado clinico iconograeico de dermato-
Tiogia quirdrgica primera seccion do las lecciones de clini-
ca quirdrgica explicadas por el Dr. D-1Juan Qinéy Fartagas.
Cnaderno segundo.
Barcelona.—Casa del autor, Carmon, 34,1.*

MADRID: 1880.—Imprenta de José de Rojas,
Tudescos, 84, principal.



THAPSIA LEPERDRIEL REBOULLEAU.

Este poderoso revnlsiTO, que apenas se conoeia hace quince afios, es hojun
remedio popular, merced & sus -rirtudes enérgicas, reconocidas por todas las ce-
lebridades médicas. Desconfiar do lasfelsiJicaciones y exigir las dos firmas.

Por**mayor” pari8,64. me Ste. Croix de la Bretonncrie; Madrid, Agepue
franeo-hispano-portugucsa, Sordo, 31. Por menor, Brea. Sdnchez Ocana, Gar-
cera. Ortega y D. José Maria Moreno.

. PILDORAS [E BLANCAnOI

8 con lodaro de hierro inalterable

8 APROBADAS POR LA ACADEMIA DE MEDICINA DE PARIS @
J Contra las afecciones Escrofulosas, la Cloretis, la Anemia, la Amenorrea, ele. g
9

if. B.— El iodon da biatro impim i alterado es an medieimeato
M LDiel, IrrlUBte. Comp prueba de purera j aotentiddad de las «.rda-
S Jera* fiMm u d» miueard. elijase noestro sello de piala reaenva~
J j noealt» firma adjUBla, estampada al pié da on rotulo verde.
®  Deicoaflir de las falsificaciones.

ParmRIKUt@,
Se eneaentran en (odaa las Farmactaa. rui Bonaparte, 40, Parid.

fVin deiBfiSeatidi
Ton-Nutritivo
Preparado con Quina y con Cacao

EI **VIISr DB BXJO-B.A.XJr>"
cm covosni tiin loi usi n @ laiBui
ffene sofoifom s, airtiafiie. LoemelfloosmtedIellogwdotdtrrteollree/telranlen

le rsoetan..dlar/emeats- OONIFA- k3G« -+ 'me* sJiolwloi ;
IsipektMIffllsstt 4* la tufn, L rMMai taaiiildi,
tleecloiM lenioiu de Udis eUiM  Ifj tomilti sadiu, CuriVelai,

(leiféili) tiMcioHi ueirkiUau.
AsM btum. IHtmu «tilni, iltudei  aleaaltfilnru.
Este medicamento oonTlene ademis de una manera moy ajipeotdl

i los conTaleclentes, alos ninos débiles, 4 las
seliopu dell‘»da» y a los ancianos débUItados por Ia edad y los achaques

UUUTTE DEt HOriTIuX, 1'USION «tmCUE, I'IEILLE ilOICUE
bu tMicciée Sl is{glotMil stre teles laalensl liefew. Jw

T*Axtza

porMBLm milATdir "t mmsQor ramada LEBEAET
aUB DB PAtBSTRO, 29 73, RUB KEAUMUR.

IEn Madrid: rirw los pedidos It Agencia fi-aneostpafiola, caUedel Sordo, 31.

i DeDAsIlOB : En Ifadrid: Borrel.—EnBarcelona: BorroU heraanos,
 calle del Conde del Asalto; Padré, plaza Real,i; Genové, Raicbladel Centro. S
En5i7iao.-Q.de Pinedo, y las principales Faimacias.

COALTAR SAPONIIJt LE BEUF

antiséptico, desinfectantey no irritante para cicatrizar las llagas.

Adoptado en los IFospitaUs de Parisy los de lo Marina muilar francesa.

El Coaltar Le Bcnl no es ni caustico ni irritante 6 pesar de lo eficacia de ¢iis
propledades anl|5|p||cas por esto ofi-ece sobro el acido femeo la venl.nja de poderlo
de,ar sin ningan peligro en poder de los enfermos.

uro 6 mezclado con una 6 dos partes de agua /'ti&io e» el tntiieroo; se emplea ren-
lajosamente para io cura anllsepllca de las llagas 'y la cicatrizacion de las «leeras :
mezclado con mayor proporcion ae agua /una 6 dos ctic/iaradas grandes de (i. oaltar
I.e Rciii por un coso rie aguo) se emplea on un gran numero de afecciones (de la
boca, de la laringe, de la nariz, de los oicios, de los drifonus penifa/e», de la piel, etc.
Enuna palabra presta |nmensos SeI’VICIOS cuanqo se trata de Ilmg)lar y modiliMr EI—OI"I—

nnrvA7/*t(\SteC 1A tliill

denles consecutivos & los partos.
PhECIO DEL FRASCO, a Fn. 85 C.— u FPASCOS, 1* FR.
Fabrica en Bnyonn, en casa M, Le Beuf. Farmacéutico de la Escuela do Parfs
_DepoésitosenMadrid, en las Farmacias de losSS.Uonnsu.y Migt'Ei., Motilo MQUEHI,
UBRIIAKDra, GARCER’A—GASriLLO, etc. y en las principalas Farmacias de las ProTinciag.

superiory Jorabe boHolado dol doctor

Barén Burtbelemy.

Tinicos adoptados por las Academias
de Medicina, contra pntmonin y tedas
afecciones de pecho, cuyo caracter prin e
cipal es la tos.— Muy recomendados a
la solicitud de los sefieros médicos, &
quienes se remitira un folleto cientifico,
pidiéndolo al doctor, sos, boalcvard
Magenta, Paria.—Depdésito en Madrid,
Agencia Franco- Hispano- Portuguesa
Sordo, 3i.

EL EUFORBIO (euphoebium).

Kpitema.—mabctaelente.-DerlTatlra,

Esta preparaciéon posee una accion in-
termediaria entre la de los papeles qui-
micos 7 otros similares, que es casi nula,
y la de la tapsia que es demasiado fuerte.

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

De 18 & Si horas de aplicacién.

Venta por mayor: Paris, casa Desnoii
y Compafiia, 17, me Vieille du Temple.
Madrid, Agencia franco-hispano portu-
guesa, Sordo, 31.—Por menor, & 9 reales,
Srei. Garcera. Ortega, S. Ocafiay don
José Maria Moreno.

—V  pEcaL
XIEOQICINAN
PAPIBAOA”  o)Namisacol
1VORDDONADAN
PORLA tLLAVWBEATEN
MEDICOS™ ANIMAL

i Di HOSPITALESI |"CORENME®
S>ATAJANDO<

. lpfenferS K A

ft'i

CURAC'ON pronta Y RAD'CAL

de FLUJOS de todasclasescon los

CONFITES y la INYECCION BALSA-
MICA,Empeines, Tielas de la sangre,
desollones, granos, etc., curados pron-
tamente con IsPOMa DA ANTJHERPE-
TIOA ROSA y el ELIXIR DEPURA-
TIVO del Dr. CHOPARD , Paris. {Pre-
cios SS, 34 7 18 reales.)

Tratamiento por correspondencia.

En Madrid: por mayor. Agencia fran
eo-hiapano-portuguesa, Sordo, 31,



Cuidado con las Falsificaciones- AGDAflelELlSA

de los Carmelitas

BOYER

tioico luccesn de los Carmelitu
14, Rué de I'Abbaye, 14,

Contrala Apoplejia, el Colera. Mareo, Flatos. Desmayos, Indlgestioaes,
Fiebre amarllla.elc. Véase elprospecio engue
coda frasco debe estar envuelto. X
Erijase la etiqueta blanca y neera otp CT~" 4i
deben llevar _pegada los irascos de todo
tamafios. — Exijase la firma de :
Por mayor, para Espafiay coloolas, Agencia (rasco-espafiola, Sordo, 31, liiadrid

Por menor, Sres. 8. Ocaoa, Ortega, Garceri y D. José M. Moreno.

PASTILLAS DE PALANGIE

de CLORATO DE POTASA y ALQUITRAN.

La reunién del clorato de potasay del alquitran bajo forma do pastillas
permite poner estos dos medicamentos en contacto con loa 6rganos da-
fiados y asegura su accion. Es como quion dice un gargarismo en sceo.
superior al alquitran liquido que impresiona las mucosas solamonto al
{Iazsoy por un tiempo muy corto. En punco al clorato que es eliminado por

glandulas obra primero tépicamente, después de su disolucién, y & se-
guida por accién de retorno despnes-de su asimilacién.

CIGAEEILLOS INDIOS

CE CANNABIS INDICA
do ORIM AULT vy o.*

Este anti-asmalico por excelencia tiene por base la Canabina, principio
resinoso estraido de lacima del Cafiamo indio (Cannnbl» Indica); procu-
ran por la simple respiracién de su bumo un alivio inmediato en todas las
enfermedades de las vias respiratorias; muy superiores aloa cigarrillos de
belladona, catranionlo, yerba mora, belefio negro, su acclOn BChace
sentir en toda clase, de disneas.

ACEITE DE HIGADO be BACALAO PANCREATICO
de DEFRESNE.

Las csperienciaa de Claude Bcrnard han demostrado, que es por medio
del Jugo pnnercatleo que se efectia la digestion de los enerpos grasoe-
Este hecho (laioldgieo es la baso de la idea que ha tenido el Sr. Diifbesne
de emplear esta jugo para la oniulalon del aceito de iiigado de barolao,
con el objeto de hacerlo asimilable. Esta emulsién se presenta bajo el as-

ecto de una crema blancuzca, desprovista del sabor espeei .1 del aceite de
igado de bacalao. Se deslie en agua, leche, café, chocolate 6 caldo, & vo-
luntad del enfermo.

El aceite do higado do boealao paneréatico se receta a4 la désie de
cuatro & ocho cucharadas diarias, de las de café, antes de las comidas.

SAVIA DE PINO MAEITIMO

(J.iBAua T Pasta)
de LAGASSE. Farmacéutico en Burdeos.

Estos dos productos preparados con la savia del pino recogida al salir
del arbol, posee todas tas propiedades balsamicas y resinosas dcl pino ma-
ritimo. Los médicos los recetan generalmente como un pectoral efieas y
agradable en las diversas afecciones de las vias respiratorias. Su accién se
manifiesta particularmente en el catarro palmonar crénico, facilita la
cspectoracion, disminuyela tos haciendo desapareceren breve los dolores
de costado. Procura loa mejores resultados en las afeecloneo catarmlco
do la vejigay se prefere alosjarabes de balsamo do Tolu, de trementina
6 al agua de alquitran.

Deposito en lag principales Farmaciasy liroguerias.

ELIXIRantiREUMATISMAL

USARRAZmM MICHEL,deAlIX enProvence (Francia).

Curacion segura y pronta de los reumatismos agudos % oro*
nloos, como también delagota, lumbago, ciatica, etc., etc.—Precio:
44 r*, En general basta un frasco.

DspAtUsa Paria, 23UdIUM.DOIIVInLTStC* PHILTPFBLEFBBTM it C*.
En Madrid, por mayor, Agencia Franco-EspaEola, Sordo, 311

LOMBRIZ

soi.iTAnia
Curada» cierta con los
.GLOBULOS tcenlatagoB
jiexiraclo verde de raicee
‘frescas de helécho macho de
los Vosges) do secbetan,
__ >FiirmaceuUco, Laureado y
decorado. Ksel solo remedio Infalible, Ino-
tfciislvo, faell de tomary dodlgorlr.esperl-
imetadocon el mayor exitoyadoplado en
lios hospitales de Parla. Siempre buen
resaltado.—Deposite:SECBETAN, avenue

¢Friodland, 37, PARIS, Vv en i.as duefas

uf (Bvitar las folsutcacionet.)

Frecio, 40 rs,—Depésitos: en Madrid, Fer-
rari, Ortega, S. Ocafiay D, José Maria Mo-
reno.

CAIVCIIAIIACUA
de L. LE BEUP.
rASUACEUIIGO DE I.fi CLaSB
EN BAYONA.

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

La Oanchalagua que so encuentraen
el comercio, estando generalmente mas
6 monos alterada; recomendamos que so
haga uso de la Canchalagua que lleva la
mareadelBr.L. LeBcnf, la cual se halla
recolectada con el método y precancion
indispensables para conservacion de las
virtudes médicas de tan preciosa planta.

La Canchalaguaescogidade L. Le Beul
se vende Ntpaguetet de 1 fr. 25 conti.

Madrid, por mayor, Agencib franco-
hispano-portngueia, Sordo, 31.

VI N miDisi'tPiico j

O KECOUSTITIlimiltl
nperior, Mgao la opjaloa Se todosJm Ui-
dﬁ:oi, i duh remm%a pan (arar Males
de Mtémago,Digestionespenosas.
Coloras palidos, empobrecimiento
de la sangre, etc

AiNiiIMi rini,l,rUet 1HUou
Por mayor Me» Hadrld, la Asikoa
FmMco-HtsrAwn-PoBTDOuUSsSA, 5eri«, Si

Por mouor, 8. Ucafa, Ortega, Garcora
yD. José Maria Moreno,

PASTILLAS PECTORALES

DE KEATING.

Remedio universal y el mas apreciado
del publico; mas de 60 afios de constante
éxito en Europa, China 6 Indias. Cura Is
tos, asmay afecciones de la gargantay
del pecho, agradable y eficaz, no tieno
niopio niotroproducto deletéreo, ypne
don tomarle las personas mas dolicadat.

Véndese en cajas de cartén y de bola
de lata de varios tamafios. Precios, 11
T 8 rs.—Por mayor, Agencia franco-
hlspano-portngnesa, Sordo, 81, Madrid.

JABON BALSAMICO.
DE BREA DE NORUEGA.
Tonico, refrescante; su neo diario im-
pide todas las afecciones do la piel.
Escelonto para curar las grietas, rajas
sabarfiones.
Precio, irt.-£a cajade trespasUllat IOw.
Agencia franco-blspano-poitngnoiai
Bordo, 34.
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