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ACEITE DE HÍGADO DE BACALAO,
rnEPARADA POR EL

D O O T O r i  F O I S T  Y  M A . K X Í .

Haocr desaparecer los incoDvenieQtes do la administración 
del f Aceite de hígado de bacalao,» ha sido el objeto do esta

preparación, habiéndolo conseguido de tal modo, que sin 
perder ninguna du sus propiedades so hacetolerabic hasta 
por los estómagos más delicados, reuniendo la ventaja deEodorlo asociar, no sólo i  uno de los mejores compuestos de 

ierro, que es sin duda algunael «ioduro ferroso,» sino 
también á la «quina,» al slacto-fosfato de cal, ere leota, eto.» 
Precio: con «hierro j  quina,» t6 rs .;con  «iacto-fosfato de 
cal,> 10 rs., con «creosota.» 20 rs.

Único depósito en Madrid, calle del Caballero de Gracia, 
núm. 38, daplioado, farmacia del D r. F on ty  Marti-Ayuntamiento de Madrid
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TELA VEJIGATORIO AOHERENTB.( V É JIO A T O R IO  R O JO  D E  L E  P E R Ü K lE L .)E sta  ee la  prim era conocida en Francia , la  más apreciada por laa celebridades m édicas, data de 1824. H a obtenido las más altas recompensas.E x ig ir  la  verdadera marca de fábrica con diTisiones métricas y  U  firma «Le- p erd rio U . Por m ayor, París 54, rué Ste. C r o ii  de laB retonnerie; M adrid, A gen­cia franco liispano-portngnesa, S o r d o , 31. P o r m enor, Sres. Sánchez Ocaña, O rte g a , Garcerá y U . Je sé  Alaria Aloreno.
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PEPSINA!
DBBajo ésta forma pilular especial, la  Pepsina se halla enteramente al abrigo del contacto ael a ire ; por consiguiente, estó precioso medicamentono puede asi ni alterarse n i perder ninguna de sus propiedades: su e lic a c ia  es por lo tanto s e g u r a .Las Pildoras de H ogg se preparan do tres modos diferentes:P I L D O R A S  D B  B O G O  c o n  P e p s in a  p u r a , contra las m a la sd ig e s tio n e s , los regüeldos, los vómitos y  otras afecciones especíales'eldel estómago.20 P I L D O R A S  D B  H O G G  c o n  P e p s in a  u n id a  a l  h ie r r o  re d u cid o

So r  e l  h id r ó g e n o , para las afecciones del estómago complicadas de ebilidad general, pobreza de la  sangre, etc.; etc.; son m uy forllílcautes. 3» P I L D O R A S  D B  H O G G  c o n  P e p s in a  u n id a  a l  lo d n r o  d e h ie rro  in a lt e r a b le , para las enfermedades escrofulosas, linfáticas y slílblicas; para la  tisis, etc.c L a  P e p s in a , por su unión con el hierro y el ioduro de hierro, modifica lo que estos dos preciosos agentes, tenían de demasiado excitante en el estomago de las personas nerviosas ó irritables, p Estai Píldoras se Tandea solaniinte en Irascos triangulares en las principales Fannaciu,
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BARBERON & Cí«, á  H ontargis (Loiret)
ELIXIR BARBERON

CON CLORIDBOFOSFATO DE HIERnO,Los médicos y  los enfermos lo  pre­fieren A todos los feruginosos. — Reem ­plaza los mas apreciados licores de mesa. 2 0  gramos contienen iO c e n tig r . de Cloridrofosfato de hierro puro.E m p o b re cim ie n to  de la  S a n g re , C o lo re s  P á lid o s , A n e m ia , C lo r o s is .
AlfilIITR.\N RECONSTITCYENTEd e B A R B E R O N

CON CLORIDROFOSFATO DE CAL.
Agotamiento de ftterias. Enfermedades 

de pecho, Tisis, Anemia, Dis^psia, Ra­
quitismo, Enfermedades de los huesas; superior al aceite de hígado de bacalao,En M A D R ID , en todas las farmacias. E n P A R IS ,H u g o t,i9 ,r.Vieilie-du-Temple

T isis, Alecciones de los Bronquios

con
B O U R G E A U D  C R E O S O T A  V E R D A D E R AY ACEITE OE HIGADO OE BACAUO 

n m u la  delai 0"“  Baueltardy Gimtert BOURGEAUD. tars*. prov. ss los bmfitalis 
ÍO, Rué U  flnmtuIMu, PARISirincnUdM ]r tapleadilElUl cipnlu, únicu uperiiiiciiUdM]rtBplead>l 

•n bMpitilu dt Psríi, nao runUsdni Ules en b i 
tDfenBMadtt da pKho, brmquicn. etc., Tal sa 
I,: escriben atru loi nMiwt de loi bM|úUlei >gOkiNlidadef mádicu ftaaecMi y eilringeru.

Q . envoUerieioM¡e,eleraíraeei¡c,ialor 
lUUfjraea, eootlenea: lai peq** (que diniM Ipra !»■ « ladkáciai) 0,01 ertarofa verdadem de '^ait. de haya y 0,S0 aceite. — tai focdai, 0,DS ceeoaaU y t  fr- acaita. —Se hacen, por aneaos, coa O.fOmoaota.Dótta : 8 110 paq*', 1 i  4 fcrdaa saalaiii y nacha d inlaa da camal, aapui diga el midlra, 
k t r a p e e s  e a )a .VINO y ACEITE CRE0SQTIZADO5,8 franeoa bolella.

GOTA ELIXIR,
P E R L A S , GRADEAS_____________________________ ANTI-aOTOSOS

d e l  D o c t o r  B a r ó n  B a r lh e l e in y ,Los más seguros de todos los antigo- tOBOs conocidos; inny p g ra d a b tca .—Ke- eomendadoB por los médicos franceses, ingleses y  americanos.—Calman los do­lores más agudos, en doce horas, m áxi­mum.—Se rem itirá á los señores médicos nn folleto científico, pidiéndolo al Doc­to r, ! • * ,  B d . H a s e n S a , P a r le .—Depó­sito en Madrid, Agencia Franco-Hispano- Portuguesa, Sorao, i i .
JABON BALSAMICO.D E  B R E A  D B  N O B D E G A .Tónico, refrescan te: sn uso diario Im­pide todas las afecciones de la piel. Escelente para curar las grietas, r a ju  sabañones.

P rec io ,ir t .-Z a ea J a d «  trespastllld i lO rt.
Agosoia Iranco-hispano-portngneu, 

Sorcío, 84.
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culos urinarioe.-REAL ACADEMIA DE MEDICINA.— 
Sesión literaria del 10 de Abril de 1880.— facul- 
tatira.—VARIEDADES.—Congreso internacional de laríngo- 
logia.—baceta de la talud pública,—Estado sanitario de Ma- 
áúA.—Crónica.— Vaeantet.—Anuncia.

REAL ACADEMIA DE MEDICINA.— ACADEMIA MEDICO- 
QLTBÚBQICA.

La senciUez en cirugía, siempre que con ella 
puedan obtenerse iguales resultados que con apó­
sitos 7  aparatos complicados, cu ja  aplicación exi­
ge mucho tiempo j  no escasos dispendios, parece 
ser el lema de algunos cirujanos, cuyos triunfos 
no por ménos ruidosos dejan de ser por todos re­
conocidos. En este número se cuenta, sin duda, el 
Dr. Cortejarena, á cuya laboriosidad se debe la 
comunicación que el sábado 24 del pasado leyó 
en la Real Academia de Medicina acerca i d  uso 
i d  papd i e  seda como único apósito en las heridas 
de las operaciones. Hace cuatro años que dicho se­
ñor académico viene empleando este sencillo apó­
sito, y  sus buenos resultados en muchos casos le 
han movido á dar de él cuenta 4 la corporación 
de que forma parte, citando al efecto tres en que 
recientemente lo ha aplicado en la clínica de g i­
necología de esta Facultad. Eeñérense todos tres 
á extirpaciones de escirros mamarios, y  á pesar de 
que en alguno de ellos hubo que hacer una exten­
sa herida para extirpar los ganglios axilares, con 
tan sencillo apósito se logró la reunión por pri­
mera intencionen muy pocos dias. En el mlmero 
próximo, si el espacio nos lo consiente, insertare­
mos íntegra la comunicación á que nos referimos.

Entrando después en la orden del día, fuéle 
concedida la palabra al Sr. Santero (D. Tomás), 
para exponer sus ideas acerca del tan debatido 
tema de la epilepsia, y  conocido como es de todos, 
de muchos años á esta parte, su criterio filosófico, 
nadie extrañara que en él informara toda la par­
te del discurso que en dicha sesión pronunció, y  á 
que deberá haber puesto término en la celebrada 
anoche, A  su debido tiempo, y  en el lugar corres­

pondiente, hallará el lector un fiel extracto del 
discurso de tan eminente catedrático.

Por su parta la Academia Médico-Quirúrgica 
parece lleva también trazas de terminar el pre­
sente curso con los dos temas puestos desda un 
principio á discusión en ambas secciones: mucho 
tememos que con tanto microbio y  tanto parásito 
y  tanta fiebre tifoidea, haya necesidad de apelar 
al pulverizador de Richardson y  á la cura de Lis­
tar en toda su pureza, para desinfeccionar el local 
en que parecen haber adquirido carta de natura­
leza tales séres ultra-microscópicos.

La sesión del viernes 23 la consumió toda ente­
ra el aventajado jóven Sr. Salazar, pronuuciando 
un estenso discurso acerca de la naturaleza de la 
fiebre tifoidea y  su mejor terapéutica, quefué es­
cuchado por todos con viva complacencia. El señor 
Salazar fué enumerando una por una todas las hi­
pótesis que acerca de la naturaleza de esa enfer­
medad se han dado y  buscándoles alguno que 
otro punto vulnerable que en todas encontraba. 
El cansancio que el Sr. Salazar sentía, obligó á 
suspender la sesión por diez minutos, á eso de las 
diez ó poco más de la noche.

El martes 27 pronunció el Sr. Rivera un exten­
so discurso, rectificación á lo dicho por el Sr. Saez 
en sesiones anteriores acerca de la cura de Lister, 
entrando al efecto en vastísimas consideraciones 
sobre la teoría celular y  otros varios puntos y  de­
fendiendo á aquella cura de los ataques de que ha­
bía sido objeto. A  última hora rectificó breve­
mente el Sr. Saez Domingo (D . José).

D ecio  Ga r la n .

MADRID 2 DE MAYO DE Í880.

R E V IST A  DE SOCIEDADES CIENTÍFICAS.

Academia de Ciencias de París.—-El Sv. P. Prank 
ha presentado una nota sobre la rapidez con que 
se trasmiten las impresiones por el nérvio neumo­
gástrico, Sabido es que la excitación ó la lesión de 
este nervio detiene los movimientos del corazón. 
Mas sucede que, si se le corta en medio de su tra- 
yecto con suficiente rapidez para que no se trasmi­
ta la impresión al centro cerebral y  desde allí reac- 
oione sobre el corazón, no se observa modificación 
alguna en esta entraña, El Sr. Frank ha llegado á 
precisar el tiempo que se necesita para dicha tras-
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misión, valiéndose de un indicador eléctrico, y  dice 
que mientras no excede de un décimo de segundo, 
permite al corazón continuar desempeñando sus 
funciones, y  más aUá de este limite paraliza sus mo­
vimientos.

Aventurado nos píu:ece asegurar que no se tras­
mite al cerebro la impresión de una sección, porque 
deje de observarse un efecto reflejo déla  misma. 
¿"No podría suceder que el corazón dejara de mo­
verse bajo una acción suficientemente prolongada, 
y no bajo otra más ó menos rápida?

— E l Sr. Toussaint, de Tolosa, ha escrito una 
Memoria sobre la trasmisión de la tuberculosis. Se 
ha hecho en cerdos la inoculación de materia tu­
berculosa, de trozos de pulmón y  de sangre de otros 
animales afectados de tubérculos, y  siempre se ha 
visto trasmitirse la enfermedad. Parece que tam­
bién se ha probado, por otra série de experimentos, 
el contagio de este mismo mal mediante la cohabi­

tación.
__Se ha leido una nota del Dr. Bucheron sobre

el tratamiento de ciertas sordo-mudeces. Sostiene 
dicho autor que á menudo comienza esta enferme­
dad en los niños por obstrucción de la trompa de 
Eustaquio, desapareciendo luego el aire de la caja 
del tambor, deprimiéndose la membrana del tím­
pano sobre la cadenilla ósea, y  siguiéndose luego 
otras alteraciones graves. Por lo tanto, si se logra- 
3 6  á tiempo desobstruir la trompa de Eustaquio á 
favor del cateterismo, podrían evitarse muchas 
sordo-mudeces, que luego se hacen incurables. El 
autor expone la manera de practicar dicha opera­
ción en criaturas de muy tierna edad.

— E l Sr. Paye ha recordado que en tiempo de 
Laplace se creia que los 43 planetas y  satélites de 
nuestro sistema solar se movian en igual dirección, 
de derecha á izquierda, tanto que fundándose el re­
ferido Laplace en el cálculo de probabilidades, 
apreciaba en 4.000 millones el número de probabU 
lidades favorables á la semejanza, en este moví- 
miento, de los demás planetas que se fueran descu­
briendo. Pues bien, Laplace hubiera perdido  ̂ las 
apuestas que hubiera hecho fiándose en este cálcu­
lo. Entonces se suponía que Urano tenia seis saté­
lites, que giraban de derecha á izquierda como los 
de todos los planetas más próximos al sol; pero des­
pués se ha visto que dichos satélites sólo son cua­
tro y que se mueven en sentido retrógrado. Es pro­
bable que el mismo Urano tenga también un mo­
vimiento de izquierda á derecha, y  que lo propio 
suceda respecto de Neptuuo y  su satélite. Según el 
Sr. Paye se puede considerar el campo de las ór­
bitas como dividido en dos mitades: una desde el 
sol hasta Urano, en que todos los movimientos son 
de derecha 4 izquierda, y  otra desde Urano á loa

confines del sistema solar, en que son retrógrados 
los movimientos. El Sr. Paye se reservó explicar 
en otra sesión tan singulares fenómenos, que hasta 
ahora no se habían consignado por ningún astro- 

nomo.
Academia de medicina de París.—Se  ha dado 

cuenta de una memoria del Sr. Javal acerca de la 
influencia de los libros que se usan para la prime­
ra enseñanza en la producción de la miopía. Cree 
dicho profesor que se desenvuelve ó agrava la cor­
tedad de vista por la costumbre que adquieren los 
niños en las escuelas de primeras letras, de acer­
carse demasiado los objetos al leer o al escribir, y 
para remediar tal inconveniente, propone tuia sé­
rie de medidas que consisten: 1.* En proporcionar 
á las salas de estudios claridad suficiente y  ade­
cuada. 2.* Usar libros impresos con buenos carac­
teres. 3.* Poner en las mesas aparatos mecánicos 
que se opongan á la tendencia de ciertos niños á 
acercarse á los objetos más aún de lo que exige su 
punto de visión distinta, por el afan de ver mejor, 
4,* En fin, establecer una dirección médica compe­
tente, que al principio de cada año examine el es­
tado de la vista-de los alumnos, imponiéndoles los 
anteojos que se orea necesarios.

— E l Sr. Vidal ha conseguido curar, en el trans­
curso de un tiempo relativamente corto, el prolapso 
del recto en tres adultos mediante las inyecciones 
hipodérmicas de ergotina. Se ha servido para esto 
de la disolución de un gramo de estracto de corne­
zuelo ó de ergotina de Bonjean en cinco gramos de 
hidrolado de laurel real. Cada inyección era de 16 á 
20 gotas, y  por excepción llegaba á 25, lo que eípi- 
vale de 16 á 20 centigramos de ergotina. En ningún 
caso se observó inflamación de resultas de las in­
yecciones, ni otro accidente digno de tomarse en 
consideración.

— El Dr. Burq pretende que el cobre es en ge­
neral un antiséptico muy conveniente contra las 
enfermedades infecciosas y  en particular contra el 
cólera.

Cuando es, dice, suficiente la impregnación cú­
prica profesional y  no la han atenuado, y  áun 
extinguido, la mezcla de polvo ferruginoso con el 
de cobre, la cesación del trabajo ú otras circuns­
tancias contingentes, se ha mauifestado siempre 
en los que trabajan el cobre y áun en los trompetas 
y  demás músicos del ejército que tocan instrumen­
tos de este metal, como un preservativo del cólera, 
no menos seguro que la impregnación do la vacu­
na relativamente á las viruelas; y  en su concepto, 
es indudable que todo el mundo puede obtener la 
misma preservación, ya raedmnte la inyección 
diaria de una preparación de cobre por la boca 
por el recto, ya por la aplicación sobre la piel de

Ayuntamiento de Madrid



EL SIGLO MEDICO. 273

un ancho cinturón de cobre, como lo ha aconsejado 
recientemente en el Japón el Dr. Mailhet con éxi­
to satisfactorio, ya combinando uno y otro medio.

No contento el Sr. Burq con esta notable acción 
que atribuye al cobre,- y  que ya seria un hallazgo 
terapéutico inapreciable, quiere hacerla extensiva 
á la calentura tifoidea y  aun á las viruelas y  otras 
enfermedades infecciosas, sacando partido de obser­
vaciones que consigna, y  de la cii-cunstancia de ser 
el cobre un medio de conservar las traviesas de los 
caminos de hierro, el trigo encalado y  otras sus­
tancias, y  excitando á que se hagan sobre este punto 
prolijas investigaciones, que pongan de manifiesto 
la receptividad de los obreros saturados de cobre y  
la acción de esta sustancia sobre las bacterias y 
demás proto-organismos microscópicos.

Probablemente será excesivo, por lo menos, el 
entusiasmo del Sr. Burq; mas se darla la ciencia 
por satisfecha con que se realizaran siquiera en al­
guna parte sus esperanzas.

Sociedad de hiólogia de París.— E l Sr. G-alezows- 
ki ha estudiado las lesiones que produce el frió en 
ios ojos, y  que según él consisten en: l .° , la neu­
ritis sub-orbitaria procedente de la posición super­
ficial de esta rama del trigémino; 2 .°, síntomas de 
parálisis por congestión cerebral, que se manifies­
tan en los sugetos dados á la bebida; y  3 .“, necro­
sis de la córnea. Esta liltima és la más notable, y  
se expHca por la facilidad coa que dicha membra­
na, privada de vasos en el estado normal, y  sus nu­
merosos nervios muy superficiales, sufren una con­
gelación parcial. Se revela el mal por una iilcera 
ancha y  superficial, situada las más veces hácia el 
centi‘ 0  de la córnea y  con los bordes cortados per­
pendicularmente. Su superficie es lustrosa, semi- 
trasparente y  poco sensible al tacto, asemejándose 
en esto á una quemadura. A l principio no siente 
dolor el enfermo; pero pronto se inyecta el ojo, so­
bre-viene iritis y  se formahipopion, si no se contiene 
el curso de la enfermedad. En un caso han bastado 
algunos dias de tratamiento por medio de compre­
sas templadas y  de instilación alternativa de atro­
pina y  de eserina, para que se cicatrice la úlcera y  
vuelva el ojo á su estado normal.

Sociedad de cirujla de París. —E l Sr. Lannelongue 
ha dado cuenta de sus observaciones sobre los abs­
cesos tuberculosos y  por congestión, de las cuales 
deduce, bajo el punto de -vista práctico, que en el 
tratamiento de esta especie de abscesos hay que 
atacar la membrana puogénica, destruirla si es po­
sible; ó tratar al menos de modificar!^ por medio de 
variadas inyecciones. ,

Antes, dice, de conocer los ventajosos resultados 
del método antiséptico de Lister, empleado para 
la curación de estos abscesos, seguía la conducta de

la mayoría de los prácticos, contemporizando ó in­
terviniendo sólo en ocasiones por medio de la pun­
ción, sin atreverme á otra cosa.

Pero en estos últimos años he cambiado comple • 
tamente de método; abro los abscesos antes que sea 
excMÍva la colección purulenta y  de que haya oca­
sionado grandes trastornos, practicando una ancha 
incisión de cinco á seis centímetros, y  si no puedo 
destruir el saco, inyecto en su cavidad ima disolu­
ción de ácido fénico.

Nunca ha visto el Sr. Lannelongue que seme­
jante práctica dé lugar al menor accidente.

Después de la operación usa tubos largos de des­
agüe, para llegar con las inyecciones á todos los 
puntos del saco.

Por nuestra parte creemos que este tratamiento 
será eficaz siempre que pueda esperarse racional­
mente destruir el mal por medios locales.

Sociedad de cirugía de Par-is.— E l Sr. Duplay ha 
comunicado una observación bastante rara, de fís­
tula uretero-vaginal, respecto de la cual se incurrió 
en rm error de diagnóstico, muy difícü, si no im­
posible, de e-vitar.

Después de un parto laborioso tenia una mujer 
salida continua de la orina por la vulva. Exami­
nada con el speculum, se vió en la pared vaginal, 
cerca del cueÚo del útero, una abertura prolongada 
por donde fiuia la orina; la sonda introducida por 
este orificio se encontraba con otra que pasaba por 
la uretra; ima inyección de leche practicada por 
este último conducto salía por la abertura fistulo­
sa, y  afirmaba la paciente que podía retener cierta 
cantidad de orina. Con la esperanza de obtener 
pronta y  fácil curación, se apeló á la cauterización 
galvano-cáustica y  á dos ó tres puntos de sutura 
después de la calda de la escara.

El resultado fué reproducirse muy pronto la sa­
lida de la orina por la abertura vaginal, sobre-vi­
niendo hácia el quinto ó sexto dia de la operación 
accidentes graves: escalofríos, fiebre, rubicundez 
en la ingle con tumefacción de los ganglios ingui­
nales, elevación del vientre y  signos evidentes de 
peritonitis.

I La enferma sucumbió, y  la autopsia confirmó la 
existencia de una peritonitis purulenta. La vejiga 
estaba muy retraída, pero en ningún punto presen­
taba abertura anormal que comunicase con la va­
gina. E l estilete introducido por la abertura fistu­
losa iba á parar al ureter izquierdo en el sitio en 
que atraviesa oblicuamente la vejiga. Debajo de la 
fístula estaba el ureter notablemente dilatado, y  en 
esta dilatación penetraba sin duda el líquido in­
yectado en la vejiga antes de salir por la abertura 
vaginal. Como se ve, era imposible evitar el error 
de diagnóstico. Db. R e s .vno.
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TOXICOLOGU DEL ÁCIDO CIA.NHÍDEIOO.

(fímíiiMíflaionO (I)
No deja de tener gran iaterés el estudio de las formas 

en que puede propinarse un veneno; porque su conoci­
miento puede alguna vez poner en camino para la solución 
de las cuestiones toxicológicas; y un interrogatorio dirigido 
ora al paciente, ora á loa que le rodean, preguntándoles si 
era sólido ó líquido lo que tomó, si tenia 6 nó color, su 
olor, sabor; si era lecbe, algún cocimiento, fruto, pasta, 
aceite, etc. etc.; puede dar mucha luz para la investigación 
química del veneno y es siempre de gran interes para el 
diagnóstico toxicológico.

Por lo expuesto podremos también venir en oonoci- 
miento, cómo los criminales han de preferir unas formas
4  otras para realizar BU execrable acción, y observaremos
asimismo, cómo los casos aciagos debidos á la ignorancia 
reconocerán 4 no dudar sus fórmulas preferentes. Se con­
cibe, por ejemplo, que no ocurran accidentes desgraciados con el ácido prúsico sólido, si reparamos que necesita la 
temperatura d o-1 5 » para adquirir tal estado, y se com­
prende también cómo ha da ser más predilecto para el 
alevoso emplear el veneno en cuestión disuelto en el vino, 
lecho ó cafó; si se repara en la mayor estabilidad del 
cuerpo en esta forma, y particularmente en el enmas­
caramiento con que el crimen aparecería con semejante 
modo de administración, y si á todo lo dicho se attade, 
que han de preceder conocimientos á la preparación del 
cuerpo venenoso qne estudiamos, que han de ponerse estos 
en juego para su difícil conservación; deduciremos,^ asi 
mUmo, cómo han de ser otras las armas qne maneje el 
criminal, cómo ha de emplear otros preparados en conso­
nancia con BU iustruccion, coa la facilidad de su conse­
cución, y dará, por ejemplo, preferencia á la esencia de al­
mendras amargas, á algún cianuro soluble, etc., etc.

Dejaudo 4 uu lado estas coueideraciones que pertenecen 
á lo qne se llama fllosofla de la intoxicación y que pu­
diéramos hacer más extensas, pasaré á exponer la acción 
químico-fisiológica de este veneno comenzando por su ab­

sorción.

V .

Conocidos los mananlialss toxicológicos y formas de ad­
ministración de este veneno, cumple ahora el reflexionar 
acerca del como llega á penetrar en nuestro organismo.

¡Cómo se absorbe el ácido cia»bidrico1~L& absorción del 
ácido prúsico es muy rápida, como lo comprueban sus ms- 
tantáneos efectos y su aparición en los gases espirados casi 
coincidiendo con el momento de su aplicación. Se efectúa 
por todos las tejidos de la economía y Orflla marca la si­
guiente gradación: es más rápida por el sistema arterial, 
sigue 4 este el venoso, y después sucesivamente la tráquea, 
pulmones, cavidades serosas, estómago, intestino recto, 
miembros superiores, inferiores, y por fin, dice, que en 
las heridas es por dondo la absorción se verifica con más 
lentitud. Claudio Bernard manifiesta que depositado en 
el encéfalo y en los nervios tarda bastante en obrar. Por 
la piel, dice Orfila, se absorbe lentamente y tanto es asi, 
que los perros serian difícilmente envenenados por el tegu­

mento externo; mas no hay para qus manifestar qne U  
piel del cfliííí está en condiciones distintas á la del hom­
bre, siendo la de esto, como sabemos, fina, desprovista de 
pelos y con gran cantidad de tejido celular subepidermico 
de poder absorbente muy notable. Y a hemos indicado que 
Scharinger murió por el ácido prúsico que absorbió la piel 
de su antebrazo.

La conjuntiva, las vías respiratorias son las que dan 
entrada más prontamente á este veneno, es por donde el 
cianuro do hidrógeno se absorbe coa más rapidez.

Es indudable que en la absorción de esta tósigo han de 
influir todas las causas que modifican la absorción en ge­
neral, como son las presiones intravasculares, las compre­
siones, las hemorrágias, la abstinencia, la plenitud 6 va­
cuidad del estómago, etc, etc.; poro posible fuera que re­
flexionando encontráramos algunas particulares para este 
veneno, que hasta cierto pauto nos dieran cuenta de su 
rápida entrada en la economía. Veamos.

E l veneno que nos ocupa no forma coágulos con los te­
jidos y humores orgánicos, como ocurre, por ejemplo, al
cloruro mercúrico; así es qne no se halla impedida su ab­
sorción en este sentido, antes al contrario, como sus mo­
léculas no se estancan, no se fijan en los principios orgá­
nicos. cabe en ellas mucha movilidad, embeberán fácil­
mente los tejidos y penetrarán con libertad en el interior 
del organismo-

Por (u condición de ácido se hace más fácilmente ab- 
sorbible, supuesto que los venenos que en este caso se en­
cuentran, dada la alcalinidad de la sangre se hallan favo­
recidos en su absorción.

Si hoy día se considera á esta función como uu fenóme­
no de difusión, es claro que los cuerpos cristaloides, los 
cuerpos que sean fácilmente difusibles tendrán entrada rá­
pida en el torrente circulatorio.

E l ácido cianhídrico debe sor considerado como crista­
loide: 1.®, porque cristaliza siquiera sea á — 15®; 5.®, por- 
crue tiene propiedad ácida bien definida, cosa qne no oour-
re con las sustancias coloides, qne como sabemos son en
general neutras; 3.®, por su solubilidad en el agua; L ‘ , 
por la analogía química qua guarda con los ácidos clorhí­
drico, bromhidrico ó iodhldrico; unto que Fressenius los 
coloca en el mismo grupo, y como sus congéneres son muy 
difusibles, se comprende que por esta y las otras razones 
participe de esta propiedad física en alto grado.

Por lo tanto, si la difusión es la causa de la absorción, 
se g ú n  lo s  fisiólogos modernos, y entro ellos citare, por

01

ejemplo, á Küss, y se considera al ácido prúsico muy

(1) VéBse el número 1.871.

fundadamente como cuerpo difusible; es de deducir que por 
esta condición y las susodichas se halla en circunstancias 
abonadísimas para ser fácilmente absorbido.

E l ácido cianhídrico pasa al torrente circulatorio en es­
tado de tal; Mialhe dice que es indescomponible por los 
humores orgánicos, afirmación que corrobora la química 
de esta intoxicación, que le encuentra en los restos cada­véricos en estado libre, como lo demuestra el olor ó nl- 
menlras amargas que despide con especialidad la sangro 
de los muertos por este tósigo, lie  tenido ocasión de com­
probar este dato en la sangre de un perro y on la do un pá­
jaro, de los que sacrifloados por el agente en cuestión hemos 
tomado dicho humor apenas h îbian sido muertos, y coló­

la
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oado en dos tubos de ensayo se ha expuesto á loa vapores 
que de la sangre emanaran, el reactivo de este cuerpo (el 
papel de Ultra impregnado de una disolución de resina de 
guayaco y sulfato edprioo]. teniendo entonces ocasión de 
ver que los gases desprendidos de la sangre aun humeante 
de esos animales trocaron la blancura de dicho papel por 
la coloración azul característica del ácido prúsico en esas 
circunstancias.

No se sabe que este veneno se acumule y estanque pre« 
ferentemeote eu órganos determinados; por más que Las- 
saigne maníQesta qne en los machos envenenamientos qne 
con él ha practicado, nunca le encontró en el cerebro, ce* 
rebelo y médula espinal y si en las visceras en que le había 
iutroducide, intestinos, estómago.

Sea de ello lo que quiera, la autopsia atestigua que en 
la sangre es donde aquel se Oja más especialmente.

Se comprende que el ácido cianhídrico no se fije prefe* 
rontemente en ningún órgano, si se tiene en cuenta su rá* 
pida eliminación, qne tiene lugar con predilección, como 
veneno gaseoso á los 25°,5, por las vías respiratorias, sien* 
dolo también aunque en menor escala por el aparato uri­
nario y el glandular salival.

Por último, es creencia general entre los autores que 
este veneno se elimina en sustancia; y lo demuestra el olor 
á almendras amargas que da el aliento de los que sufren la 
acción de dicho tósigo.

Estudiado el cómo penetra el cianuro de hidrógeno en 
el organismo y apuntadas ligerisimas ideas acerca de su 
eliminación, pasaremos á exponer el modo de conducirse 
este tósigo con los humores y tejidos de la economía; es 
decir, el cómo obra y á dónde dirijo su acción.

V I.

iCójiio obra el ácido cianhidricot—Pregunta es esta de di­
fícil y quizá de imposible contestación, dado el estado ac­
tual de nuestros conocimientos. ¡Ojalá que se hubiera 
cumplido la profecía de Justo Liebig cuando al tratar de 
este cuerpo dijo: «respecto del ácido prúsico no tenemos 
aun datos cabales para poder determinar su acción quími­
ca ó el modo como la desplega; pero puede predecirse con 
seguridad que no está distante el tiempo en que se sabrá 
la manera de conducirse esa veneno con las sustancias 
animales.»

Hipótesis más ó menos ingeniosas han sido emitidas so­
bre esta cuestión de vital interés y colocadas so hallan 
aun sobre el tapete do la discusión.

Sorprende ciertamente el ver la celeridad con que el ve- 
neoo qne estudiamos acaba con la vida, y es iunegable que 
su acción ha de dirigirse á uno de los sistemas, á uno de 
los órganos que sean de primordial interés para el soste­
nimiento de la misma. S i la acción inmediata, si el primer 
impulso comunicado por el cianuro de hidrógeno á algún 
humor 6 tejido del organismo, no es causa directa de 
muerte, á no dudar que los fenómenos mediatos, que los 
trastornos secundarios que origiaa han de sor de tanta in- 
teusidad, han de recaer en humores ó tejidos de tal cuan­
tía parala vida, que ellos por sí nos expliquen osa segu­
ridad, esa instantaneidad de acción. He tenido ocasión de 
presenciar sus efectos; y antes de tratar de dilucidar este 
punto, voy á permitirme exponer los experimentos que he

visto con él practicar, y en los que he tomado porte direc­
tamente en el Laboratorio de la Facultad de Ciencias de 
la Universidad de Madrid, cuando yo estudiaba química 
orgánica coa mi ilustrado maestro el Dr. Saenz Diez.

Se preparó al efecto, bajo la dirección de este sabio quí­
mico, el ácido cianhídrico, por medio del cianuro de mer­
curio y el ácido clorhídrico, con adición de un poco de 
cloruro amónico (procedimiento de GayLussac modificado 
por Bussy y Buigoet), y con el aparato adecuado y pre­
cauciones consiguientes se obtuvieron de dos á tres gramas 
de ácido cianhídrico, que fué el que nos sirvió para nues­
tro experimenta.

Recayó este en un perro de mediana talla, adulto, bien 
constituido, al qne sa le aplicó una mordaza, é impreguan- 
do un agitador en el veneno se le colocó una gota en la 
cara superior y hácia el vértice de la lengua, teniendo lu ­
gar de observar el siguiente síndrome que se puede dividir 
en dos períodos: l . ° ,  de excitación, ladridos como de do­
lor, actitud cuadrúpeda, respiración anhelosa, primero fre­
cuente, convnlsiva después, pulso tomado en la femoral 
frecuente, contracción de los músculos de la parte poste­
rior del cuello, midriasis, cae en tierra, convulsiones cló­
nicas con frecuencia y energía, tétanos, estremecimiento 
de las masas musculares apreciado al tacto; 2 .° , de coma 
ó colapso; cosa la respiración, desaparece el pulso, sigue 
la dilatación de las pupilas, viene la resolución muscular 
y con ella se presenta la muerte. Estos fenómenos se rea­
lizaron en dos minutos y medio.

Aplicada, por otra parte, la cabeza de un gorrión á la boca 
del frasquito que coutenia el ácido prúsico, observamos 
que la respiración de los vapores que da este cuerpo volá­
til se desprendían, arrebataron instantáneamente su vida.

Estos dos hechos están iududablemente contestes coalo 
que la experimentación tiene hasta la sazón demostrado, y 
en ellos, como en todos, se vé la celeridad conque el tósigo 
que nos ocupa produce la muerte.

Y  ciertamente que esta rapidez de acciou hace una enér­
gica llamada al enteudimiento, obligándole á inquirir las 
condiciones en que aquel fenómeno se realiza; que es lo 
qne en mi juicio debe analizarse, debe poseerse; no las 
esencias de los hechos, sino aquel concurso de circunstan­
cias en que acontecen; no de otra manera se concibe el 
adelantamiento de las ciencias especiales; de esta suerte 
es como Gláudio Bernard, inspirado en las hnellas de su 
maestro Magendie, ha logrado hacer progresar la ciencia 
de la vida; en estas bases son en las quo funda en deter­
ninismo fisiológico, y analizando las propiedades que cada 
sistema desplega, como hizo en sus experimentos con el cu­
rare, es como deslinda el complexos del funcionalismo hu­
mano, abriondo de esta suerte nuevos horizontes á las in- 
vestigacíonoa experimentales que en este sontido dirigidas 
es como únicamente extraen lo útil, lo verdadero, lo de in­
mediata aplicación á las ciencias encargadas do la conser­
vación de la humanidad.

Por esto la toxicologla debe ser experimental; única m a­
nera de poder hacer fructífera esta ciencia, única piedra 
en que debe coustruirso el edificio de la ciencia do la in­
toxicación, único modo de saber por dónde entran, por 
dónde salen, qué hacen los venenos en el organismo, qué 
debe hacerse para allí destruirlos, en dónde se fij.-'n, á dónde
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hay que buscarlos, cómo evidenciar su presencia, cómo 
saber que los fenómenos que se nos ofrecen son debidos á 
agentes nocivos; y , qué clase, qué individuo tóxico es por 
fin el qne provoca tamaños desórdenes en la economía.

Por esto doy preferente extensión en mi monografía ó la 
fisiología de la intoxicación; verdadero zócalo en que des­
cansa la columna de la ciencia de los venenos, y asi como 
sin colores no habría pintura; sin sonido, música; asi tam­
bién, sin los cánones fisiotoxicológicos, ni la patología, ni 
la terapéutica, ni aún la qnimica de la intoxicación ten­
drían verdadera existencia,

P ero... dispensadme esta digresión. Sigamos con la fisio­
logía del ácido cianhídrico.

Qne este veneno colocado en cualquier punto del orga­
nismo, penetra directamente en el torrente circulatorio, es 
una proposición en el capitulo anterior ya demostrada. Con 
efecto: no forma coágulos con los principios inmediatos de 
la economía; es muy difusible, se exhala en seguida por 
las vías aéreas, se patentiza por su olor ̂ 'caracteres quí­
micos inmediatamente da la muerte en el liquido hemá- 
tico, como sucedió en los dos experimentos que practica­
mos con la sangre del perro y del pájaro, que caliente y 
humeante coloreó en aznl el papal blanco de Schcenbein 
citado.

(Se continuará.)
Ziceiiciadopor Oposición, Perez Y JiUEMJZ.

Cabeza del Buey (Badajoz), Abril de Í880.

■ ■■rfwiArüVuvwuv'.^- "

MENSTKÜACION INFANTIL O PRECOZ 
ES USA. niSa h e  s i e t e  mbsbs ( 1),P o r  el D r. D . Franoiíco de Corlejarena.

Con el nombre de menstruación infantil ó precoz se han 
designado ciertas anomalías, verdaderas monstrnosilades 
enménicas; una menstrnaoion bien establecida que se ve­
rifica todos los meses en niñas de tres, cuatro años y hasta 
de algunos meses.

No se trata da simples flujos de saugre por la vulva in­
dependiantes de la interesante fundón de la mujer, sino 
de un flujo periódico, precedido y acompañado de los 
mismos fenómenos de la menstruación que en las jóvenes 
púberes, observándose en los genitales y  en toda la econo­
mía los caractéres propios de la pubertad.

Un caso de esta especie hemos podido observar recien­
temente en una niña que se presentó en esta Academia y 
qne examinaron los señores académicos, habiendo sido yo 
el encargado de redactar esta pequeña nota.

La niña Natividad Perez Rubio nació en Sueca, provin­
cia de Valencia, en los primeros dias da Setiembre de 
1877. E l i  de Abril de 1878, esto es, á la edad de siete 
meses, se apercibió la salida de sangre por la vulva que 
continuó durante tres dias. Creyendo qne se trataba de 
una verdaderahemorrágia, emplearon algunos lavatorios. 
A l mes siguiente volvió á presentarse dicho flujo sanguí­
neo que también duró tres dias, y lo mismo aconteció to­
dos los meses hasta Marzo da 1879. En  este tiempo, en 
que la niña contaba 18 meses cumplidos, dejó de aparecer

(1) Nota leída en la Real Academia de Medicina.

la sangre, siendo sustituida por un flujo leucorréico 
abundante hasta el mes de Enero de 1880 quo, después 
de dolores do vientre, reapareció la hemorrágia el día 12.
La cantidad de sangre espelida encada mes, se calcula en 
anos 43 gramos.

Examinada esta niña, choca desde luego su desarrollo 
tan completo que, á sus 28 meses, representa ser una 
mujercUa por su anchura y redondez de sus contornos y 
por su estatura de 95 centímetros. Llama la atención el 
volúmen de sus mamas, abultadas como unos limoncUos, 
flexibles y turgentes como en una muchacha de 16 años, 
siendo grande la areola y bien prominente el pezón. Los 
genitales externos bien desarrollados, ia abertura vulvar 
extensa, los grandes íábios gruesos y el monte do Venus 
cubierto de vello, de color rubio oscuro, constituido por 
pelos bastante largos.

Se vé, pues, qne el desarrollo físico de esta niña está 
en relación con lo precocidad de su función menstrual, y 
todo esto representado por órganos genitales externos con 
las apariencias de una completa pubertad.

Nada hoyen lo moral en conformidad con este desarro­
llo físico; en sus impresiones y afecdonos es completa­
mente una niña en la primera infancia.

Comparando asta observación con otras referidas por 
varios autores, nos encontramos con una del Dr. Luserviud 
relativa 4 una niña de 27 meses (como la presente), en 
que habla verdadera regla desde uu año, que se presenta­
ba todos los meses y cuyos senos y órganos genitales ex - 
temos pareoiau los de una jóven de 14 años.

Leuhbssek cita otra niña en que apareció la menstrua­
ción á los nueve meaos, y tenia á los dos años todos los 
atributos de la pubertad.

Dieffenbaoh habla da una niña que á los nuevo meses 
empezó á crecer rápidamente, apareciendo una hemorrágia 
por los genitales, que se repitió á los 11, 14 y 18 meses, 
y que en esta edad tenia las mamas y órganos generadores 
como una muchacha.

Oatrepont, Carus, Schaefer, Robert, Beau, Johnson y 
otros citan también hechos parecidos.

Todas estas niñas han presentado bien desarrolladas Iss 
mamas y órganos genitalos externos y hay que pensar lo 
estuvierau igualmente los internos, porque estas mens­
truaciones precoces suponen el desarrollo de óvalos y fo­
lículos qne á su vez y por la impulsión simpática tan co­
nocida y demostrada activan el desarrollo de los ex­

ternos.
No sólo en el sexo femenino so encuentra á veces esta 

temprana pubertad, sino que también se suela observar ea 
el hombre. Recuerdo haber visto hace poco tiempo en la 
Facultad do medicina un niño de ménos de cuatro años 
quo tenia tan desarrollados sus órganos de la generación, 
abundantemente provistos de vello, que ofrecían el aspecto 
como en un hombre adulto, y con la circunstancia que, se­
gún los parientes, estaba en relación este desarrollo con 
las inclinaciones y deseos eróticos del precoz mocito.

Ahora bien, discurriendo acerca de esta precocidad en 
la aparición de loa atributos osencialea de la pubertad, ten­
dremos que admitir que ha de verificarse en loa ovarios 
todo el piocQSO fisiológico hoy conocido y que representa In 
función menstrual, pero nos ha de quedar la duda de si
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podria cumplirso la función generadora hasta sus últi­
mos fines. Considero qne si la naturaleza ha podido des­
pertar el aparato generador antes del perfecto desarrollo da 
la mujer, emplee sólo sus fuerzas en los primeros albores 
de la vida reproductiva y  no tenga los suficientes para 
trabajos sucesivos, yasth a  de ser por precisión, porque 
aún cuando un nuevo sér se engendrara, no tendría ni es­
pacio donde desarrollarse ni camino ó puerta franqueable 
para salir al exterior, y cuando tan próvida es en todo la 
humana naturaleza no hemos da inclinarnos á creer que 
había de producir en esto caso tan grandes desper­
fectos.

Tal es la sucinta relación de este curioso caso y quedan 
á juicio de tos seííores académicos las reflexiones qne de 
él pueden sugerirse y que no caben en los estrechos lí­
mites de una modesta comunicación escrita.

S E C C I O N  P R O F E S I O N A L

PRCPORCIONES P S  TOM i EL INTRDSISM] E tí E3PAS1
x

LO QUE ES EL CÓDIGO PENA.L.
“Hay más nobleza y ver­

dadera grandeza de alma en 
. perdonar que en ser venga­

tivo.,,
(./. B. Blanchaed.)

A  propósito de un artículo que publica el número 1.317 
de El Siglo M iídico correspondiente al ú da Abril actual, 
escrito por el Dr. P . Somoza, merece que hagamos público 
el poco apoyo y defensa que en la actualidad hallau las cla­
ses médicas en los tríbuualas de justicia, que de dia eu día 
estrujan (permítaseme la frase) cuanto pueden las leyes dic­
tadas para castigo del intrusismo, propinando á este en 
cuantos casos se le acusa la más leaitiva pena ó irle así 
creando paulatinamente omnímodas y  lucrativas atribucio­
nes médicas.

Ya no son cirujanos los que descarada y públicamente 
ejercen la medicina como en la época en que abundaban; ya 
no son los farmacéuticos los que profesau ambas faculta­
des, como en otro artículo del citado periódico dice el doc­
tor Alcalde Varela; ya no los charlatanes ó curanderos g o - 
zan de más prestigio y  fama con divinas iiipsiitieas y ma­
nos de gracia para sus propósitos filantrópicos; ya no son 
por fin estos ni aquellos los que proponeu desear,idamente 
una ruda competeucia á la  tan sacra cuan honrosa ciencia 
de Hipócrates. Hay otros más temibles, hay otros más 
traidores que, apoderándose á trompicones de un título de 
practicante cou que escudar la pretensión que tienen de 
pertenecer á las clases médicas, pululan en las aldeas, sor­
prendiendo á sus incultos moradores con humos de midi- 
qnillos, siu que nadie les ponga dique á sus estravios. Y  
digo temibles, porque sí da aquellos los unos conocen de 
ciertas afecciones, los otros estudian la materia farmacéu­
tica y los siguientes poseen dotes divinas con que consolar al 
crédula enfermo, que si á sus manos llega en busca de la 
salvación, tranquilo eu ellas muere porque le cree dotado 
de tan respetable cuan supersticiosa gracia, en los practi­
cantes se carece de todo, y conformándose sólo con los es - 
tudios que hacen para oOnseguir su titulo, pretenden so­
brenaturalizar la ciencia con ayuda de empíricos formula­
rios. Estos son los que hoy, saltando la valla de su regla- 
monto-ley de Sanidad, Reales cédulas, ordenanzas farma­
céuticas y Código penal, campean libremente en la vasta 
espionada médica. No tratéis, queridos compañeros, do 
evitar que esto suceda, si antes no contais con el apoyo de

la justicia, siquiera no sea más que en beneficio de nuestra 
honrosísima profesión y más en el de la salud pública, y no 
tratéis siu tal requisito de exponer para aquel fia conside­
rables y atendibles razones, porque hallareis muchas veces 
fracasado vuestro propósito eu sus sentencias; sólo conse­
guiréis cou ello dar más autoridad al intrusismo, y  lo que 
es peor, acaso encontrar algún compañero que, naciendo 
de tal clase en las lamentables vicisitudes por que ha pasa­
do la enseñanza, le  escude con sus informes en los casos 
que el tribunal se los pida.

Como prueba de todo esto referiremos el siguiente caso;
En qué quedamos, ¿sou los artículos 343 y 35 i al 354 

inclusives del Código penal los destinados á corregir el in­
trusismo, ó lo es el 591, que ordioariamente emplean los 
tribunales de justicia? Si lo son aquellos, ¿para qué sirve 
este? Ahora lo veremos.

El que suscribe, con ejercicio en esta villa, denunció 
ante ol juez inunicipal de Arbejal, pueblo distante un 
cuarto de hora, ai practicante D . Juan Merino Fernandez 
por ios actos de intrusión y usurpación de titulas y  atribu­
ciones que veuia perpetrando; estos actos eran el de titu­
larse cirujano, el de ejercer ilimitadamente la medicina y 
cirujia, propinando remedios por fórmulas que le eran des­
pachadas en las uficiuas de farmacia á pretesto de ignorar 
si era ó no facultativo, el de poner secretos para toda clase 
de enfermedades de mujeres y  niños, el de expedir certifi­
caciones de defunción para los efectos de la ley de R egis­
tro civil, y por fia, el de teuer contratado por sí y ante sf 
al referido pueblo, sin que esta quisiera otra asistencia fa­
cultativa, no obstante haber profesores en la iumediata 
villa dedicados á la visita de partido rural. Pues bien, sa­
bido es que no siendo los practicantes facultativos ni per­
teneciendo á ninguna clase médica, y  estando sólo autori­
zados para ser auxiliares de tal ciencia y  ejercer, en con­
formidad á los estadios que hacen, la parte meramente 
mecánica y  subalterna de la cirujia menor, y que por tal 
cnalidad no pueden por si solos ejercer libremente ni por 
consiguiente contratarse sin la cláusula de obrar siempro 
bajo dirección facultativa. Nada de esto existía en su con ­
trato; y, ¿quoreis saber qué solución tuvo esta deauncia? 
Va juicio de faltas en qne se condenó al usurpador sólo á 
la multa do cinco pesetas, cuya pena, cumplida, uo le im­
pidió continuar ulteriormente en su abuso.

Visto por el que suscribe el poco aprecio que so hizo de 
su denuncia en el inferior, y teniendo en cuenta que la 
enmienda no se había efectuado, se decidió á poner en co­
nocimiento del Juzgado de primera instancia nueva denun­
cia de los anteriores hechos contra el citado Merino, con 
la expresa cualidad de reincidente y acompañando como 
cuerpo del delito varias recetas por él suscritas y uno de 
los muchos anuncios que en diferentes aldeas aquel habla 
fijado al público... ¡con aquiescencia de la autoridad local'. 
Dice asi:

«ANUNCIO.

»D. Juan Merino Fernandez, cirujano, practicante en 
«medicina y cirujía por la Universidad central, ó sea la da 
«Madrid; con ejercicio en la villa de Manquillos (Palencia), 
«en dicho punto ha estado siete años siendo el único pro- 
«fesor en el arte de curar y de cirujano titular. Desde 
«dicha villa ha pasado á prestar sus servicios á varios par- 
«ticulares; ú unos por contratos anuales, y á otros por ape- 
«laciones de los pueblos de San Cebrian de Campos, V i- 
«lloldo, Villanueva, Gastrillejo, Villafolfo, Perales. Granja 
«de Villafroela, Villaldavin y fábrica do Calahorra. H a- 
«biendo tenido todos los Ayuntamientos y particulares á 
«que se refiere, la amabilidad de hacer constar en las cer- 
«tificaciones que al efecto le han expedido espoatánea- 
«menlo (las cuales le honran demasiado), la circunstancia 
«de que con grande sentimiento se le admitía la dimisión 
«que en fin del año pasado presentó con motivo de haber 
«tomado posesión de capataz da cultivos de esta primera 
«demarcación, el cual había obtenido por oposición, y.efoo-
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ato de esto estableció su residencia en San Salvada en í.® 
»de Febrero: pero estando suspenso de ejercicio hasta la 
«resolución por el Escmo. 8 r . Ministro de Fomento del 
«expediente que se instruye á dicho capataz por efecto de 
«denuncia dada por la Guardia civU: resulte lo que quiera,
«se decide desdo esta fechad dedicarse exclusivamente ó
«su dicha profesión. Por lo que ofrece al público en gene- 
«ral sus servicios, en bien de la humanidad doliente, ü s- 
«tando dispuesto i  prestarles en cualesquiera pueblo y hora 
«para que sea avisado, por una insignifloanta retribución, 
«como se verá por el estado siguiente:

»Sírticios.
RoDoranos.

«Por una visita, siendo de día, en el pneblo
«de su residencia........................ ...

«Por una operación de las llamadas meno- 
«res, como sangría, incisión de tumores y
«otras análogas..............................................

«Por visitar á un enfermo, ó consulta ú ope- 
«racion, siendo de dia, en el pueblo fo - 
«rastero de los limítrofes al de su resi-...............................................................................

«Por una visita ú operación en cualquiera 
«pueblo, siendo avisado en él.....................

«.Vota. Se admiten contratos particulares por plazos 
«para la asistencia profesional, á precios convencionales.

«Oír®. Sa afeita y corta el pelo con equidad y esmero, 
«aunque sea á domicilio.— Vafies 20 de Mayo de 1878.— 
nJuau Merino Fernandez.—Fíjese.— El Alcalde. (Hay nn 
«sello que dice: Ayuntamiento de Vanes, provincia d eP a - 
«lencia). .

»Ad¡>eHeiicia. Si dos ó más pneblos del Ayuntamiento 
«quieren contratar para que sea su profesor el á que se 
«reflere el anterior anuncio, convenidos que sean, se com- 
«promete á establecer su residencia en el que más con- 
«venga.

"Otra. Posee secretos y remedios para toda clase de 
«enfermedades y en especialidad para niños y mujeres.

íOlra. Ha estado cinco años en el Hospital general de 
«Madrid, y de auxiliar de la casa do maternidad para los 
«^(iríos.v

Pues bien; ¿queréis saber ahora qué fuó de esto?
El Juzgado empezó por averiguar la certeza de las fór­

mulas y para ello nombró como peritos á dos facultativos, 
uno de los cuales era subdelegado de medicina y cirujía 
del partido, quienes declararon principios medicinales los 
componentes de las fórmulas. Siguió á esto un informe 
dado por dicho subdelegado, sin que se le pidiera, y sólo 
con el pretesto de contestar al Juzgado si el Merino era ó 
no tal practicante, en el que en vez de coger por su cuen­
ta, como vulgarmente se dice, al denunciado, se contentó, 
en menosprecio de la clase, con apadrinar y aplaudir 
cuantos actos de iutrusion cometía el citado practicante, 
dando para ello la sola razón de lo acertadamente que ha­
bla ejecutado estos.

¿Qué ha de hacer el intruso al ver que el subdelegado, 
persona gubernativamente facultada para evitar los atro­
pellos á la ciencia, lejos de esto, le apadrina y defiende sin 
otras poderosas razones que las que expuso aquí, sólo de 
estar acertadamente ejecutados los actos de intrusión?... 
¡Lástima es que, después de esto, dicho subdelegado no 
propusiera al Gobierno al denuuciado para una gran cruzl 
Y  aquí sólo nos queda repetir lo que el Sr. Somoza pone 
alfloal de su articulo; oUbinam ¡jenlium swm»s »

Siguió asi el asunto sus trámites; citas hubo sin evacuar, 
se, farmacéutico que declaró despachaba las fórmulas sus­
critas por el repetido practicante á pesar de saber que 
ésto no poseía otro titulo, y nada sa le dijo; se incorporó 
certiScaciones dadas por el intruso en los casos de defun­
ción que hablan surtido efectos legales como si fueran de

facultativo competente, y . . .  ¿sabéis de todo lo que resultó? 
Que no se tomó en cuenta la cualidad de reincidente; que 
no se consideraron delitos el ejercer aquél desembarazada­
mente nuestra profesión ni titularse cirujano; que se olvi­
dó el delito denunciado de «poseer secretos para toda 
clase de enfermedades y en especial de niños y mujeres;» 
que se hizo caso omiso de todo lo que perjudicara al
denunciado, y  que el tribunal, considerándolo como una
sola falta, sentenció y la Audiencia confirmó sobreseyendo 
la causa con arreglo al art. 591 del Código penal, y ahí lo  
teneis todo; el D. Juan Merino celebrarla su juicio, cum­
plirla su mulla (si se impuso), consideró válido el contrato
que tenia con el pueblo y continúa ejerciendo sin inter­
rupción la medicina y oirujla como si nada hubiera su-

Más adelante, no hallando medio hábil el que suscribo 
de evitar que el referido intruso y otros continuarau con 
sus abusos, declinó por poco tiempo casi totalmente sus- 
débüee fuerzas, hasta que uu dia se rehizo algo su pundo­
nor profesional, y  queriendo corregir aquello gubernativa­
mente, pasó al alcalde de esta villa la comunicación que

transcribo: , , . . .
«Ruego á V . boga saber al subdelegado de medicina y 

«cirujía de este partido lo impropio que es é indecoroso 
«para las ciencias módicas, como perjudiciallsimo para la 
«salud pública, el que dicho señor consienta que en los 
«distritos de Vañcs, Arbejal y otros, esté la medicina y oi- 
«rojia ejercida y hollada en toda sa extensión por practi- 
«cantes, personas no sólo incompetentes, sino indignas de 
«saludarlas Evite dicho subdelegado á todo trance el ^_e 
«esto snceda ó falta abiertamente, tanto ó la primera obli- 
«RBcion que la ley le impone, como á la más respetable 
«regla de conducta que la moral médica nos aconsa-

La contestación que obtuve fué decirme el subdelegado 
que no era la alcaldía el conducto por que tan elevado
funcionario recibía las quejas; á lo cual replique en esta-
forma dirijtdo al mismo alcalde: _

«Siendo V . la autoridad superior gerárquica en esta villa 
«del subdelegado de medicina y cirujía, creo que no es 
«inconveniente el que por V . se dirijan i  afioél 
«quejas sean necesarias. Se le denuncian á dicho subdele- 
«aado los hechos y no le hace falta presentar inconvemen- 
«tes acerca del conducto por donde los recibe ni había me-
«nester que se le  presentaran quejas si cumpliera con la«Obligación que su cargo le impone.»

Y  el subdelegado se conformó con decir en su contes­
tación «que era improcedente la denuncia por no determi­
narse á ningún hecho punible.»

¿Cabe mayor candidez? . ^
Y  el tantas veces citado intruso continua en sus goces.- 
Y o le perdono... La ciencia lo hará también.
Ahora decid si adelanta algo la civilización moderna.

Ldo. Eladio Alonso Alonso.

Cervera (Falencia), Abril de 1880.

Es muy de notar bajo varios conceptos el articulo que- 
precedo, por cuanto acredita á un tiempo mismo o_l com­
pleto abandono en que se halla la salud pública, la indife­
rencia punible con que se deja entregada la humanidad 
doliente en manos de ignorantes intrusos, la mucha parte 
que tienen en ello los mismos facultativos, y el apoyo que 
aquellos encuentran en las autoridades y los tribunales de 
justicia que los debieran penar. _

Pero en gran manera se debe también resultado tan. fU" 
nesto al desGonocimiento, muy frecuente en la clase me­
dica, de los medios que deben emplearse para oponer coto 
á esos lamentables excesos. Si nuestro estimable compro­
fesor el Sr. Alonso, en vez de seguir la vía judicial para 
reducir el intruso á sus deberes, hubiera adoptado la gu­
bernativa pidiendo al alcalde que hiciera cumplir las leye 
y luego al gobernador cuando la autoridad municipal n^ 
hubiera atendido sus quejas, y por fin, alzándose al mio»®

Des
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tro de la Gobernación, ai aquella autoridad provincial, 
como eB lo más probable, las hubiera estimado en poco ó 
en nada, liubiérase oido al cuerpo consultivo que corres­
pondo y el resultado habría correspondido á sus deseos. 
Todavía está á tiempo de hacerlo.

(X, i2 )

SECCION PRÁCTICA.
DesaparicioB de las maocliaB de In cónica producidas por los pre­

parados de plomo, á bene&cio dcl ácido tánico.
N o puede dejar de a^rmarse la utilidad del acetato de 

plomo en el tratamiento de diversas oftalmías, y sin em­
bargo, las observaciones de los Dres. Testelín y lin i-  
dier claman contra su uso, manifestando los peligros y 
temibles consecuencias que á su empleo se suceden. Dicen 
que cuando se emplea un colirio de subacetato de plomo, no 
tarda en formarse sobre la superficie de la córnea una capa 
blanquecina, que adherida alU fuertemente ocasiona al 
cabo de cierto tiempo erosiones del epitelium, cuyo des­
prendimiento da lugar á úlceras de la córnea más ó ménos 
extensas, que ú su vez degeneran frecuentemente en pan- 
nus difíciles de curar y que comprometen gravemente la 
visión. No qniero poner en duda las verdades expuestas 
por dichos señores, relativas á las corrosiones peligrosas 
que sobre el tejido de la córnea se desenvuelven, pero no 
siempre que se emplean los colirios saturninos se desarro­
llan tan funestos accidentes, dependiendo estos comun­
mente de los prolongados ó reiterados tratamientos con 
esta clase do sales, paos es fácil observar que tan sólo 
nn tercio de los enfermos sometidos á la referida medica­
ción son capaces de afectarse por la acción fisiológica del 
medicamento.

Pero tan realizable es, por otra parte, la desaparición de 
tan fatales consecuencias por el sólo uso del sencillo medio 
que voy á describir sumarUmente, que bien pudiera de­
volverse al acetato de plomo su inocencia y emplearlo en 
oftalmología como cualquier otro preparado de los más 
inofensivos.

V oy, pues, á presentar abreviadamente á mis ilustrados 
compañeros el resultado de varias observaciones de cura­
ción por mi obtenidas, aunque no trato, sin embargo, de 
preconizar semejante medio como absoluto; le iudico tan 
sólo creyendo que merece la pena de ser examinado.

Obsírvacion 1.*—Angel Ribas, dedicado á las faenas del 
campo, de 33 años de edad, casado, temperamento san­
guíneo y do fuerte constitución, contrajo una oftalmía de 
Egipto violenta, á consecuencia de haber estado expuesto 
á los ardores del sol una tarde de verano. La invasión de 
la enfermedad fuó rápida y enérgica, presentando á mi ob­
servación el siguiente cuadro: sensación de un cuerpo ex­
traño escondido entre el ojo y los párpados, aumento do 
volúmen de estos, parpadeo continuado, viva molestia ori­
ginada por la luz que le impresionaba vivamente, lagrimeo 
intenso, conjuntiva palpebral roja ó inyectada lo mismo 
que el fondo do saco óculo palpebral, mientras que la es­
clerótica presentaba una vascularización considerable y el 
aspecto de heces de vino. En tales condiciones, le prescribí 
un colirio astringente do sulfato de zinc, pero á las 72 
horas la enfermedad había adquirido un carácter suma­
mente intenso, Los párpados se hallaban más hinchados, 
existía en ellos un blefarospasmo tal, que los mantenía 
cerrados constantemente; salida de liquido purulento entre 
los mismos, sensación do presión de estos sobre el globo 
del ojo, esclerótica afelpada por el extraordinario aflujo de 
sangre sobro sus vasos, un rodete quemósico circunscribía 
la córnea, algunas manchas turbias se veiau sobre su su­
perficie y la Vision se efectuaba con irregularidad por efecto 
de la falta de trasparencia óu esta membrana. A  la intensa 
molestia ocasionada por la luz, se unía una concomi­
tante cefalalgia supraorbítaría: dicho síndrome era igual en 
ambos ojos.

En vista de tan grave estado, le ordené la aplicación de

unas cuántas sanguijuelas á las sienes, suspensión del coli­
rio de zinc, y en suslUncion fomentos emolientes.

Como el carácter violento de la enfermedad persistiera 
aún al cabo de siete dias de una medicación antiflogística, 
local y general, con el objeto de mejorar en cuanto me 
fuera posible lo comprometido de la visión en ambos ojos, 
suspendí los tratamientos empleados á priorí, y me de­
cidí por la sola aplicación de compresas empapadas en una 
disolución de acetato de plomo cristalizado. Para esto pres­
cribí tres gramos de esta sustancia en 360 de agua 
destilada; y ordené se humedecieran los párpados una vez 
cada dos horas. No tardé en ver rebajar couslderablemente 
los síntomas antedichos; la visión se ejercía con más regu­
laridad, la luz se hacia más soportable, á consecuencia de 
la disminución en intensidad de la fotofobia; las manchas 
sucias de la córnea desaparecían gradualmente, la cantidad 
de flujo purulento había disminuido, siendo más viscoso y 
de mejores condiciones; igualmente era ménos marcada la 
vascnlarizacion de la esclerótica, asi como el volúmen da 
los párpados y la cefalalgia supraorbltaria.

Con el auxilio de semejante medicación, fueron desapa­
reciendo por completo todos los síntomas que constituían 
la afección antes descrita, de tal manera, qne á los iO dias 
de tratamiento cesé de ver al enfermo, pero recomendán­
dole continuase con el agua de Saturno hasta tanto que 
desapareciera por entero la pequeña inyección de la con­
juntiva que aún quedaba. A l cabo de algunos dias me sor­
prendió ver al enfermo enteramente carado de la pasada 
oftalmía, pero presentando en la mitad inferior de la cór­
nea del ojo izquierdo una mancha blanquecina que, según 
él afirmaba, le dificultaba considerablemente la visión del 
mismo lado. A l observar el carácter opalino de la lesión y 
su aspecto saliente, nacarado y brillante, no pude dudar 
que serla el precipitado determinado por las sales de plomo 
sobre la superficie de la córnea, contra el cual habían cla­
mado respetabilísimos autores, pues, la opacidad ofrecía 
más bien el aspecto de precipitado que de mancha. Excluí, 
pues, en vista de ello, la idea de toda entidad morbosa de 
la córnea, y pensé en lo muy probable de la formación de 
dicho producto plástico artificial por la acción de la sal 
plúmbica, sobre todo en un órgano que ofrece tan buenas 
condiciones de absorción á Los diferentes preparados quí­
micos.

Con efecto, combinadas las partículas metálicas de plomo 
con el tejido de la córnea, ó descansan en su superficie 
existiendo bajo la forma de moléculas libres, ó se combi- 
uan coa los elementos celulares que componen su tejido; 
resultando de áqul la producción de la capa blanquecina 
que hemos visto, que no es más qne el precipitada deno­
minado por Ilaidier cloruro plúmbico, resultado de la com­
binación de las partíanlas metálicas del plomo con los ele­
mentos constitutivos de la córnea.

Sabia además, por las observaciones recogidas por el mis­
mo autor, que el accidente que nos ocupa constituía un 
achaque, incurable la mayor parte de las veces, contra el 
cual se hablan inventado algunos procedimieutos quirúr­
gicos de separación, pero peligrosos, ineficaces, y que no 
por eso dejaba de manifestarse el terrible corolario tan bien 
señalado por Huídíer y de tan deplorables consecuencias 
para la visión. Vacilando de qué fórmula disponer para 
combatir complicaclou tan grave y pertináz, me pareció 
racional por su astricción é inocuidad el empleo del tanino, 
y asi dispuso un gramo de esta sustancia en disolución en 
30 gramos de agua destilada. Ordenó la aplicación de este 
colirio con un pincelito empapado en la disolución una vez 
cada tres horas, notándose desde el momento en que se 
puso en contacto con el precipitado, una rebaja considera­
ble de éste, de tal manera continuada, que á los tres dias 
había desaparecido totalmente el accidenta plúmbico. Tráe 
la total desapariciou del engrosamlento, que tanto nos alar­
maba, la córnea quedó trasparente y limpia, no conser­
vando en la actualidad ningún vestigio superficial ni pro­
fundo de haberse padecido la lesión. La visión se efectúa 
con igual claridad eu ambos ojos, no sneedióndose, por lo
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tanto, i  su desapaclcioa el más mínimo trastorno fnncio' 
nal. Semejante molo de obrar debió producirse por la 
reabsorción de la capa blanquecina que constituía el preci­
pitado, lo cual fué sin duda debido i  la disolución por me­
dio del colirio tánico de las partículas metálicas que en 
unión con los elementos celulares que las aprisionaban 
fueron arrastradas por la absorción para desaparecer por 
completo. De este modo se concibe el que desapareciera 
tan prontamente y en el principio de su desarrollo, la pro­
ducción que nos ocupa.

Ohicrmcion 2 . ' —Joaquín Royo, dedtcado a las labores 
agrestes, casado, de 39 años de edad, temperamento san­
guíneo nervioso y medianamente constituido , coatrajo 
uua oftalmía catarral intensa de ambos ojos, debida á la in- 
flnenoia de los vientos fríos y húmedos que á la sazón rei­
naban. Fué tratado en su incipiencia con diversos prepara­
dos astringentes de los más inofensivos, pero como no qui­
siera desaparecer por estos medios y adquiriera ea cambio 
una forma más intensa, hubo necesidad también de admi­
nistrar el acetato de plomo para evitar el peligro á que se 
exponía nuestro enfermo si la afección so prolongaba de­
masiado. Se le administró en disolución y bajo la forma de 
compresas empapadas á los ojos. N o tardó en conseguirse, 
á beneflcio de semejante medicación, la disminución de al­
gunos síntomas alarmantes que nuestro enfermo presen­
taba, tales como la fotofobia intensa, viva congestión de 
la esclerótica, manchas turbias de la córnea y demás acci­
dentes violentos. Un septenario después, se logró la total 
desaparición de la oftalmía, pero ocupando el centro pupi- 
lar y gran parte de la córnea del ojo derecho se notaba 
una elevación blanquecina y nacarada, que so prolongaba 
hasta el mismo tejido de la esclerótica donde terminaba. 
Dicha alteración impedía en grande escala la visión del 
mismo lado, puesto que hallándose afectada la trasparen­
cia de la córnea por hallarse situada en el centro de la 
misma, so habían de formar imperfectamente las imágenes 
recibidas, por no poder atravesar el ojo todos los rayos lu­
minosos á consecuencia del obstáculo.

No pude t.ampoco dudar de que allí se trataba del pre­
cipitado cloruro-plúmbico, resultado de la administración 
de) agua blanca, y al efecto dispuse la misma fórmula de 
tanino como en el caso anterior. Sa aplicó del mismo 
modo y muy luego se notó una rebaja graduada da la 
mancha, concluyendo á los cuatro días por desaparecer 
por completo. E l sujeto recobró perfectamente la visión y 
no conserva en el ojo alteración alguna.

Ohsenacion Celestina Serrata, viuda, de ¿3 años 
do edad, temperamento nervioso y de buena constitución, 
adquirió á principios del año actual uua oftalmía doblo 
catarral iuteusa, á la que se hallaba predispuesta por ha­
ber padecido diversas en épocas anteriores, á consecuencia 
de estar sus ojos habituados á afectarse por las menoros 
iuñuencias atmosféricas. Presentó á mi Observación el si­
guiente cuadro: conjuntiva roja ó inyectada, esclorólica 
congestionada, carúncula lagrimal y repliegue semi-luoar 
aumentado de volúmeo; en el fondo de saco óculo-palpe- 
bral se descubrían carnosilades en forma da falsas _ mem­
branas, existían derrames plásticos entre las láminas de 
la córnea, hinchazón da los párpados, fotofobia y la ­
grimeo.En vista de tales síntomas, tuve que rocurrir á la al 
miuistraoion del acetato de plomo ea la misma forma que 
en los casos anteriores, con lo cual se le disminuyó de uua 
manera considerable la intansídal de la oftalmía; pero 
como á los tres días de dicha medicación estuviera ya for­
mado el precipitado plúmbico sobre el centro de la córnea 
del ojo derecho, de tal manera que impedia en absoluto 
la visión del mismo lado, me vi en la precisión de suspen­
der el tratamiento saturnino que empleaba y acudir al co­
lirio de canino para remediar el accidente.

Con el auxilio do este medio disminuyeron muypron- 
to las dimensiones de la mancha, pudiéndose lograr su 
total dosaparicioE á los cuatro dias de su empleo. Pero 
como la oftalmía, libre de la acción del agua de Saturno

adquiriera un carácter más intenso y so presentara nueva­
mente la cefalalgia supra-orbitaria, la viva congestión 
de la esclerótica, las manchas túrbias de la cómea, la fo­
tofobia intensa, etc.; nos vimos de nuevo precisados á re­
currir al método saturnino adoptado en un principio, con 
lo cual disminuyeron gradualmente los síntomas violentos 
y se consiguió en monos de un septenario la total desapa­
rición de la oftalmía. La enferma recobró totalmente la 
visión sin presentarse alteración alguna por haber reitera­
do el tratamiento y on sus ojos no sa descubre el m is li­
gero vestigio de haberse padecido la lesión.

Repsiones.— La. eficacia del ácido tánico en las man­
chas de este género la comprueban mis extractos anterio- 
rej, donde si bien se manifestaron dichos accidentes por 
la precisa administración del acetato de plomo, fueron en 
cambio corregidos admirablemente en virtud del sencillo 
colirio que se administró al efecto. La curación por tal
procedimiento ha sido rápida y ofioáz, como se vé en los
referidos casos, no dejando tras si ningún trastorno y des­
apareciendo la producción sin huella alguna.

A l darlo á conocer á mis ilustrados compañeros, lo he 
hecho únicamente con mis observaciones practicadas hasta 
hoy; por lo tanto, yo mismo concibo lo conveniente que 
serla si mis resultados se confirmaran con más hechos para 
dar á mis investigaciones un carácter más extenso. Aun­
que con la mayor hreveiad posible, voy á permilii’me con­
testar á algunas objeciones lanzadas hace tiempo contra 
las preparaciones de plomo en la terapéutica ocular.

¿Es raoioual desechar las sales de plomo en oftalmolo­
gía como inútiles y peligrosas, según las observaciones re­
cogidas por algunos autores?

Mi contestación hubiera sido afirmativa cuando no se 
conocían más que algunos iuciertos procedimientos qui­
rúrgicos para corregir tan fatales accidentes, pero en la 
actualidad me atrevo á preconizarlas más bien que á des­
terrarlas mientras el práctico considere necesaria su apli­
cación, pues los accidentes á que esta dá lugar, son muy 
fáciles de corregir y no siempre se desarrollan. Por lo 
demás, claro está qne esta lesión abandonada á si misma 
puedo llegar á ocasionar el terrible corolarlo observado por 
algunos autores y de tan fatales trascendencias para la vi­
sión. Además, no merecen sin grave motivo desterrarse 
las sales de plomo do la práctica oftalmológica, pues gra­
cias á tan importante medicación sa curan muchas oftal­
mías tan intensas como las que llevo moaoiouadds.

¿Es verdad que la terapéutica dispone de otros prepara­
dos astriugentos que gozan de las mismas propiedades sin 
exponer á estos peligros?

S i porque pertenezcan algunos agentes á la misma me- 
dicacion se cree que van á disfrutar las mismas propieda­
des en la práctica, se cae on una sencilla alucinación qne 
puede ocasionar fatales consecuencias, pues así como todos 
los balsámicos no reúnen la misma eficacia para combatir 
la blenorrágia, tampoco toáoslos reconstituyentes son igual­
mente útiles en la clorosis, ni los mismos alterantes para 
corregir la escrofulosis. Sabido es también que lo mismo 
sucede en las oftalmías; que no reúnen todos los astringen­
tes las mismas propiedades para combatirlas; y aún se ob­
serva con frecuencia que los efectos de uno de ellos no 
pueden ser por los demás sustituidos. La práclicadelocon- 
trario ó la inobservancia do esta regla, no pueda conducir 
más que á aberraciones sumamente deplorables y do éxito 
por lo monos tan comprometido como la sustancia peligro­
sa quo so teme y desecha. Sino, véase lo que acontece 
la mayor parte de las veces cuando so trata una conjun­
tivitis purulenta ó una intensa oftalmía con los preparados 
inofensivos que se desean; la enfermedad no so detiene, 
avanza prograsivamont»,aamenta en intensidad y destruye 
con frecuencia los planes de quien intenta curarla por ese 
medio. .

E l  ciertas oftalmías he tenido que abandonar, por muti­
les ó ineficaces, medicamentos tan roconocidos en impor­
tancia ó inocuidad como el sulfato de zinc, el de cobre, 
tanino, nitrato de plata, etc., y acudir al empleo del ace­

ría
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tato de plomo, coa el cual he podido conegir graves des- 
drdeDes insensibles á la accíoa de aquellos preparados. Y  
no hay que decir qne la enfermedad hubiera podido curar­
se por los solos esfuerzos de la naturaleza. En medio de 
los derrames plásticos tan ahondantes qne existían entre 
las láminas de la córnea y da la intensidad de otros sínto­
mas graves, había la inminencia de ulceraciones de la cór­
nea ó de alteraciones profundas en sn ostructnra, con cu­
yas consecuencias fácil es comprender las modillcaciones 
desfavorables que para la visión se hubieran sucedido.

Los agentes dotados de inocuidad en los ojos, deben 
aconsejarse únicamente en las afecciones que por si solas 
puedan con ventaja combatir, pero no en algunas oftal­
mías donde la experiencia aconseja otros medios de cara- 
cion, aunque parezcan algo enérgico»; ad extremos morbos, 
extrema remedia exqvisité optime. Una práctica prudente 
aconseja la observancia de este principio, siempre qne se 
quieren evitar peligros que, tratados por remedios indtÜes, 
no podrían disiparse. Admito qne en los casos de simples 
conjuativitis catarrales, hiperhemias de la conjnntiva, al­
gunas queratitis, diversas manchas de la córnea, etc., se 
haga uso para combatirlas del sntfato de zinc ó da cual­
quier otro preparado de los qne á la cualidad de inofen­
sivos reúnan la de útil, pues en estas afecciones en qne 
por s( sólos las disipan tan frecnentemente, serla una 
imprudencia el acudir á los capaces de introducir altera­
ciones en el ojo.

Pero siempre qus nosotros creamos útil la administra­
ción del acetato de plomo en la práctica oftalmológica, 
debemos aplicarlo sin temor, pnes los accidentes á que al­
gunas voces dá logar, son por lo demás muy fáciles de 
corregir, como lo comprueban mis anteriores observa­
ciones.

Voy, pues, á poner Un á las mismas, aconsejando el 
empleo del acetato de plomo sin timidez, seguro de que á 
presentarse el sabido corolario que de su aplicación podría 
resultar, sabrán corregirlo mis ilustrados comprofesores 
con el empleo del sencillo recurso que he descrito.

Loo. A r t u r o  B i s c a r r i .

Zaidin, Marzo de 1880.

PRENSA MÉDICA.

NACIONAL.

La operación de Porro.
E l Or. D. Arturo Perales, catedrático de Obstetricia de 

la Facultad de Granuda, después de examinar, con motivo 
de algunos recientes casos de operación de Porro de que 
tienen conocimiento nuestros suscritores, las condiciones 
en que ésta debe verificarse, formula en La Preasa Médica

G’nzKatfd las siguientes conclusiones acerca del parti­
cular :

1. ® Que nunca debará ejecutaraelahislero-ovartotomla 
 ̂tío te¡T absolutamente necesaria para salvar la vida de la 

enferma.
2. ° Que para llenar esta necesidad, la encontramos in­

dicada: l . °  En los casos de rotura uteriua. 2 .° En los de 
hemorrágia incoercible motivada por la cesárea. 3 .° En 
aquellos estados patológicos representados por neoplasias 
útero-ováricas incompatibles con la vida do la mujer y que 
iro puedan remediarse de otro modo.

3.0 Qae ni aun habiendo necesidad absoluta, la prac- 
ticariamos con objeto de reemplazar la histerotomfa, á 
menos que la sutura de la matriz fuera ineficaz.

Que pura los casos en que se halla indicada, obra­
ríamos según las reglas que siguen:

a. Si la mujer fuese soltera y estuviese en el pleno uso

de BUS facultades intelectuales, la practicaríamos prévio su 
conocimiento respecto á la esterilidad á qne se la condena- 
lia al se operada de este modo.

b. Si también soltera, no se hallara en estado de dis­
currir y el peligro fnese inminente, haríamos la operación 
sin esperar un permiso que acarrearla casi de cierto su 
muerte.

c. Siendo la enferma casada, y estando en el libre 
ejercicio de su razón, después de su volnntad habría nece­
sidad da consultar la del marido; y sí la de éste fuera con­
traria, y la mujer, sabedora de ello, insistiese en ser opera­
da, procederíamos á su ejecución.

d. Por último, si las facultades ínteloctuales de la mu­
jer casada se encontrasen perturbadas, nos bastaría la li-  
cenciadel cónyuge; y si éste, ausente, no pudiera autori­
zarnos para llevar á cabo la Operación, obraríamos como 
en la regla segunda.

EXTRANJERA.

Datos para la historia del cáncer mamario.
E l renombrado cirujano S r . Esmarch ha publicado una 

estadística de 250 casos de cáncer mamario observados en 
BU clínica, y hacho á este propósito multitud de conside­
raciones, no sólo sobre el desarrollo y la manera de ser 
del cáncer, sino principalmente sobre el resaltado defini­
tivo de la terapéntica. Su trabajo, análogo al del Sr. W i-  
niwarter, que tomó los materiales de la clínica de Biliroth, 
está basado, como hemos dicho, en 250 casos de cáncer 
de las mamas observados desde 1850 hasta el otoño de 
1878, ora en su clínica quirúrgica, ora en sn práctica 
privada.

De esta estadística deduce el autor que la edad media 
en que aparece el cáncer mamario es la de ¿8,4 años, ó 
sea 3 años después que lo que indica el S r . Winiwarter, 
lo que se explica por el desarrollo sexual más tardío en el 
Norte de Alemania. Si se admiten en la vida de la mujer 
tres periodos, á saber: periodo sexual (de los 25 á los 48 
años), periodo climatérico (de los 49 á los 58 años), y pe­
riodo de muerte sexual (después de los 59 años), se vá 
que el primero coincide con el mayor número de cánceres, 
53,7 por 100, en tanto que los otros no sumlaistran más 
que el 31 y el 15,3 por 100. En las solteras ó en las casa­
das que no han tenido hijos, el cáncer se desarrolla por 
término medio dos años y medio más pronto que en las 
casadas con hijos.

La mastitis puerperal ejerce cierta inQuencia sobre el 
desarrollo del cáncer, y lo propio el traumatismo local con 
los extravasados sanguíneos y núcleos de induración que 
pueden ser su consecuencia. La mama derecha se afecta 
más veces que la izquierda, y el cáncer aparece de prefe­
rencia en la mitad externa y superior; hechos qne se ex­
plican por su mayor vnlnerabilídad. E u  tres casos análogos 
á los descritos por el Sr. Paget, el cáncer procedía de na 
eczema crónico; la piel, cubierta de costras, habia sido in ­
vadida profundamente por núcleos duros que, acompañán­
dose de dolores,habiau aumentado poco ápoco de volumen.

Bajo el punto de vista de la herencia, el autor no ha en­
contrado datos positivos más que en 11 casos. En dos, la 
madre de la enferma h ibia sufrido la extirpación de un 
cáncer mamario. En uno, la abuela materna, la madre y 
la hermana de la enferma hablan sido victimas de un cán­
cer de la mama. Otra enferma había perdido á su hermana 
á coDsecnencIa de la misma enfermedad, y otra hermana 
gemela habia seguido igual suerte. En los demás casos, 
hasta 11, los padres habían muerto á causa de cánceres 
de otros órganos (hígado, maxilar superior, etc.).

E l núcleo movible inicial, apenas marcado al principio, 
aumenta poco á poco de volúmen y se hace cada vez más 
doloroso, adquiriendo adherencias con la piel, que se adel­
gaza, enrojece y ulcera. Más tarde el tumor forma un (odo
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con b1 músculo pectoral y se infartan los ganglios axilares, 
Bupra é infra-olaviculares. Luego se extiendo el cáncer, in- 
Tade las costillas, la pleura y el pulmón, ó bien, rota la 
barreia gaogliouar, produce metástasis en los órganos in­
ternos. Pero en ambos casos se depaupera la enferma, y 
el género de muerte Taria sólo según la extensión regional 
ó metastátioa del cáncer. Tal es á grandes rasgos la marcha 
da un cáncer mamario, cuya evolución no modiflque la te­
rapéutica; tales son los puntos que principalmente estudia 
el autor.

Hay ante todo dos circunstancias que ejercen manifiesta 
influencia sobre la rapidez de esta evoluciou: la naturaleza 
histológica del cáncer y el estado general de las enfermas. 
Respecto al caraiMma fibroso ó escirn, las observaciones del 
autor confirman lo ya sabido, es decir: l . ° ,  su larga dura­
ción (término medio 60 meses, mientras que la de los de­
más cánceres es sólo de 33,9 meses); 2.®, la época tardía en 
que aparece (término medio á los 5í años). Sin embargo, el 
autor cita tres casos en que las enfermas sólo tenían 39, 35 
y 32 años cuando se desarrolló el escirro, y la última está 
aún hoy, al cabo de 10 años, exenta de toda recidiva. El 
estado general era satisfactorio en la mayor parto de las 
enfermas, probablemente porque no habían llegado aúa al 
periodo de ulceración y de supuración. La caquexia es un 
síntoma de cáncer muy avanzado.

Término medio, entre los siete y 14 meses contrae el 
cáncer adherencias con la piel; entre los 15 y 16,5 se pro­
paga á los gáoglios axilares; entre los 14 y 26 se ulcera 
la piel; entro les 15 y 23 se establecen adherencias con las 
partes subyacentBS.(músonlos, costillas, etc.)

E l autor advierte que hay una especie de aatagonismo 
éntrelas partes subyacentes y los gánglios axilares. «Si 
estos se infectan pronto, permanecen aquellas mucho 
tiempo libres y vioe versa; si el cáncer invade primero 
el músculo pectoral, tarda mucho eu presentarse la ade- 
nopatla.»

E l éxito de la operación es ménos duradero cuando hay 
infiltración cancerosa de los gánglios axilares. Asi, 57 
operadas en quienes hubo que estirpar los gánglios infarta­
dos, murieron al cabo de 34,8 meses, término medio, en
tanto que 21 que no tenían infarto ganglionar vivieron 
45,1 meses, lo que dá una diferencia próximamente de 
un año. Las recidivas son también más precoces en el caso 
de infarto ganglionar; ocurren, término medio, al cabo de 
dos meses, en tanto que no se observan antes de los seis 
meses en el caso contrario.

E l hígado es el sitio más frecuente de las metástasis
(10 veces de 32), y después las pleuras y los pulmones, el 
abdómeu. la columna vertebral, el estómago, el útero, 
los gánglios retro-peritoneales y las cápsulas supra-re- 
nales.

¿Deba operarse el cáncer mamario? De los datos del au­
tor, unidos á los del Sr. Winiwarter, se deduce que la du • 
ración media de la vida es de 29,6 meses para las no ope­
radas y de 38,7 para,las operadas. Por consiguiente, las 
enfermas operadas mueren, término medio, nueve meses 
después que las que uo lo son; la operación prolonga la 
existencia de las enfermas.

La curaba consistido durante mucho tiempo en hilas,
cerato, bordones fenioados, etc., hasta que en 1875 se 
aplicó la cura de Lister. Sin embargo, la mortalidad no 
fttó grande, lo que prueba, dice el autor, que la clínica de 
Kiel se halla en buenas condiciones higiénicas y que las 
curas se hacen con cuidado y limpieza.

Do las 230 enfermas fueron operadas 225 y las 260 
operaciones hechas en la clínica se clasifican así:

33 vecesextirpacion parcial sin los
gáogliüs.......................................  2

52 total...................................................  1
I I  parcial con los gánglios. . . .  1

107 total................................................... lú
5 do gán glios.................................. 0

53 no so fija.........................  5

La cura de Lister no ha producido loa brillantes resul­
tados que de ella se esperaban. Asi, do 184 operaciones 
eo que se aplicaron las antiguas curas, no hubo más que 
16 casos de muerte, eu tanlu que hubo siete de 77 opera­
ciones hechas por el método de Lister. _ . • ^

Dos enfermas murieron do septicemia, cinco de ptohe- 
mia, una de piohemia con erisipela, cuatro de erisipela, 
dos de colapso, dos de hemorragia secundaria, una de 
neumonía hipostática y seis por causa desconocida. Hay 
que añadir, sin embargo, que desde la introducción de la 
cura de Lister se ha hecho mucho más rara la erisipela y 
que sólo hubo dos casos de las 77 operaciones, al paso que 
hubo 13 en las 184 en que no se recurrió á este método.

Respecto á los cánceres inoperables, se concibe que laa 
cauterizaciones empleadas contra ellos (clorare de ixuc, 
pastas y polvos arsenicales, etc.)* bayan dado mas que 
resultados temporales. Lo propio sucedió con el empleo 
externo de medios astringentes y aromáticos, t^es c ^ o  
el condurango y una raiz recientemente importada de Ble- 
íleo y reputada como anli-oancerosa.

La aplicación del polvo opiáceo á las superficies ulcera­
das ha sido aflcáz contra los dolores vivos que experimen­
taban las enfermas; además, con el empleo del hielo se ha 
logrado amenudo, durante algún tiempo, disminuir el tu­
mor y detener su desarrollo. E l autor añ ^ e que llena 
gran confianza en el arsénico (solución de Fowler), si ib  
combina con las reglas dietéticas instituidas por el señor
Benok.0 . . . .

De 113 enfermas operadas por primera vez, la reciüiva 
ocurrió 63 veces en el mismo sitio, es decir, en la cica­
triz ó en la sustancia ganglionar que se dejó; 15 veces en 
la cicatriz y en la axila; seis veces en nn resto de gánglios 
y en la axila; dos veces en la cicatriz y en los gánglios 
axilares y supra-clavicnlares; una vez en la cicatriz, Is 
axila y la espalda; una vez en la cicatriz y en el 
cuello; una en la cicatriz y en la piel iumediata; cinco 
sólo en la axila; una sólo en los gánglios clavicularesj una 
en los snpra-claviculares, en la nuca y en la cabeza; cinoo 
sólo en la otra mama, etc., etc.

De 112 casos, la recidiva ocurrió en 14 inmediatamen­
te después de la operación; en 15 en el primer mes; en 
83 pasado más da un mes, por lo general durante los 
tres primeros meses. En pasando más de tros años, el nu­
mero do recidivas es muy restringido, puesto que el autor 
y el Sr. Winiwarter no citan más que dos casos entre más 
de 200.

Aneurestesu telúrica.

casos de muerte.

lU sil Bular 
puedi 
Pero 
que ( 
tsdos 
de si 
de m

Según el D«. Burdel, la perniciosidad es una verdadera 
entidad morbosa que ataca siempre el mismo punto del or­
ganismo y recorre siempre en grados diferentes las mismas 
fases. Es la aneurostesia telúrica del gran simpático y 00 
los vasa vasorum. La aacnrosíísia es en su concepto ese es­
tado en que, áconsecueneia de la perturbación especial del 
sistema nervioso ganglionar, se alteran y apagan las fua- 
ciones de la vida orgánica; que so excitan después un tanw 
por una especie de reacción, y se extinguen de pronto si o» 
se acude coa el oportuno remedio. Y  en efecto, quien baja 
visto á menudo accesos perniciosos, habrá notado los tras­
tornos profundos que poco á poco invaden lainorvacion. 1» 
calorificación, la homatosis, y, por consiguiente, la circula­
ción en general y todas las funciones de la vida aaimaii 
secreciones urinarias, de la piel, eto.

Considerada la fiebre telúrica ó palúdica como una neu­
rosis especial del sistema ganglionar. se debe 
con razón la perniciosidad como el grado máximum do es 
neurosis llegada al grado de aneurostesia.

Para que se comprenda mejor la perniciosidad tal como 
realmente existe y tal como se observa, dá á conocer e 
Dr. Burdel dos notables casos de los muchos que posee, o 
estas observaciones, eu las que so vó cómo y con 
pLdez fulminante ataca y se desenvuelvo la petniciosiuau.
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BU ilatoma notable y característico fué la 'ribracion parli- 
sular del pulso y del corason, «vibraeioa, d ice , que no 
puede olvidarse cuando se ha observado atentamente.* 
Pero lo más notable de todo, es el sencillo tratamiento 
que emplea, y con el que ha obtenido sorprendentes resul* 
tsdos; se reduce á las inyecciones hipodérmicas de éter ó 
de alcohol quinico. Al cabo de dos ó tres horas, y  á veces 
de ménos tiempo, cede y  desaparece la perniciosidad.

Znjreceioaes de doral ea la blenorragia.
E lD r. Pasqua dice que, en algunos casos, ha logrado 

curar la blenorrágia en pocos dias con las inyecciones ure* 
trales de clora! sin recurrir á ningún otro medio, y eso que 
las blenorrágias databan de 3, 5, 7 y i3  dias.

Respecto á las dósís, dice que ha hecho uso de la sola* 
clon que sootenia gramo y medio de doral por 130 de agua 
de rosas, siendo suficientes dos inyecciones diarias mante­
nidas durante algunos minutos: produce primero ligero 
escozor, nna sensación de prurito bien pronto reemplazada 
—al cabo de dos ó tres minutos— por una sensación de 
frescura agradable.

A partir del tercero ó cuarto día de tratamiento, son mé­
nos frecuentes las ganas de orinar y ménos dolorosas las 
erecciones, y  disminuyendo el flujo se hace cada vez más 
claro y límpido y cesa por completo del octavo al décimo 
día.

El Dr. Pasqua dice que ha reconocido varias veces á 
sus enfermos, y que no ha encontrado ninguna complica­
ción; ni estrechez de la uretra, ni hipertrofia de la prósta­
ta, ni orquitis, ni artritis; en nna palabra, ninguno de los 
sccidentes qne lleva consigo la blenorrágia mal tratada.

Segnn el Or. Pasqua, el doral tiene el poder: l . °  de dis­
minuir y calmar rápidamente las ganas de orinar y las 
erecciones,* 3.“ de abreviar estraordinariamente la dnracion 
del flujo; y 3.** de prevenir las complicaciones de la ble- 
Dorrágia.

La boracitit en los cálenlos urinarios.
La boracita es la raagoesia boratada, ó más exactamen­

te el borocitrato de masnesia. S*gun el Sr. Bi^cker, es 
idéutica al Hdus ó ccdíU us que Puracelso y Van Helmont 
prescribían contra la litiasis. El Sr. Kcehler hace algunos 
aSoi que emplea esta sustancia, que en concepto suyo es 
i la vez dinrética y litotriptica: los cinco casos que refiere 
tienen al parecer cierta valor. La fórmula que prescribe 
ea la siguiente:

Borocitrato de magnesia. . . . 40 gramos.
Azúcar pulverizado....................80 —
Esencia de limón.......................  1 gota.

Para tomar tres veces al día una cucharadita en medio 
vaso de agua,

Dn. R iit o s  Skiuiet.

REAL ACADEM IA DE MEDICINA.

SííioH literaria del 10 de Áhril de 1880.
Leída y aprobada el nota de la sesión anterior, y dada 

euonta de las obras recibüas, usó de la palabra el seilor 
B, Eusebio Gástelo para exponer un caso práctico de un 
enfermo que padecía estrecheces de la uretra, próstato-ets- 

, titis y un cálcalo urinario, que sólo se reconoció al prac­
ticar la autopsia.

El Sr. Curtejarenu, en cuya clínica se había encontrado 
auteriormente el mismo enfermo, usó de la palabra y em­
pezó felicitándose de la ocasión que se le presentaba para 
■demostrarla convenioncia de recoger notas y hacer esta­

dísticas de los enfermos observados en las enfermerías, se­
gún lo ha hecho él siempre en sn clínica, siendo esta for­
tuita Ocasión el mejor premio á su trabajo, pues le permi­
tía ampliar y confirmar los datos expuestos por el Sr. Gás­
telo.

El enfermo, dijo, á quien se refiere esta comunicación, 
estuvo con efecto en la clínica quirúrgica de la Facultad 
do Madrid, entonces á mi cargo, y según se ve en los cua­
dros estadísticos que tengo en la mano, ingresó en dicha 
sala el dia 18 de Enero de 1876, ocupando el número 7. 
Era nn jóven de 33 afios, ciego, que tenia una estrechez 
uretral antigua.

Aunque con dificultad pudo introducirse algún bordon 
durante varios dias; pero se prodnjo usa infiltración uri­
naria, que determinó la gangrena total del escroto, dejan­
do al descubierto los testículos y constituyendo al enfermo 
en nna situación muy grave.

Cicatrizada la enorme pérdida de sustancia, y reconsti- 
tnido el enfermo, salió de la clínica el dia 30 de Mayo, 
persistiendo la estrechez uretral.

Aseguró el Sr. Cortejarena que entonces no ezUtia cálcu­
lo urinario, pues ni el enfermo presentó síntoma alguno, 
ni el cateterismo le dió á conocer, afiadiendo que desde 
aquella fecha ha podido muy bien formarse, por el obstácu­
lo permanente á la salida de la orina y la retención forza­
da y casi continua de esta.

Continuándose luego la discusión acerca de la epilepsia, 
el Sr. Capdevila  dijo: Que volvía á hacer uso de la pala­
bra para rectificar y ratificarse en las opiniones emitidas en 
sn anterior discurso.

Que trataba sola y exclusivamente de impugnar la teoría 
de la esencíalldad délas enfermedades en general y, entre 
ellas, la de la epilepsia.

Que no podía admitir la esencialidad de las enfermeda­
des ni aun aceptando el criterio de las escuelas viCalista, 
orgauicista, celular, ni el de la unidad ó transformación de 
fnerzas.

Que rechazaba la calificación de materialista avanzado, 
lo mismo que rechazarla la de vítalista exagerado.

Censuró las doctrioas filosóficas que admiten una natu­
raleza sábia, previsora, inteligente, y e l vitalismo que reco­
noce un principio, fuerza ó influencia, capáz por s! sola de 
dirigir los actos de composición y descomposición del or­
ganismo.

Dijo que los séres todos de la naturaleza, la materia or­
ganizada y la inerte se rigen por leyes inmutables dictadas 
por el Supremo Hacedor.

lusislíó en que en el organismo nada hay consciente, 
nada previsor, y que sus actos, admirablemente dispuestos 
y combinados, suponen grande inteligencia en el artífice; 
ninguna, absolutamente ninguna, en el artefacto; el cual 
fuuciona en virtud de leyes inmutables, de cuyo cumpli­
miento resulta el trabajo armónico que constituye el oon- 
¡eiisas «!tuí coiispiratvr ««¡i el omnia in » «»»»  coneeit- 
tieatia.

Incluyó entre las leyes inmutables que la experiencia y 
la Observación de muchas siglos han demostrado, la de qne 
la organización es indispensable para el desempeño délas 
funciones propias y características de los séres organizados 
y vivos; la de que cada función necesita un órgano espe­
cial encargado de desempeñarla; la de que la especialidad 
de cada función depende de la especialidad de estructura 
del órgano que la desempeña, y la de que las alteraciones 
de los órganos determinan siempre alteraciones funciona­
les, deduciendo de todo esto que las alteraciones funciona­
les debían representar modificaciones orgánicos, visibles ó 
invisibles, persistentes ó fugaces, y que no podía admitir 
las enfermedades esenciales csisteiUes per sé ni alteracio­
nes fnncionales independientes de la alteración de los ór­
ganos, ni funciones patológicas desempeñadas por órganos 
sanos.

Continuando su peroración, añadió que no podía admitir 
enfermedades esenciales producidas por alteraciones de las 
fuerzas; I ." , porque gstas no pueden enfermar; 3 .“ , porque
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lae íaarzas no puedan producir directameute enfermedades, 
pues las enfermedades se siguiacan siempre por 
nes funcionales, y las funciones son 
de la actividad orgánica, y un producto 6 resultado no pne-
de modiflcarsa después de producido; |
carse volviéndose á producir de nuevo en distintas coudi ;

aSpecSTe^^ías enfermedades constitucionales . toHas 
suhsmtia ó generales, dijo que. si orgánica es una enfer­
medad relacionada con la lesión de un órgano, ^0 ^
do ó de un elemento anatómico de an órgano, más orglni 
ca es la que comprometa á la vez todo ei organismo.

Afiadiú qne estas enfermedades consisten por lo general 
en alteraciones de los elementos de la sangre, constituyen­
do estados discrásicos, nosohemias, septicemias ó afecoio 
nes parasitarias fáciles de explicar, cousidoraudo que la 
sanare lleva á los órganos, no sólo los materiales de su nu 
tricfop, sino también los elementos de su 
mal sieudo á veces el medio conductor de agentes morbl- 
ücoBprocedentes del interior ó del exterior del

En este concepto explicó las alteraciones ¿e nutrición, 
el nutofaaismo. el marasmo coqsuquvo coa fiebre ó tupos
tenia^ner^viosa que acompaña 4 ciertas fiebres lentas, consi­
deradas por algunos como esenciales ó nerviosas, contra 
fas que se emplea, no oblante, una medicación tónico-re-

° “ C S c Í r á c t ‘’ r e s e T c [a le s  á estas y otras enterme- 
dades®prodttddas por causa moral, diciendo 
dos pa^nales que constituyen causas morales de enfer 
m edSrcaben  dentro del cuadro fisiológico y son compati- 
S ts  con la salud, Interin no se fraguan por su influencia 
y con la intervención del sistema vascular y nervioso, le ­
gones de testura que caracterizan la c"?®
caso va no pnaien considerarse como esencides.

Explicó por este procedimiento el aborto, la apoplegía y 
otros accidentes, sobrevenidos muchas veces por impresio- 
nes m S e s ,  sin excluir la locura, déla cual dijo que sibien
tiene su asiento en el espíritu, necesita á la vez una raí

“ 'V o h u 'a d . á 1. p rim rdú l d . U «P í;»?* '* ./;!»
ana no comprendía la llamaran esencial los que ? >0^  
zaban al incluirla entre las neurosis, porque la calificación 
de neurosis, enfermedad nerviosa, es tan localizadora como
la de enfermedad del sistema nervioso.
 ̂ Los antiguos, añadió, eran más lógicos al llamarla mal 

sagrado, mal divino, mal horrendo, mal de 
polque estos nombres no prejuzgan nioguna cuestión y su 
ponen una causa extraña al organismo.

Dijo que no comprendía que una enfermedad que se pre
senti siempre con los mUmos síntomas, represente unas
veces compromiso orgánico y otras no, razón por la que no 
podía conformarse con la opinión de los que dicen que la 
epilepsia unas veces es esencial y otras no.
^Im^pugnó á los que llaman esencial

nue es hereditaria^orque la herencia, dijo, sólo trasmito
disposiciones orgánicas favorables al desarrollo de una en- 
ferL dad : desde® el momento que esta necesita condiciones
orgánicas favorables para desarrollarse, ya no puedo lia ^

™ Por d liim of dijo que la epilepsia so caracteriza por dos 
órdenes de síntomas, tan antitéticos que parecen el « a l t a ­
do de la unión de dos enfermedades opuestas, bigniñcadaB 
ín a  por U depresión, otra por la exaltación; lo cus impedía 
4 los^partidarios de la esoocialidad explicar su desenvolví 
miento per la influencia de las fuerzas, 4 no reconocer dos 
Satintas, obrando 4 la vez en opuestos senudos, ó una con 
dos tendencias contrarias, 6 una inteligencia encargada de 
producir 4 la vez la cesación de los actos mteleotuales, el 
Llinse cerebral y la exaltación de los ados motores, la h i- 
r e r q n w f m á s  exageré las convulsiones tónicas y c ló -

” ‘ pLTlOB*"pMtid?rios de la localización, añadió, esta ex­
plicación es^más fácil por encontrar en la estructura del 
bulbo raquidiano la sustancia gris, cnya excitación deter­

mina las convulsiones bilatarsles y limétríoas, y el origen 
?a iS ineríacion vaso-motora que determina la anemia ce­
rebral súbita,'la calda del enfermo y la cesación de las fun-

creU no se hablan rebatido los fundamentos fisiológico-pa-
tológicoB do su doctrina, y que se le habían atribuido,
cambio conceptos que no había formulado.

Añadió que la cuestión de la célula psíquica no la habu 
n l a n t i  ni hablado de ella, porque creía demasiado im- 
£ a S s  V trascendentales los estudios modernos sobre 
fisiología d ll sistema nervioso, para poderlos ®1“  ®*'
tudiaríos detenidamente, ni juzgarlos sin 
erooniéndose tal vez 4 censurar hoy lo que manana podiá
S S u i r  el dogma científico para las generaciones vem-

% ^nles de concluir contestó á la siguiente pregunta: 
iG óm ^xplioa la teoría localizadora q .e  los ataques vio­
lentos de la epilepsia histórica, que deben suponer una le- 

o^raduada^ ta?den muchos años en determinar la ena- 
ienaolon mental, ó no la determinen nunca, mientras que 
l l  vértigo epiléptico, forma al parecer insignificante, la de-

dos form asV epilepsia sintomática ó consecutiva, uterina 
fa u írce reb ra l la otra; y así como 4 la primera acom a- 
Ran desde el principio los fenómenos hiatorioos, acompa 
ñan A la He2unda los cerebrales.
^ PdVotra®parte, añadió, la enajenación mental sigue unas v e c í á  la epilepsia, otras la precede y en ocasiones co.n- 
flide con ella, siendo ambas el resultado simulidneo da una 
misma lesión, de modo que constituyen juntas, ó una ept- 
Sp8?a larvada cerebral, ó una forma larvada de onajonacion
eoUóplica. deduciendo de todo lo expuesto que
8ia absorbe-boy casi por completo la patología J
nn elemento pr̂ ŝcioso para el diagnóstico de multitud de fer-

p ,. .d o  1 .. 1 ..™  d .
se levantó la sesión. ^

MONTE-PIO FACULTATIVO*

SECRETARÍA GENERAL.
ANUHCIO D I  PEN8I0K 1)1 JUSaiCION.

D. Cayo José Progen y  Berdi c . profesor de uiedioina resi- 
dejóte e í  esta córte y sócio de este
pensión de jubilación por haberse imposibilitado para#!
ejercido de la profeñon.

Lo que se publica para loa efectos del Eaglamento.
Madrid 14 de Abril de 1880.-ElSecrelario « « “ «ral. bs

léban Sánchez de Ojafia. i )

VARIEDADES.

CONGRESO INTERNACIONAL DE LARINGOLOGÍA- 

Muv gustosos damos cabida en nuestras columnas al si­
guiente articulo que nos ha remitido el Dr. D. a as 
Ariza, consagrado á esta especialidad.

oSr. Director de El Siglo Medico.
= Aunque no muy extendidas entre nosotros la» 0spe®ia; 

lidades de laringología y  otología.
como un hecho definitivo su implantación i
nocidos son de V . los esfuerzos que desde hace a l ^  I 
años vengo haciendo por difundirlas y S^heraluarUs
nuestra pátria. No estraftaráV. por tanto.
raudo su ilustrado periódico como un importante g
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del progreso cienllfioo, le sapliqne la inserción en sas co­
lumnas de la adjunta circular que acabo de recibir del 
distinguido laringosoopista Dr. Labus, de Milán. Así lle­
gará á noticia de todos los módicos españoles el pensa­
miento que en ella se escpreaa: la opoHunidad y ventajas 
de celebrar en Milán en los primeros dias del próximo 
Setiembre el primer Congreso internacional de laringo­
logía', pensamiento digno de elogio, al que estoy segu­
ro prestarán su adhesión y concurso muchos de nues­
tros compatriotas que ya conocen la especialidad, y otros 
que no conociéndola desean, sin embargo, ser iniciados en 
ella por sus más afamados y distinguidos representantes, 
entre los cuales ocupa un lugar preferente el autor de la 
idea, Dr. Labus, á quien tuve el gusto de conocer y tra­
tar científloamente en el otoño de 1878.

Circular del Dr. Lahus.

«Distinguido comprofesor:
°En la primera mitad'del próximo mes de Setiembre se 

celebrarán en Milán los congresos ioternacionalos do oftal­
mología y otología, y en Turia el Congreso internacional 
de higiene.

• EiS inútil detenerse á demostrar las ventajas que la la ­
ringología podría obtener, si sus representantes se deci­
diesen á celebrar también un Gcngreso internacional en la 
misma época.

I  >Pur este tiempo habrá en Milán una gran concurrencia 
I de médicos; muchos otólogos son al mismo tiempo especia- I listas de las enfermedades de garganta. Admitido está ya 

en medicina hacer un grupo especial de la oftalmología, 
otología y laringología; circunstancias todas que, según 
nuestro parecer, ofrecen ocasión propicia para instituir en 
Milán al mismo tiempo que los Congresos de oftalmología 
y otología el

Primer Congreso Internacional de laringología.

»Y sabiendo que V . cultiva con distinción el estudio de 
la laringología, le dirigimos la presente, para que tenga la 
bondad de informarnos si se adhiere á nuestra proposición 
y si podemos contar con su presencia.

>S¡ por las respuestas que nos den los colegas especia­
listas de enfermedades de garganta (en número de 200j, á 
quienes hemos dirigido esta circular, podemos deducir la 
probabilidad de la realización del proyecto, avisaremos 
á V. inmediatamente y le suplicaremos nos indique si 
presentará trabajos ó comunicaciones, á ñn de poder for­
mar un programa del C ingreso.

sEspsrando una pronta respuesta de V. tenemos el guato 
de ofrecerle el testimonio de nuestra más distinguida con- 
siderasioD.

Dr. Labus.»

>El mismo día que recibí este notable documento con­
testé al Dr. Labus: que daba una entasiasta aprobación al 
proyecto; que me honrarla asistiendo al Congreso; y que 
presentarla un trabajo titulado: De la tisis laríngea idiopi- 
tica y de los signos objetivos gue la revelan al laringos­
copio,

• Doy á V. las gracias, señor Director, por su amabilidad 
en insertar estas lineas, y soy da V. con la mayor consi­
deración atento y S. S. Q. B. S. M.

Dr. Ab iza .»

GACETA DE LA SALUD PÚBLICA.

temperatura máxima, 17"; mínima, 0®,0.—-Vientos dO" 
minantes, N B., NNE. y N.

Siguen siendo frecuentes los catarros gástricos febriles, 
las entero-colitis catarrales y las estomatitis, gingivitis y 
amigdalitis mucosas; las fiebres catarrales, las palúdicas, 
las larvados de carácter neurálgico y las larlogo-faringitis 
nlcerosas, también continúan presentándose con fre­
cuencia.

Son numerosas las recrudescencias de los reumatismos 
fibrosos y musculares, las neurálgias ciáticas y supra-orbi- 
tarias de carácter reumático, y sobre todo las exacerbacio­
nes de los exantemas dependientes de vicios discrásicos 
como el herpeiismo, esorofuliamo, artritismo, etc. Las 
fiebres exantemáticas siguen en los límites propios de la 
estación.

CRÓNICA.

Estado sanitario ds l̂ adrid.O b S E O V í i C IO K E S m e t e o r o l ó o i c a j  d e  l a  s e m a n a .  —  
Altura barométrica máxima, 702,29; mínima, 699,24;

P ublicación  im portante .—La acieditada y antigua casa 
editorial de Medina, que con gran aplauso de las personas Mtu- 
diosas viene publicando hace años la ínteresantísítoa Bioliotecd 
PilQSÓfica. va á continuar dicha Biblioteca con las importantes 
obras de Hegei, puestas en jcngua castellana por primera vez, a 
las cuales auguramos mayor éxito que á las publicadas anierior 
mente, en atención á la importancia é interés de dicbas_ obras, y á 
la esmerada edición, á pesar de lo cual sólo cuesta einco pese­
tas cada tomo por suscriclon, dirigiéndose ó la casa editorial, 
calle de S Nicolás 1 1 , Madrid.

IjO a gra d ecem os__El muy dÍMo jefe superior del cuerpo
de tiani.iad de la armada, Exorno. tJ. 1 ) M hiiuoI Chesio y  Afie- 
ses, nos La remitido un ejemplar del ReylaMUnto de medianas y 
envase» para los baques y arsenales, en que se revela el espíritu 
de previsión y de drden que anima á tan distinguido funcionario. 
Determínase en él 1m  medicinas qne han de llevar los buques de 
guerra y trasportes C')n médico de dotación, las correspondientes I  buques del resguardo con méJteo, á buques diversos que sólo 
llevan practicante, y iss que h . de haber en los arsenales, expre- 
saudo los envases destinados á contenerlas.

P stad istica  dem ográfico sa n ita ria  -S e g u n e U o -  
leíin correspondiente al mes de Marzo último, la suma de naci­
mientos fué ese mes da 49 s66, que equivale á una proporción 
mensu-lde S‘96l por l.OOOj y la de defunciones ascendió á 
33 830,equivalenteá9'9l8porl OOO. Es decir, que los nacimien­
tos fian excedido á lasdefunciones en 15.410 ó sea enuua propor­
ción de U‘ li49 por 1.000. La provincia de Ciudad Real es la que ha 
ofrecido mayor proporción de nacimientos, y la dePalencia pro­
porción mayor de defunciones. La de Oviedo na tenido menor 
número de nacimientos, y la de Toledo menor de defunciones. 
Tocante á 1 s enfermedades y accidentes que han motivado las 
defunciones; >Qué hemos de deiirl E-to aparece: viruelas 715, 
sarampión 6í7, escarlatina 144, difteria y crup 530, coqueluclie 
iSO tifus abdominal Z8', tifus exantemático 315, cólera 27, ^ -  
senteria807, fiebre puerperal 642. iutermitenles pa fincas 299, 
otras enfermedades infecciosas 1.651 tisis 1 652, enfermedades 
agudas délos órganos respiratorios 3.901, apopleg(a3l3,reuma- 
ti.moagudo3 3. catarro intestinal 1 03¿, cólera infantil 326, 
las demás eufermedades 18.03Í, más de la mitad. Enterados.

Sea en h orah u etia .—'Ksca. terminado en la Eaenltad de 
Medicina de esta córte ks oposiciones á las plazas de ayudantes 
de las cátedras de anatomía, liabiendo obtenido los pnmeros la­
gares de las ternas D José Carrasco y Perez P k -a y D . Juan 
Menendez y Potenciano.

Como se onuere V com o se cn iie r ra  en  M ogolia. 
— U  decir de algunos periódicos extranjerus, en cuanto un mo- 
Boi padece una enfermedad incurable, se le trasporta é un cuarto 
especial llamado de los agonizantes y queda al omdado de los 
sacerdotes, quienes léjoa de darle remedio alguno se ocupan es-
clusivaraente de sa var su alma.

Muerto el enfermo, se le envuelve en nna sábsna y se le espoue 
al aire libre á dos kilómetros de la población, á donde le acom- 
pafian los parientes, dejando á los perros y cuervos el encargo de 
darle sepultura.

Ayuntamiento de Madrid
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No es posible dudar que es por lo ménos edmodo y eoondmlco 
este siugular sistema.

In d u str ia .—St aguza de tal suerte el ingenio con el afan de 
sacar cuartos, que no queda industria chica ni grande por espió
Ur.ysiDrepararenlosmediosae procura extenderlas j  acre­ditarlas después de inventadas. Bu la Tilla y cárte de Madrid
acaba de establecerse una Sociedad espaMa desvafeccionaiora, 
Que puede servir de ejemplo, la cual parece tener por objeto pre • 
caver y vencer el contagio, desinfectando cuanto Imy capaz de ser desinfectado , como si tales desinfecciones no debieran ha­
cerse por la autoridad municipal unas veces y por mas altas 
autoridades otras. Pero todo esto pudiera dejarse pasar, y nos­
otros lo hubiéramos dejado con mucho gusto: lo que merece re- 
probaciou muy séria es el hecho de haberse dirigido por la em­
presa una especie de circular á los médicos, en que se les rue^ 
fa dispensen su poderoso apoyo, proponiendo á los enfermos la 
iesinleccion de las habitaciones, en la inteligencia de qae esta 
Sociedad le salü/a'á á Vdi. 20, 40 6 60 reales, secan los ca­
ses,por ctda desinfección qae tenga efecto de las qnt haya acon­
sejado... Asi así las cosas claras y en crudo . Cualquier cosa 
apostaríamos é que esta filantrdpica Sociedad tiene poco de far­
macéutica ni de médica sin que esto aea negar que también 
entre médicos y larmaeéuticos haya llegado á penetrar ese gé • 
ñero de filantropía........¿A  dénde vamos á parar?

H em edio con tra  la v iru ela  ep id ém ica .—Es sia 
duda mny espedito y breve el siguiente de que dá cuenta un pe - 
riédico inglés: _

«Setecientas personas, dice, han sido enterradas vivas en Man • 
dalay por érden del Rey Theehau, quien con estos sacrificios 
pretende calmar las iras de los malos espíritns que pululan en 
este momento por la ciudad, en la que reina una violenta epidé - 
mia de viruela;» y más adelante añade que «las geutes abandonan 
en masa la ciudad aterrorizadas, notante quizás por los estragos 
que produce la viruela, sino por los que ocasiona el espedito re - 
medio á qna para dominarla se acude »

Consumo d ia r io  de Según el Sr. Knapp.Ia can­
tidad de agua que consume diariamente cada habitante varía a 
bste tenor en las siguientes ciudades:
Al tona 25 litros. París.
A ngulem a..... 35 á 40 Glascow.. . . . . .  113

60 litros.

Besan^iin........... 246
Burdeos..........  170

Hamburgo........
E! H ívre..

125
40 á 65

Bruse'as. 80 Ldndres............ 113
Cetle................  106
Clermout.. . . . .
Constantinopla.. 
Edimburgo.. . .
Munich.............
Nautes..............
Narbona............
Nueva-York. . .

50 á55 
20 
50 
80 
60
62 478 

568

Lyou................
Marsella..........
MompeHer........
Filadelfia..........
Bio-Janeiro.... 
Boma [antigua). 
Boma (nueva).. 
Tolosa..............

85 
470
50 á 60 
70 

9
1.081
1.105

62á78

VACANTES.

La de médico cirujano de Fuenteliseudro (Burgos); su dota­
ción 150 pesetas- Las solicitudes hasta el S4 de Mayo.

—La de médico-cirujano de Cebrones del Rio (León); su de 
tacion 200 pesetas. Las solicitudes hasta el 27 do Mayo.

T ratam ien to quio'úrgico de la d ia rrea .—E\ señor 
Velpeau tenia en su clínica un enfermo con un tumor blanco su 
purado déla articulación de la rodilla, causa de una diarrea in­
coercible. Amputado el miembro, por aquello de sablata causa... 
se normalizaron las funciones intestiualrs y cedió la diarrea __ 

Algunos dias después de la operación, al pasar visita, dijo el 
eminente cirujano á ios discípu'os con su sencillez característica:

__Ved aquí, señores, cómo la amputación de un miembro cura
una antigua y rebelde diarrea.

Nü médico extranjero, llfgado la víspera, recogía religiosamen • 
le  todas las palabras del profesor y  se admiró de tal resultado; 
así que al acabar la visita se acercó al St. Velpeau y le dijo con 
la seriedad propia ¿e los bretones:

—Doctor, tengo en mi país un enfermo que hace 45 meses 
tiene una diarrea que le aebilita y contra la cual he empleado 
inñtilmente todos loa medios, joplnaís que le ampute un miem­
bro para librarle de ella?

BOLETIN BIBLIOGRÁFICO.

HA TERMINADO LA IMPRESION DEL Touo II DE 
_ - la  CLINICA MEDICA del Dr. santero (tercera edición),
3ue contieno las Ft,cauASiA.s y las F luxioiibs, quoel antor 

ívide en fiugiitiaiis, sanguineat ó iiperdíaeritieas Cada tra­
tado lleva al frente loa casos prácticos más notables , en la 
género y especie, recogidos en la Clínica que ha tenido el 
autor á su cargo muchos años en la Facultad de Mcdicioads 
esta Universidad ; sigue á olios la doctrina ó nociones gene­
ralas correspondientes á la clase y desunes la descripción de 
los géneros principales, con las consideraciones oportunas 
tanto en lo concerniente a la enfermedad como á su tera­
péutica.

Los señores snscritores podrán recoger dicho tomo en las 
librerías donde hubiesen tomado el primero. Continúa 
abierta la BuscricioB en ellas, por tomos, al precio de 20 
reales cada uno de los cuatro de que constará la obra, abo­
nando el importe de los publicados y do otro adelantado.HERVIEDX.-TRATADO c l ín ic o  y  PRÁCTICO DE 

ias enfermedades puerperales, precedido do un prólogo 
del Dr. Alonso y Rubio; versión española de D, Joaquls 
Torres Fabrcgat.

Terminada esta importante obra, se ha puesto i  la venti 
al precio de IS pesetas en toda España.

Los señores suscrltores podrán adquirirla con nn 10 poi 
lOO de rebaja, hacieudo los pedidos á esta administración.OBRA N D BV A.-Ü TIL PARA MEDICOS Y ESTUDIAN- 

tes. Compendio práctico de tas enfermedades venéreai j 
lifiUtlcas, por el Dr. F. L. Cerezo, médico por oposición di 
los hospitales de la Beneficencia general y Provincial.

Se vende al precio de 12 rs. en Madrid y U  ev. provincia» 
en esta Administración y principales librerías.

riB R A S DE MEDICINA, TRADUCIDAS Y PÜBLICA- 
U das por los Sres. Sorret y Carreras.

BiKZ. JteÉúmen de materia midiea y do terafinUea,-~Va tomo 
de más de SOO páginas.—2 pesetas 60 céntimos en Madrid) 
8 en provincias.

Letdbk, Tratado cUnioo de las enfermedades de la médvl* 
espinal.—Forma dos tomos de cerca do 700 páginas. Seh‘ 
publicado el primero.—9 pesetas en Madrid y 10 en pro* 
Tinciaa.

L o bueno y  lo nuevo.—ÁX hacer objeciones el Sr. Mal- 
gsigne á su contrincante B ... en cierta oposición, principió así: 
«He leído atentamente la tésis de S. S. y me complazco en re­
conocer que he encontrado en ella mucho bueno y mucho nue­
vo... pero siento tener que añadir que lo bueno uo es nuevo y 
que lo nuevo no es bueno.*

Nelatoií. Elementos de PatoXogia quirúrgica —Seia tomo» 
en 8.’  francés con máe de 800 páginas cada uno y muy cero 
de ooheoientos grabados.— 65 pesetas en Madrid y 70 en pro­
vincias.

PicoT. Los grandes procesos JMrJoMí.—Lecciones do Patolo­
gía general.-D os tomos en 8.* francés, con unas 2.000 pág>‘ 
ñas de lectura y doscientos ciucuonta grabado* intercalado» 
en el texto.—32 pc-eias en Madrid y 34 oo provincias. Tsm* 
bien se admiten susendenes por cuadernos semanales de d  
páginas á 1 peseta cada uno.

BiMPSON. canica de Obstetrieia y  Oinecolegia.—Vn  tofflo 
de 8 80  páginas, con numerosos grabados.— í7nfl« pesetas es 
Madrid y dooe en proviuCias.

MADRID: 1880.—Imprenta de José de Roju, 
Tudescos, 84, principal.
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La Adminiitraclon do catas obras corre desde hoy á cargo 
de D. Luis Robles, Magdalena, 36, 2.“ izquierda, á qulo# 
deberán dirigir exclusivamente los pedidos los leñoroi 
snscritores y  corresponsales.
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PRODUCTOS DE LA FARMACIA DELPECH
PARIS. — 23, Rué du Bac, 23. — PARIS

C A P S U L A S  con extracto eteriaado de cubeba Delpech. -  Contra el catarro de la vejiga, la 
ilenorraEia ;  la blenorrea, Loa médicoi lo consideran como el rerüadcro colmante de las mncosaa Irritadas. 
Uk CASA, b fr. Loa D'* Rlcord, Vollleicjer, etc. lo preacriben especialmente.

EL S A C A R U R O  DE C U B E B A , preparado para los nllios, es el mejor remedio contra el 
Cmp 6 OARiiOTiLLO. Lo cajo 3 fr.

C A P S U L A S  OE  E U C A L Y P T U S  D E L P E C H ,  ce empleon con el mejor éaito en las
enlermeiadei del pecha, caterro, aima, loe conimlnia, neuralpiai, iaquecat, ¡ola y  reumoeásmo. 
El EUCALvmis se prescribe Umbien en jarabe, paila, vino, líniinenío, eiyarrillos. Bajo la forma de 
ALCOiiOLATUitA. es excelente pero curar y deeiníectar lai ílapasy pora les soireparlos, Carolas, S fr. 50, 

P I L D O R A S  DE P O O O n L I N A  D E L P E C H .  ¿rlr-eAimteníe Aobfluaí.— Esta incomo­
didad tan |«nosn ;  tenaz, se coml>ole con etilo con estos Pildoras, Sn efecto es tan sejuro que los recomien­
dan especialmente loe médicos mas eminentes. La caja, 2  tr.

PASTILLAS DE PALANGIE
de CLORATO DB POTASA y ALQUITRAN.L a  rennloii del clorato de potasa j  dcl a lqaitran  bajo form a de pastillaa permite poner estos dos medicamentos en contacto con los órganos da- nados 7  asegura sQ acción. £ s  como quien dice nn gargarism o en seco, superior al alquitrán líquido que im presiona las mucosaa solamente al

Eiaso 7  por on tiempo mu7  corto. En punto al clorato que es elim inado por IB glándulas obra primero tópicamente, después de su disolución, 7  á se­guida por acción de retorno después de su asim ilación.
CIGARRILLOS INDIOS

DE CANNABI5 INDICA 
d o  O R I M A U X aT  y  O .»Esteanti-asm álico por excelencia tiene por base la  C a n a b i n a ,  principio resinoso estraido de  ia cima del Cáñamo indio ( C a a a a b i n  I n d i c a ) ;  procu­ran por la  sim ple respiración de su humo un sIít Ío inmediato cu todas ias enfermedades de las Tias respiratorias; R1U7  superiores á los cigarrillo s de 

b c l l a d o a a  , e a t r a m a n l o   ̂y e r b a  m o r a  , b e l e ñ o  n e g r o  , SU acción SC hace sentir en toda clase de disneas.
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ACEITE DU HIGADO se: BACALAO PANCREATICO
de DEFRESNE.Las esprriencias de Ciaude Bernard han dem ostrado, que ea por medio del J u g o  p a n e r e á t l e o  que se efectúa ia digestión de los e n e r p o B  graoos. Este b e e h o  Q s i o l ó g i e o  es la base de la idea que ha tenido el 8r. U e f b e s n e  de emplear este ju go para ia e i u n i o l o n  d e l  a c e i t e  do b i g a d o  d e  b a c a l a o ,  con el objeto de hacerlo asim ilable. Esta em ulsión se presenta bajo el as-

Eecto de una crema blancuzca, desprovista del sabor especi .1 dcl aceita de ígado de bacalao. Se  dealie en agu a, loche, cafó, chocolate ó caldo, á ro- Inatad del enfermo.Et a e e l t e  d e  b i g a d o  do b a e a l a o  p a n e r é a t l c o  se receta á la  dósie de cuatro á ocho cucharadas diarias, de ¿as do cafe, antes de las comidas.
SAVIA DE PINO MAEITIMO

(J a b a b s  t  P a s t a )
ds liAGIASSE. Farmacéutico en Burdeos.Estos dos productos preparados con la s ir ia  del pino recogida al salir del árbol, posee todas las propiedades balsámicas 7  resinosas del pino ma­rítimo. Los médicos los recetan generalmente como un pectoral eficaz 7 agradable en las diversas afecciones de las vias respiratorias. Su  acción se manifiesta particularmei to es el c a t a r r o  p n l i u o n a r  c r ó n i c o ,  fa cilita  la espectoracion, dism inujo la tos haciendo desaparecer en breve ios dolores ds costado. Procura los mejores resultados en las a f c e c i o n e o  c a t a r r a l e s  de la  v e j i g a  7  se prefiere 3 los jarabes de bálsamo de T o lu , de trementina ó al agua de alquitrán.

U epAaltu e n  la s  p r in c ip a le s  F a r m n c la s  t  U r o g u e r ia s .

J Duitn /trme adjaoti, aumpi¿ >1 pit da nn rotulo «<rcf«. ' - ueieonSar dt Iw ftltlAcAcionu.
*0 easaeatran ea Mdag l o a  FarasalM. Parmatifiiitico» 

Benaport^, 40, Paria. \

¡PILDORAS OE BLANCARDI
“  eoB iodaro de hierro inalterable ^

APROBADAS POR LA ACADEMIA DE MEDICINA DE PARIS
ÍCmfrg U i afteHona Bierofuhtai, ta Ct«rotí$, la Anemia, ia Amenorrea, ele.

A — JD ledoe da Uarto ImpoM 6  altartdo a> nn madlcamanto _U  ““•*» toiiUnla. Como pmabt da porau y antanticidid de tu vee4*- 
*M»a MUwoa *m W uwA, aiijaaa nnaatro »«lí» <f» plata raaenna

ESTABLECIMIENTO TERMAL
Í T ^

(FKANCIA, ílepirU-iinsDto do 1'Ai.i.iko;
Propiedad del ESTADO FRANCÉS
AilmiDistracion: PARIS,22, bt Moiitm.irlrt

TEMPORADA DE BASOS
En el establecimiento de Ticby, uno de 

loe mas eonforlables de Europa, se enenen- 
trsn baños j  cborros de todz especia para 
el trAtamiento de les enfermedades del es- 
idmago, del hlgAdo, de U rejiga, mal de 
piedra,diabetes,gota.cálculos urinarias,etc.

Todos los dias desde el 15 do Uayo al 15 
de Setiembre, Teatro y  conciertos on el 
Caeino. — Música en el parqne. — Salones 
de ieetnra. — Salón reservado para las 
señoras. Salones de jnegn, de conversación 
j  de bilar. Todos los caminos ds hierro 
conducen 4 Violiy.
SVenden las prodnetosde Vichj ; Madrid, 

j .  H. Uorene, Borrell.U» Ulquel, Dr Jnst 
y H. Hernandes, Agencia Franco-Espa­
ñola, Sordo, 31. al'am bien Lom ana, A lcalá , 8.

EL EUFORBIO (buphobbium).
Epllciua.—Kabefaalente.-DerlTatlva^£ s ts  preparación posee una acción in ­term ediaria ontre la  de los papeles quí­micos 7  otros sim ilares, que es casi nula, 
7  la  de la ta p sía  que es demasiado fuerte.Con la erupción m iliar que prodnee su aplicación no se sienten esos com ezotei insoportables que cansa la  tapsia.D e 13 á  3á horas de aplicación.V en ta  por ma7 or: P aria , casa Desnoix 
7  Compañía, 17, rne V ic ille  dn Tem ple. M adrid, A gen cia  franco-hispano porta- n e s a , Sordo, SI . —Por menor, á 9 reales, S r e i. G a r c e r á , O rtega, S . Ocafia j  don Jo s é  M aría Moreno
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PASTILLAS PECTORALES
DE REATING.Remedio nniversal 7  el mas apreciado del público: más de 50 años de constante óxito en Europa, China é In d ias. C a ra  la  tos, asma 7  afecciones de la  garganta 7 del pecho, agradable 7  eficaz, no tien* nlópio ni otro producto deletéreo, 7 pne- den tomarle la s porsonas más delioadaa.Véndese en cajas de cartón 7  do hoja de lata de varios tamaños. Precios, I I  

7 3 r s .— Por m a jo r, A gen cia  franoe- hiipano-portngúeia, Sordo, 81, MadridAyuntamiento de Madrid



ELIXIR Y PÍLDORAS GREZ pépsicos
pr€parado$ con las quinas, coca y pancreatma.

T o n l d i c e s t l v o s  empleados con éxito en los hospitales de París contra 
las disvtpiias. vómüot. diarreas, anemia, cí»ti!n/ec«M«os. eto.

l » a r S e u l l l y .  farmacia GREZ. 46 ATenne de Neuilly._______________

SOLUCION DOSADA
DE mRACTO DECORNEZUELO de CENTENO

Prtparada por L .  D ü S A R T ,  Farmaciatieo de París.

T.íh diferentes formas bajo las cuales ha sido administrado hasta ahora el 
c í  p o . - e l .  de een te -o ira n  por demas defectuosas para que pudieran 
nti ¡larse sus preciosas propiedades do una manera conveniente.

La Bolucion^^dosada qae en la actualidad preparamos presenta el Corno 
rnelo de centeno exento de los principios inactivos (,
solía contener. Cada centímetro cuOico representa un grano do Corneaaeio 
de centeno- puede darse ora intern&men te, ora en inyecciones hipodcrmicas.

Las exoeilencias de los Doctores Perrier, Peten, Labordo « c , han de­
mostrado^ que empleada en inyecciones, la solución de Cornezuelo do cenie- 
no posee en el más alto grado las propiedades hemsotaticas, <l“ e. 
ó cinco minutos, á la dósis de 10 á 10 gotas, corta las mas violentas Amír- 
ragia°, ? U e  tiene igual éxito en los casos de metrarragxa, hemoptv-
;; .% O a o ls i mismo para pro,ocar las contracciones en el parto.

InterBam cnte la solncion se loma á  la dosis de 20 a 40 gotas.
k t a  preparación dol Corneiuelo de centeno ea coostante y  va eneerra- 

daen una caja tubular que puede ser facilinente colocada en el estucho 
del médico.

PREPARACIONES de PEPTONA
do P . CHAPOTEAUT, 

Farmacéutico de l .“ Clase, iP a x 'ís .

IjaPeptona es incuestionablemento el elemento medicinal por excelencia 
producido por la acción de loa fermentos naturales, la pepsina y la pao- 
creatina sobre la carne y todas las materias proteicas. Bepresenta idéntica­
mente aquella parte de la sustancia de nuestros ulimoutos que do,pues de 
la digestión ha pasado á U circolaeioo . , ,  > • .. c

Siendo la Pevtona carne digerida, goza de las propiedades siguientes, i-s 
soluble en el aau- y en todos los líquidus de la eno.ioiuia: no se coagula ea 
el intestino: puede ser inyectada en las venas, sin aparecer en la orina. La
absorbida por las mucosas. , r i>

Esus propiedades iadican bastante qué recursos pueden sacar Icsfaculta- 
tivoB de la Pevtona, eu todos los casos ou que la nutriciones defectuosa, en 
las enfermedades agodas, la conva.ecencia, en las afecciones intestinales, 
en la anemia, y c .mo ceadyuvante en la nutrición de loa hinos._

Señalamos álos seftores facultativos las dos preparaciones siguientes;
1.’  T iB odeP cpton a  de ChapotcBUt.-Cada copa de las de Burdeos con­

tiene la peptona de d-ez gramos >e c-rne de vaca. a,
2 • CauaervB do Peptona de Chapotean* —Contieno, por cada cucha­

rada de las de calé, veinte gramos de carne de vaca peptonisada y  so admi­
nistra ya en calió, ya en ayudas.

Depósito eu las principalea Farmacias y Droguerías.

COALTAR SAPONIS13É LE BECF
co itisép tico , d es in fe cta n te  y  n o  irr ita n te  p a ra  c ica tr iz a r  la s  lla g a s  

Adoptado en los Ho«ptíol«, de Parts y los de la Marina militar francesa

V lW f t  WTHisPKíilC# j  n in n w
YUlUíiconsimiTiKiUsnu ULi
svpfirior, Msnn la odídIod de lodos lo, Md- 

iditdlcos. i otros remedio, pan conr Iffales 
de eatóm aqo.D igestiones penoaac. 
Colorea páildoa. em pobreolm lsnto  
de la  eangre. eic,
Dtftiil,,, Ptría.i.piie, T„dlB,,Pk‘*ClUOIS 

Per mevor : «<i MeirU, la AnlNCU 
Fuaoco-Hispawo-PoI'Tiiciusa. Sorda, S4

Por uii.uor. S. Ucana, Onega, Uarcorá 
y D. José María Moreno^___________
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H Coalutr I-e neuf no es ni cáustico ni irritante ó pesar de la Bficacia da »iií 
ixipiedads* OBltd^fictts; por esto ofrece sobre el ácido témeo la ventaja de podeiio
>jar sin ningún peiigro en poder de los enfermos. , .  . __
Puro ó meiciado con una 6 dos partes de agua fttbia en él tntiiemo  ̂se empUa ven- 

o t„ «nHí^tir.n. He las llaaas v la cicatrización de las ulceras ;Ujosamenle para la cura anliséptica de las llagas y la cicatrización de las ulceras ; 
mezclado con mayor proporción <fe agua (una 6 dos cucharadas grandes de «.«•altar

Pl€
ineZCl«u<i cuu mayor prupujoiuii uc aKuu v  ̂- - /i«  i«
Le Beul per «n  vaso de agua) se emplea en un gran numero üe afecciones (ele la» 
bocaa de la laringe, de la nariz, de los oidos, de ios órganos gemíalos, dé la piel, etc. 
En una palabra: presta inmensos servicios cuando se traía do limpiar y modilicar pron­
tamente las mucosas y las superficies enfermas ó desinfectar las secreciones feUdas.

Las inveccitWM y lavadura con agua adicionada de C’onHap sapomné, son también 
muy útiles para la desinfección de las recien paridas, con e4 fm de prevenir loa acci­
dentes coaseautivos i  los partos. ,   ̂ ^

P hECIO D£L f r a s c o , t  F R . * 5  C. —  6 FRASCOS, t t  FR . ,  . ^
Fábrica en Davona, en casa M. LE Beuf. Farmacéutico de la Escuela de Parts 
Depósitos en Madrid, en las Farmacias de losSS. BoaRELi.y MiQüEL, MORTOO MiQUEL, 

He r n á n d e z , GAHCEnA-GABiii.L0, etc. y en las principales Farmacias de las Provincial.

LA GAZETTE DES HOPITAÜX
CIVILS KT MILITAIBES.

A S O  5 3 .0  
Adminiítcaoion: 4, toe 1‘Odéoo, Perl*.
Este periódico es. no sólo el más gene­

ralizado y conocido on Francia y en oi 
extranjero, pero también el más aprecia' 
ble por la ra,,idez de sus noticias me­
dicas. V,,-.

La GezcUe des Ilopitaux se 
tres voces por semana: los mirtos, ios 
Jueves y loa a.ibadus-PIIECIO S D E  e ü S C R IC tO S .

Jí». *’»•
Por un año................... **0

seis meses............ 73
tros Idem............... óO

Se suscribe en Madrid, Agencia franco* 
hispano-portugucsa, Sardo, 31,

pesi

ÜOll

Ayuntamiento de Madrid




