
ios Nl-m. ídADRiD 2-i DE O c t u b r e  d e  1 8 § 0 . Aso 3tXVÍI.

eadal
Etlal

.O.iíl
arnl
Ul )l
édk̂ l

f6,PSÍ 
csínl 
¡toa I

J  sj

EL SIGLO MEDICO.
(BOLETIN DE MEDICINA. T  GACETA MÉDICA.)

jE R I O D I C O  d e  m e d i c i n a ,  c i r u j í a .  y  f a r m a c i a

CONSÍ6BADO i  LOS II9TEBESES tfO B U K S , CIINTtFICOS I  FSOFSSIONALKS D E LAS CLASES HEDICAS.

S a l e  e * t «  p e r i ó d i c o  ó  l n *  t o d o s  l o s  d o m i n i c o s ,  c o n s t a n d o  c a d a  n ú m e r o  d e  1 «  p ú g l n a s ,  
I s e a n  S *  c o i n m n a s  s i n  l a  c u b i e r t a ,  j  f o r m a n d o ,  p o r  t a n t o ,  c a d a  a ñ o  u n  t o m o  d e  m á s  d e  

| t0  p á g i n a s  y  d o b l e  n ú m e r o  d e  c o l u m n a s ,  e o n  l a  p o r t a d a  é  Í n d i c e s  c o r r e s p o n d i e n t e s .

COINDICIOKES DE LA SUSCRICION A EL SIGLO MEDICO.
El nrecio de eiiscricion á este periódico es 3  pesetas el trimestre en Madrid; 4k el trimestre, S  el semestre y  '■ 5  el 

Itoen las provincias, y  * &  pesetas el año en U;lramar y en el extranjero, advittiendo que para su pago sólo se admite 
lelílico.
ísDSCRICION EN LAS PROVINCIAS. Puede hacerse pre/eríntmente por medio de Hbransas del Giro m utuo, de talo- 
isd e  la Sociedad del Tlinbre, ó de letras de fácil cobro, remitiéndosenos de tranqueo (»o  dd tmbr$ di ¡w rra), ó  en fin, en 
|>M de ios comisionados de las provincias.

I  L a  R b d a c c io k , A d h in is t b a c io i» T  O n cn fA S  * e  b a i l a n  e s t a b l e c i d a s  e n  l a  c a l l x  l a  Ma o d i i í i t a ,  n ú m e -  
l a  3 6 ,  c u a r t o  s e g u n d o  d e  l a  I z q u i e r d a ,  y  e s t á n  a b i e r t a s  d e  n u e v e  a  t r e s  t o d o s  l o s  d í a s  n o  
l e r l a d o s .

ANUNCIOS NACIONALES.

TE N IA  Ó SO L ITA R IA
Se eipulaa en 2 ó 3 horas, teraanío
L A S C A PSU LA S TENIFUGAS

D3 MORENO MIQUEL. 
Arenal. 2. Waciriil, y  principalea 

farmacias.
60 rs. frasco, y  por 65. se remite 

i certiflcaiio A provincias.
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F.mMAClA DE PEREZ NEGRO.
R u d a , I J :  —ilfa d rid .

I Tenemos el honor de ofrecer á nuestros comprofesores de 
Bídicina algunas preparaciones de éxito probado, que nos 
■edlcamos á elaborar con singnlar esmero y economía.
1 Pildoras do n u s a .  Conocida es de todos los profesores 
• fama quts ba gor.ado ei electuario de Riasa para curar las 
Hrsí intermitentes, poes bien, nuestro preparado no es 
bis que dicha fórmula, modificada con  ventaja Eegnn_las 
Ibservaciones que hemos podido hacerduranlem nctos años, 
Ttüdneido á pildoras para hacer más fácil su administración, 
Jsr lo tanto lo  recomendamos con eflcacia asegurando á 
ítiestros compañeros que serán muy contados los casos do 
lítireB intermitentes, ya sean fercioaat, ciia.rta.nat i  ooUdtanat, 
P « se resistan al nso de nuestras pildoras. Caja con 80 pil- 
|ofsi,20 rs., media con 40,12 r s .,R u d a ,U , Botica. Todos 
Itsntos medicamentos se nos pidan no siendo líquidos, van 
forel correo, aumentando 4 rs. más, los líquidos van por 
Brro-carril á la estación más proiiroa.
1 P'ildera* ue A rándano. Aconsejamos á nuestros compa- 
PsroB, que usen de nuestras píldoras en todos aquellos casos 

Diarrea aguda ó crónica en que no hayan obtenido resultá­
is con el cocimiento blanco, diascordio, etc , _en lainteligen- 
|ií de que nos han de agradecer nuestra indicación, por la 
Icguridad que teuemos en loa felices resultados obtenidos. 
|aataa dos ó tres dias de tratamiento y de tres á cinco pil- 
|sr»a diarias para conseguir la curación. Caja, 14 rs. Ruda, 
|L botica.

^•rahe de n áh an o lodn do. Recomendado en los mis- 
tos casos que el aceite de hígado do bacalao, para curar la 

|*4uitÍB, escrófulas, granos, bultos, y en cuantas afecciones 
|ciD debidu ,á un vicio ó acritud de la sangre. Frasco, 10 rs.

RU DA, 14, BOTICA.

A G U A M i m O - S l E D ' C l  . L  D B  S E G Á L B S  ( T O N A ) .
DECLARADA DE FILIDAD PÚBLICA,

Hecomeudada por la Ac> íexnia Médico*farmacéutica 
de F rcciooa,

Premiada con medalla de br ' ace en la Exposición Universal 
de Par; 1 de 1878.

Por la diversidad d é lo s  principios que la mineralizan , 
úsase con seguro éxito para la curación de las afecciones es • 
crofulosas, y herpéticas en todas sus formas y m aniíestacio- 
r.es; en ciertas ofca‘mias|, en los desarreglos de las fuerzan
digestivas en las constituciones anémicas y  en todos los pa­
decimientos localizados en el sistema linfático. ^

Sb halla do venta en las principales farmacias y depósitos 
de asuas minerales.

Para informes y pedidos dirigirse á V ich, S osa lés  y Com»
pauta, calle Arcos. 2,ó áD . José Sala, farmaccatico. _

Vendóse en Madrid, Farmacia de la Reina Madre de D. Joso 
Moreno, callo Mayor, 93.

POCION RECONSTITUYENTE 

DB

ACEITE DE HÍGADO DE BACALAO,
TRRFABADA TOB BL

■ D O C T O R .  F O I S T  Y  M A . R T Í .

Haect desaparecerlos inconvenientes de la administración 
del cA-ccite de hígado de bacalao.» ha sido e l ob jeto  de esta 
preparación, habiéndolo consegu ido de tal m odo, qne sin 
perder ninguna de sus propiedades se h acetolerab le  hasta 
por los estómagos más delicados, reuniendo la  ventaja do 
poderlo asociar,n o  sólo  á uno de los  m ejores com puestos da 
hierro, que es sin duda alguna e l siodn ro  ferroso ,»  sino 
también a la  «quina,» al clacto-fosíato de ca l, creisota , etc.» 
P recio : con  «hierro y quina,» 16 r i . i c o n  «lacto-fosfato de 
ca l,»  10 ra ., con «creosota.» 20 rs . , ^  ̂ „

Ünioo depósito en M adrid, callo de l Caballero do  O rie la , 
«ñm . 2 í,dap llcsdo ,faF in acla  del D t .  F o n ty  Marti.
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ÁMüííClOS EXTRANJEROS.

rg B O N O U IT !S °R E S F R !A D O S °C A T A R R O S *
La eficacia de la c r e o s o t a  ds HAYA, del D" FOURNIEH, enlacurado 

Alecciones pulmonares, de Broníultls. de Rostrladoa y de Catarroe, es un liecho 
S e d d o  sólidamente de aquí en adelante por curaciones numerosas. Los 
t^raLios de los Médicos mas autorizados, permiten afirmar que posee contra «sti» 
tíarriblGs enfermedades, el mismo poder que la quinina 
* DmeOS PHODDCIOS KCOlPENSADflS EH U  EIPflSlCMH DSlYEESil DE P^S EH 1^8
c a p s u l a s  c r e o s o t iz a d a s  dei D *’ ^ F O U R N I E F
Vosotros todos que padecéis del pecho, ensayad las Cápsulas del B » Founüa ̂  

Este producto es igualmente presentado bajo la forma de Vino crwsotlzado y
La Agentia rranco-Hiipano-Pcrtapesa. Scrjii^l,JjADBlMin^_Beaidos. «

Por menor; S. ücana, Uarcera, Ortega y D. J. lU. Moreuu.

THAPSIA LEPERDRIEL REBOÜLLEAU.
Este poderoso rCTulslTO, que apenas se conocía hace quince anos, es h oy n n  

remedio popular, merced á sus Tirtudcs enérgicas, reconocidas por toda® “̂ 8 ce­
lebridades médicas. Desconfiar de las falsificaciones y  exigir las dos firmas.

?or'*mayor” ’paria, 54, rne Sto. Croix de la Bretonnerie! 
franso-hispano-portuguesa. Sordo, 31. P or menor, Si-es. Sánchez Ocana, Gar­
ceta,Ortega y D. José María Moreno.

.C O A L T á R  S A P .O H lflÉ  L E  B E U F .
antiséptico, desinfectante y  no irritante para cicatrizarlas llagas. 

A^mtado en  los HospitaXee de París y  los de la ¡ianna müxtar francesa.

,a%cnlqa7eVdurla
deiar sin nintrun peligro en s-JiSSs tsiss-tejosame'nte para lo c«J-a antUévtica de las llagas y 
mezclado con mayor proporción de asna tuna 0 aos

j  la cicatrización de las úlceras ;

de prevenir los acci-muy útÜM para la 'desinfección de Es recien paridas, con el fin 
denles consecutivos i  los partos. c „ . e / .n o  i *  p, i e

I t o ™ .  G etc. y en las principales Farmacias de Um Provincs.

T o n i - N d t r i t i v o

Preparado con Quina y  con Cacao

E l V I N  D E  B D C 3 - B A X J D  ”
e n i com soii n in  pm  u h  b  rae »  i Al í u  ^

í íí»na«n<tftto«»í e<«í«t/e. Losm édioos mai fl/»(líiívMottf»Praoafi j í * (  flfr»n/iro,| 
lo roeatsn dlsrlsmonts oofltfi (at «fíBÍeníei ;  ‘

KBpohMialfst» íe It sufre, U fWMe* suduUi,
AlKoleiM «rvitsM í« ted» cUiei Dj le»a(tajíM yistfii, EisrHilsi, 

(lettóiii), ?  ilewiíMi «iwrtíUm,
ríeles btuoM, Btmeu níslíu , f  (eunlMíBcliiáoteéofniweieeelKilaru.J

Este medicamento conPene ademia de una manera muy eepeolal 
■1 a los coiiTaieclcnios, a los niños débiles, a las
setmoras delicadas y i  los ancianos deblllLados por la edad y los adiaqucs

La lAZETTE fi»  KOPlTaUX, L'UNieil SÍOlCiLE, l'ASEiaf leDiatE 
ku mmicilo gicneeriorlltil utre tUtsIos tu u  tinliM,

V A - R x a
PM m w  '■ 1Í3BÍÜLT. lÁTET t &■ 'i' Por Esnor: Faraada LEBEAET

HUB OK p«i.«STHO, 29 53, *UB BÁiUílUa,
^Ea Madrid: sirve (os pedidos ltAff«ncia/>anco-etpafiola, calle dei Sordo, 31 

ncnA sftos : En M adrid: Borrell.—En BareeloM :  Borrell hermanos,.A  1 s e a _1i_ _ A T > P 1 a D'krnKí̂  <)ai] PodI**.i *i|c¿le del Conde del Asalto; Pa’dré, plaza Real, 4; Genové, Rambla de! Ceelre.ú. 
Go Bilhao:  Q. de Pinedo, y las pnacipales Farmacias.

Tisis, Afecciones de tos Bronquios

de
■ o u n G K A im

COK C R E O S O T A  V E R D A D E R A
y Aceite de Bigado de Bacalao Poro

ODlcaiReoonpeniadBi «n la Exp.UoiT.U1l 
FÓnuuui DS I.OS u'“  BoociiAiitp V omotRi 

BOlIRGE.allD, FARir, WIOV' DE LOB HOSPITALES
SO. Rae de Ramiuieau. PARIS 

Eslas cápsulas, únicas operimenUiilas y empleadle 
en hoapiules de París, dan resultados Ules cnlai
enfcmiédades de pecho, lirongoios, ole., nn« »  
prescriben otras los médicos do los hospitales j
notabilidades médicas francesas y nlrané'cras.

Con «nnoíforio soluile. olor aoradabie, saber 
axaeorado. eonlicnen: las peo*' (f|ue damos spn 
salvo indicación) 0,(H creoiola verdadera de 
ainoil. de haya y O.SO aceite. — Las gordas. O,Oí 
crcosola y 9 gr. iceiu. —Se hocen, por enca^
cen 0,10 creosota.

DÚSI3 : 5 MO peq", 3 i A gordos maliana j 
noche O amos de comer, tegnn diga el médico,

VIRO y ACEITE CRE0S0TIZAi)05,5lrtneosbiĤ ,
iMadrld: Moreno Miquel.

Adffiinistndon: PARIS, 22, b* BontiurtR
e r a a d e -C lr i l l* .— AroeeioBOS llnfá- 

iioas. «afarmodailes de l u  fita dlgeilíni, 
iufartoidei hlgsdoyéal vaso, obilroecioau 
nscoralei.eálcaloi bHÍBrioi.eU.

B A p ita l. — Ataeclaaos da Us viu di

a eieniiiia.—aia&wou*» ue iw»»uivu-*,
da la vejiga, mal de piedra, eAlenloa irl- 
narios, gota, diabéua, albaminoria.

Uasnterlvm.— Afacoioaes da loa rifiih 
nos, da la vajiga. mal da piadra, aálcalai 
orisarioi, gou. diabdtai. albaniinana. 
Kiiaiaai nniroiolaitirtsUslisIsaépnlt

Lai Agata da aatoa mananClalat •» vandal 
4 2d Madrid, casa da i .  M.̂ Morauo* aD juaariu, caía u« «.
Borren, 2fr “ ícrsí. D' J u i  j  B. Hernu
dea. Agencia Franco-Japañda, Sordo. U

También Louiaua, Alcalá, 8.

i i i r o i w
■ n p cp lo ry io ra b e h e llc ila d o  deldoetor

UarOD U iirtbclvniy. I
Unicos adoptados por las Academlíij 

do M edicina, contra pnlnioní* J lohai 
afecciones de pecho, cuyo carácter pfi»; 
cipal es la ton.— Muy recomendado!» 
la solicitud de los señores médicos, »
quienes se remitirá un folleto cieutiuMi | 
pidiéndolo al doctor, 1 »®, '•““ l'V.o i 
niagvDiB, Parí*.—Deposito en MadrWp 
Agencia l-’rauco- Hispano-Portuguesa
Sordo, 31.

PASTILLAS PECTORALES
D E  R E A T I N G .

Remedio nniversal y el mas ap

A l

I'̂ EIIA C 
APLA

reeiade
iscaDie Idel pu blico: más do 80 años de cons . 

éxito en Europa, China é Indias. Cut 
tos, asma y afecciones do la 8®TgaB I 
del pecho, agradable y eficaa, j. i 
n iop io  n i o i r o p r o d n o t o |
den tomarle las personas más doiica 

Véndese en cajas de cartón y de
de lata  de T a rló s tam años. j.j  *  r s . - P o r  m a y o r, A í o m U  & « « ;  
ílip a n o -p o r tu g u e ia , b o rd o , 81,  * » “

Ayuntamiento de Madrid
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I BOLETIN D E L A  SE M A N A .— ¿Será cierto?—Jnsticia diatri- 
bntira.—Merecería aplanso.—Suceso carioso y  signiftcativo.— 
SECCION DE M A D R ID .— Revista de sociedades cíeatíRcaa.— 
Ilnspitai de la Princesar lostituto de tcrapéatica operatoria. 
-Higiene -S E C C IO N  P R A C T IC A .—El tópico de sai comna 
en la pústula inuligna,-PRE N SA M EDICA.—iVoSíenat.—La 
ri|i.—Expalsioa espontánea de nn Toinminosu cálenlo v es ica l.- 
f-rtranjera; Inyecciones subcatáneas de pilocarpina en la eclara- 
íiay nrenjia.— lasnflador directo para reanimar á loa recien 
nacidos.—Naturaleza y  tratamieat'i de la laringitis estridalosa. 
-Alteraciones del sentido genésico.— P A R T E  O F IC IA L .— 
Ministerio de la Gobernacion.—jlfoníe-^/e facnltativo: Secreta­
ria general.—V A R IE D A D E S .— A  pluma y á pelo.-B ibliogra* 
fie hidrológica. — ffncíía de la talud pública.—Eat&áo sanitario 
de Madrid.— Crónica,— Vacantci.—Anunciat.

BOLETIN DE LA SEMANA.
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.oBUA CIERTO?— JUSTICIA DISTRIBUTIVA.— MERECERLA 
APLAUSO.— SUCESO CURIOSO Y  SIGNIFICATIVO.

Ignoramos qué fundamento pueda tener lo que 
Îganos periódicos políticos lian dicho tocante á un 
íuerdo que suponen adoptado por el Consejo de 

Instrucción pi'iblica, conforme el cual será permiti­
do el ejercicio de la medicina en España á todo el 
Biie haya adquirido su título en el extranjero, siem­
bre que haya cursado y  aprobado allí las mismas 
pignafcuras que se estudian en nuestras universi- 

des. En una palabra, se quiera hacer extensiva á 
hdas las naciones del orbe la concesión que el se- 
|or Ruiz Zorrilla hizo á los médicos portugueses. 

Uno de nuestros más estimados colegas excita 
[loa periódicos médicos para que digan sn parecer 
|ti el asunto, y  por nuestra parte vamos á oompla- 
>rle gustosos. Tan disparatado es bajo todos as- 
petos el pensamiento que bien pudiera haber 
turriclo al gobierno español, cuya habilidad para 
iMatinar,— especialmente en cuanto á la salud pii- 
J“'A| á la enseñanza y  al ejercicio de las profesio- 
|fs medicas concierne— es necesario reconocer y  
pafesar.... Pero en el Consejo de Instrucción pú- 
|lica hay médicos, y  por muy dóciles, agi-aclecidos 
lobligados que se los suponga, se nos resiste mu- 
fisimc creer que no hayan opuesto á semejante 
pa una vigorosa resistencia. Lo tenemos por 
FO menos que imposible.
I Si se tratara de un convenio iutemacional, con- 
pme el cual hubiera do dai'se la propia enseñanza 

todas las naciones convenidas, se exigieran 
pnticas pruebas y  se expidiera igual autorización, 
optaríamos la idea muy gustosos; pero faltando 

reprocidad y  armonía, resta solamente un pen- 
[’̂ eato vergonzoso y  disparatado. Si se adopta- 
' «fecto, la oíase módica entera debería elevar

á las Oórtes una enérgica protesta contra resolu­
ción tan depresiva y  dañosa.

¡Tendría que ver esa medida intempestiva y  para 
la clase humillante, cuando en Francia, Bélgica y  
otras naciones se clama por mayor rigor para au­
torizar el ejercicio de las profesiones médicas á los 
extranjeros, aun cuando sólo se otorga al que re­
valida sus títulos sometiéndose á los exámenes y 
pruebas que exigen las leyes de cada país!

Una fortuna estaría en tal caso reservada á los 
médicos españoles: que no vendría ningún extran­
jero—ni aun aquellos doctores in  absentía que sue­
len crear algunas fábriísas americanas—por el fun­
dado miedo de morirse de hambre, de tedio y  
desesperación como los muchos miles que hay so­
brantes en España, merced á circunstancias cono­
cidas de todos y  qne ahora no es necesario mencio­
nar. Vaya esto por ahora; que si hubiera alguna 
verdad en lo sustancial da la noticia, lo que no te­
memos, ya nos ocuparemos largamente del asunto.

** *
Con motivo del fausto suceso que la España mo­

nárquica celebra, han venido las Gacetas atestadas 
de cruces de todos tamaños y  de otras recompen­
sas, cuya concesión han propuesto los señores mi­
nistros al Rey, y  S. M. se ha dignado conceder. Da 
mihtares, y  magistrados, concejales y  funcionarios 
de la administración nada digamos: son muchas las 
grandes emees, y  las medianas, y  las pequeñas que 
se han repartido... Pero, con todo de ser la clase 
médica tan numerosa, ¡sólo una gran craz— muy 
dignamente empleada por cierto—ha habido para 
ella! ¿Es que los méritos y  servicios de los médicos 
no merecen género alguno de recompensas? ¿Ni en 
las Academias, ni en el profesorado, ni en las di­
versas corporaciones donde figuran, ni en los hospi­
tales, ni en el ejército y  la Armada, ni entre los in­
finitos prácticos que socorren á la humanidad do­
liente en las poblaciones grandes y  pequeñas, hay 
persona digna de tales distinciones ?

Pues la clase queda muy agradecida á la genero­
sidad y  distinguida consideración con que el Uo- 
bierno la ha tratado esta vez.

Corre con algún crédito en los periódicos que el 
señor marqués de Torneros ha sacado ó vá á sacar á 
subasta dos ramales de alcantarilla, situados, uno 
hacia la estación del Mediodía y  otro en la ronda 
de Embajadores, colectores ambos de las aguas fe­
cales y  de las utilizadas por la industria, etc., que

43Ayuntamiento de Madrid
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afluyen de diclia zona, para conducu-las a conve- 
niente distancia de la población y  verterlas^ en la­
gares oportunos. Hé aquí lana providencia que 
aplaudiríamos muy siuceramente. _

La mejora del alcantarillado, y  la supresión de 
los pozos de aguas sucias que aun restan, donde 
permanecen detenidas largo tiempo, corrompidas 
é inficionando la atmósfera, juntamente con la 
construcción de esos grandes ramales a donde las 
alcantarillas han de confluir, ofrecenan muchas 
más ventajas para la salud del vecindario de M a­
drid que la tan reclamada construcción del cemen­
terio ó NecrópoUs. Y  faltaba luego establecer tam ■ 
bien reglas y condiciones á que se sujetara en ade­
lante la construcción de los retretes o escusados.

Más agradecerla esto la salud pública, que la 
construcción de una docena de Necrópolis y  otros 
tantos hornos de cremación.

«r •
Una persona que ha hecho parte de la expedi­

ción, saUda de Madrid para inaugurar el ferro­
carril de San Juan de las Abadesas, ha contado a 
nuestro apreciable colega El Correo que al visitar 
la Universidad de Barcelona el señor ministro de 
Fomento haUó que la Facultad de Medicina tiene 
muchos alumnos, aunque sólo cuenta con un loca, 
excesivamente pequeño, en el cual no hay mas que 
dos aulas, en cada una de las cuales apenas caben 
40 alumnos, teniendo loa demás que quedarse en 
sus casas. A l ver semejante abandono, parece que 
el ministro exclamó: «.Valiera más que se cerrara 
esta Escinda ó Facultad, pues esto es un engaño.-» 

Efectivamente, señor ministro de Fomento: esto 
es un engaño-, pero engaño muy cruel para la socie­
dad, para las familias de los jóvenes escolares y  
para ellos mismos .. Y  es lo peor que el engaño no 
se limita á Barcelona: existe en todaa partes, y  so­
bra en Madrid mismo, donde se echa de menos, y  
es hasta imposible, toda enseñanza práctica pro­
vechosa. Mas ahora nos ocurre preguntar: ¿Hay 
algo en España que no sea un engaño también, 
fuera de nuestro desgobierno, nuestra miseria y 
nuestro consiguiente atraso?

D e c io  G a r l a n .

MADRID 24 DE OCTUBRE DE 1880.

REVISTA DE 800IEDADES CIENTIFICAS.
De la sensibilidad del ojo eu relación co.i las diferencias 

de la lu z .— Leyes de la difusión de las semillas de las 
bacterias.— Trasm isión al caballo de la sarna del gato. 
—  Hidropesias y  accidentes renales en la convalecencia 
de varias enfermedades.
Academia de ciencias de París.— E l Sr. Charpen- 

tier ha presentado una nota sobre la sensibilidad del

ojo en relación con las diferencias de la luz. Sabido 
es, dice, por las investigaciones de Weber Fehner, 
Delbosuf, etc., quo los órganos délos sentidos no 
distinguen entre si las excitaciones que reciben, si­
no cuando llegan sus diferencias á cierto grado, que 
es siempre igual respecto de cada sentido y  de cada 
género de excitación. Asi, por ejemplo, el oido no 
distingue dos sonidos emitidos sucesivamente, sino 
cuando uno de ellos es un tercio más débil ó más 
fuerte que el otro. Tampoco el ojo distingue dos 
luces cuando su intensidad sólo difiere próxuna- 
menteun centesimo. Llámase sensación difercnúá 
el valor de esta relación mínima entre las mtensida. 
des de dos excitaciones distintas.

En mis repetidos experimentos he comprobado 
que esta sensación diferencial, sensiblemente com- 
tanto é igual, es, re.specto de la visión, de 7 a 8 
centésimos. En otros tórminos, dada una luz fllê  
te ó débil y  presentándola al ojo, hay que dismi­
nuirla ó aumentarla ocho centésimas partes próxi 
mámente para producir una nueva sensación, dis­
tinta de la primera. No he visto que cambie este 
valor de la sensación diferencial, excitando puntos 
de la retina más ó ménos distantes del centro; de 
modo que es sensiblemente igual en la visión di­
recta y  en las diferentes direcciones de la visión in­
directa, Por último, me ha parecido que no vana­
ba cuando, en lugar de luz blanca, presentaba al o]0 

luz roja, verde ó azul.
Las observaciones del Sr. Charpentier y todas 

las demás que propenden á asignar un límite s 
poder de los sentidos, no hacen más que confir­
mar en la experiencia la verdad universal e  ̂
relatividad de todas las cosas que caen dentro 
de la esfera de la inteligencia humana. Esta r̂  
lacion, aunque sujeta siempre á diferencias mdm- 
duales, puede asignarse en general, mas ó men* 
según los casos; y  así se ha ejecutado, según se 
acaba de ver, respecto de las diferencias aprecw- 
bles por la audición y  por la visión. Como smo  ̂
ganos auditivo y  visual no hay luz ni somdo, di­
chas diferencias son después de todo las unic 
que realmente existen en los órdenes sonoro y " 
minosq; las que se comprueban por otros me i 
pertenecen á órdenes distintos, cuya relación c" 
dichos órdenes sonoro y luminoso es la que sa e. | 
presa por la fórmula de la sensación diferencial.

— E l Sr. Miquel ha leído una nota sobre las 
que presiden á la difusión de las semillas de los »»• 
crohios llamados bacterias. Por una série de 
mentoa, dice, que sería largo referir, rae he con 
cido de que, si siempre hay en la atmosfera esp  ̂
ó huevos de bacterias, su número está some i , 
incesantes variaciones, La cifra de las 
mosféricas, muy corta en invierno, crece en prun
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ido I

Iqjo

Uega & SH maijor dtara en verano y  en otoño, y  
,gjo desciende ráyidamente\ ley igaalmente aplica-  ̂

llfl álos esporos de los hongos; pero ai paso que los 
Xjnos de moho son abundantes durante los iieriodos 
pmedosj la cifra de las bacterias aéreas se hace en- 
Ijiíe-s muy escasa, y  no se eleva de nuevo sino cuando 

i á reinar la sequedad, precisamente en el mo­
llento en que se ha:en raros los esporos de moho] por 

jiera que el máximum de los microbios moháceos 
Tssponde al mínimum de los microbios— bacte- | 

las, y recíprocamente. I
1 No se conoce aun líquido alguno en el que pue •

1 prosperar indistintamente todas las semillas de 
jschizoñtos; pero, sin embargo, en el caldo neu- 
, perfectamente esterilizado, pueden reproducir- 

Uran numero de especies, y  por este medio se 
púsaen algunos resultados comparativos.
I En verano y en otoño se encuentra á veces en 
loatsouris mil gérmenes de bacterias por metro 
tbico de aire. En invierno no es raro que descien- 
1 esta cifra á cuatro ó cinco, y  aun hay dias en 
Le el polvo de 200 litros de aire es incapaz de de- 
Winar la infección de los líquidos más alte- 
Ibles. !I Eli lo interior de las habitaciones, no habiendo 
liaas que levanten el polvo esparcido en la su- 
irficie de los objetos, no aparece fecundo el aii’e á 
) alcanzar el volumen de 30 á 50 litros. En mi 

Iboratorio el polvo de cinco litros de aire, deter- 
na habitualmente la alteración del caldo neutro, 

tnlas alcantarillas de París se produce la infec- 
lon del mismo líquido por las partículas de todo 

aero contenidas en un litro de aire.
Estos resultados difieren mucho de los publíca­

lo.? por el Sr. Tyndal, quien dice qire bastan en la 
layoria de los casos algunos centímetros cúbicos 
6 ahe para determinar la infección de las infusio- 

les más diversas.
I Comparando ahora el número de muertes causa- 
3 eu París por las enfermedades infecciosas con 

► cifra de bacterias contenidas en la atmósfera, he 
isto que desde Diciembre de 1879 á Junio de 1880 

líoilo aumento de ío-s bacterias del aire ha seguido, 
j>» ocho dias de intervalo, tm aumento análogo en 
_ 3 defunciones procedentes de las enfermedades cou- 
pei'adas cojko contagiosas y  epidémicas. Podrá no 
per aquí más que una simple coincidencia; pero 
be propongo continuar mis observacioues, á fiu de 
leporar si existe ó no una relación constante entre 
ptos órdenes de hechos.

otra ocasión me ocuparé de las causas de la 
ilusión de las bacterias en la atmósfera, y  enton- 

^  haré ver que, á pesar de lo que afirman muchos 
ptores, el vapor de agua que se eleva del suelo de 

3 rios y de las masas en plena prxtrefaooion, es

siempre micográfieamenbe puro; que los gases pro­
cedentes de materias acumuladas en vía de des­
composición están exentos de bactérias, y que hasta 
el aire impuro dirigido á través de sustancias pu­
trefactas, lejos de cargarse de microbios, se purifi­
ca enteramente, con la sola condición de que el fil­
tro infecto y  pútrido se halle en un estado de hu­
medad, comparable al de la tierra á 0,30 metros de 
la superficie del suelo.

No terminaré sin confesar antes, en honor de la 
verdad, que hasta ahora ninguna de las numerosas 
especies de microbios que he aislado é inoculado á 
los animales vivos, ha sido capaz de determinar 
trastornos patológicos dignos de mencionarse.

Los datos aducidos por el Sr. Miquel, en la cues­
tión de los microbios patológicos, tan debatida en 
la actualidad, son dignos de tenerse en cuenta qjor 
su novedad é importancia, y  sobre todo demues­
tran que aun es preciso consultar mucho á la expe- 
periencia, antes de establecer leyes tal cual funda­
das, respecto de la etiología de las enfermedades 
zimóticas y  de la acción de las bacterias en los or­
ganismos superiores.

Sociedad de biología de París.— Curioso es el caso 
referido por el Sr, hiégnin, de trasmisión al caballo 
de la sarna del gato. Estaban en una cuadra, junta­
mente con i\n gato sarnoso, dos caballos de tiro en 
los cuales comenzó á observarse que presentaban en 
el lomo, hacia el hueco de los riñones, una super- 

I ficie eczematosa desprovista de pelo, de cosa de dos 
. centímetros cuadi-ados de extensión, cubierta de 

costrillas de serosidad desecada; rascando esta su­
perficie experimentaban los animales una sensa­
ción muy agradable. Súpose entonces que el gato, 
que casualmente había muerto la víspera, acostum­
braba dormir sobre el lomo de los caballos, y  ha­
biéndolo desenterrado se procedió á su autopsia. 
Examinada su piel con el microscopio, se halló un 
enjambre do sarcoptas de la clase que es propia de 
este animal, y  vivos aun, á pesar de llevar el gato 
dos dias de muerto y  uno de enterrado. Entre las 
costras de los caballos se vieron también, aunque 
con trabajo, larvas bien caracterizadas del mismo 
insecto: una fricción de pomada de Helmerich bas­
tó para curar á los animales que habían sufrido el 
contagio.

I Parece que este es el primer hecho que se cono­
ce de comunicación de la sarna del gato al caballo, 
si bien ya se bahía comprobado en Alemania una 
trasmisión análoga del gato á la vaca y  aun al 
hombre. E l Sr. G-eslach, catedrático de la escuela 
de veterinaria de Berlín, se propuso comprobar ex­
perimentalmente la gravedad de esta afección en la 
especie humana, y  al efecto hizo inoculaciones del 
parásito en sí propio y  en algunos de sus discípu-
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los. Se desarrolló el mal; pero en un caso se disipó 
espontáneamente á los 10 dias, en otro a los 15, y 
sólo en un individuo, rubio y muy velludo, duró el 
mal seis semanas, curándose al fin por medio do 
un baño sulfiiroso.

Es visto pues, que el sarcopta del gato no se acli­
mata bien en la especie humana; en el caballo y  en 
la vaca, á los cuales debemos añadir el perro, tie­
ne este contagio mayor gravedad.

E l sarcopta del gato es una especie diferente de 
la del hombre, se distingue principalmente del 
acariis escahiei por la pequeñez de sus ambulares 
de ventosa, por el mayor tamaño de estas, por la 
ausencia de papilas agudas dorsales, á las que 
reemplazan unos pliegues ondeados concéntricos, y  
finalmente, por la posición del ano, que en la hem­
bra ovigera está situado enmedio del noto-gastrio. 
Se le ha dado el nombre de sarcopta notoedres (de 
notos dorso y edra ano).

El Sr, Mégnin ha observado desde hace algunos 
años que el sarcopta notoedres abunda mucho en 
las ratas de las alcantarillas de Paris; se le encuen­
tra primero en el borde libre de la oreja, desde 
donde pasa á la cabeza y  á todo el tronco. Este 
sarcopta no se labra surcos ó galerías como el aca • 
rits esca&íei; forma un verdadero nido sub-epidér- 
mico, donde permanece inmóvil la hembra, ponien­
do cosa de 50 huevos.

Se cree que el gato adquiere esta sama de las 
ratas que persigue. En cuanto a las mismas ratas, 
para no apelar á una generación espontánea de 
sarcoptas, es preciso admitir que se inoculan unas 
á otras. Siempre queda en suspenso el terrible se­
creto de la generación primera, que como todo lo 
primero y  todo lo último, esta vedado á la inteli* 
gencia humana.

Asociación francesa para él progreso de las cien- 
cíos.— Hé aquí las conclusiones de una comunica­
ción del Sr. Leudet sobre las Udropesias y  los acci­
dentes renales en la convalecencia de varias enfer­
medades.

1. ® En la convalecencia délas viruelas, el sa­
rampión y  la fiebre tifoidea, se pueden presentar 
hidropesías, albuminurias y  nefritis.

2. * Estas complicaciones, bastante raras por si 
mismas, y  en todas las enfermedades por punto ge­
neral, se manifiestan más especialmente en ciertas 
epidemias.

3. ® Otras complicaciones, como la tumefacción 
del bazo, del hígado y  de los ganglios linfáticos, se 
suelen presentan en la convalecencia de la fiebre 
tifoidea y  más rara vez de las viruelas.

4. ® Se observan más especialmente dichos ac­
cidentes en ciertas epidemias.

5. ® Es, pues, un carácter propio de algunas epi­

demias de viruelas, de sarampión y  de fiebre tifo] 
dea, el de provocar en la convalecencia ciert 
complicaciones que son mas raras en su forma ■ 
porádica.

— E l Sr. 0 . Paul ha dado cuenta del resultad 
de sus experimentos sobre el tratamiento del íeiJ 
Uor por los baños galvánicos.

Hasta ahora apenas se conocen medios paí 
combatir los temblores, la mielitis y  las degenerj 
ciones sistemáticas de la medida; sólo se han 
nido algunos resultados de la electricidad,y  aun ê l 
en condiciones determinadas. Las corrientes farJ 
dicas comunes y  las continuas han sido siempre iií 
eficaces, al paso que el baño galvánico ha probi 
bastante bien. Distínguese este baño del electriuj 
según el Sr. O. Paul, en que le forma una extrJ 
corriente, atravesando el agua de un baño ordinj 
rio. De este modo se halla el enfermo constante 
mente sometido á corrientes interrumpidas en ( 
reccion ascendente. Puede graduarse el baño «4 
gun convenga, y  se le prescribe cada dos dias di 
rante media hora.

Los resultados obtenidos por el Sr. C. Paul soij 
Temblores mercuriales, éxito constante; temblol 
alcohólico, curación; esclerosis en chapas disei 
nadas, mejoría casi segura; parálisis agitada, mí 
joria; corea, un caso favorable y  otro adverso; ten 
blor relacionado con paraplegia incompleta, cural 
oion; temblor por irritación espinal, éxito ud 
constante; ataxia locomotriz, ningún alivio.

Propónese el autor continuar esta série de expel 
rimentos, favorables al parecer al uso del baño g»!j
vánico, el cual, por otra parte, es fácil de admij
nistrar y  exige pocos gastos de instalación.

Dr . E esako.

HOSPITAL,DE LA PRINCESA.

WSTITUrO DE TERAl’ÉU'rlC.\ OI’ElíAT-OlllA.

C on feren c ia  s o b r e  lo s  lip o m a s  g ig a n te s  d e  exi 
tr e m id a d e j in fe r io re s ; p a r  e l  D r. D. F . Babia- 1
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Gerónimo B lanco, do 62 años, casado, natural de Hailrd 
eaeire, de temperamento sanguíneo, buen género de Tií»'! 
No hay antecedentos de familia ni ha padecido més enlíf'l 
medades que hem orroides. _ . l

Haco 10 años que sin causa 4 qué poderlo atribuir se ‘ I 
presentó un tumor pequeño en la parte media ó in lsf I 
del muslo izquierdo, que no le ocasionaba molestia alg 
y que lentamente ha ido aumentando de volúmen. _ 

Inanidad de medios que no recuerda, ha usado 1 
tar alivio alguno; hace cuatro años, le 
cion en el tumor que no dió salida á liquido. Ll 1. do l
tubre ingresó en la Gilnita presentando el signiento ssi
do actual:

Demacración considerable, digestiones difíciles, vóm < 
diarrea, pulso pequeño (84 pulsaciones).

E n la parte im erna del muslo izquierdo y extendu- | 
86 desde la ingle hasta el tercio inferior del
santa un tumor piriforma, liso, sin cambio de ooio
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pieli presentaado ea casi toda bq  extensión, fluctuación 
como da un liquido espeso; en la parte inferior y en la 
posterior se notan ea algunos puntos masas más ó  menos 
oitenaas y que ofrecen la consistencia del tegido grasoso; 
sUontraer el enfermo los miiscnlos se nota mayor dureza 
ootoda la extensión del tumor; en la parte inferior de él 
ge percibe el sartorio formando com o un cordon duro que 
uciende por la parta antero-interna del tnmor, y que al 
comprimirlo en su parte inferior, deja muy marcada la im ­
presión en todo é l, la arteria femoral se encuentra muy 

. giperScial, ligerame nteaumentada de grosor, sns contrac- 
I cienes son perceptibles á simple vista y está costeando la 
I dirección del borde ioterno del recto anterior. La longitud 

la artería femoral desda el anillo inguinal hasta el orl« 
I ficio de los abductores es 26 centímetros y en  toda esta 
euension se encnentra cubierta por la piel y aponenrosis 

I únicamente. Longitud del tumor centfmetros.
Circunferencia; en laparte  superior 75 centímetros, en 

Ilamedla 79 centímetros y en la inferior 71 centímetros.

Sipro/ísor encargado del enfermo,
José G il .

idea de com o si tocáramos masas formadas por gruesos nó> 
dulos contenidos en este gran tumor matriz. Hácia la re­
gión posterior del muslo no se percibe bazuqueo, ni n ód u - 
los endurecidos, la sensación ea igual, almohadillada, algo 
granuliforme y semejante en una palabra á las sensaciones 
que produce la tactaciou de uua parte muy cargada de gor­
dura. Resalta pues, que callamos la superflcie de un gran 
lipoma por toda esta región, y  desde luego se ocurre pre­
guntar por qné en la parte anterior, inferior y en la in ter­
na de este enorme saco, se advierten sensaciones de te x ­
tura enteramente distintas. Puedo resolveros esta justa 
duda, gracias á una desgracia de mi práctica. Hace a lgu ­
nos años ful avisado por un señor comprofesor cuyo n o m ­
bre no recnerdo; vivía en una calle próxima á la Plaza de 
Antón Martin, y gozaba por todos aquellos barrios de m u­
cho concepto com o tocólogo. Hallábase en cama, tenia 
fiebre, acusaba gran dispepsia, tenia vómitos y referia 
acertadamente su padecimiento á un tnm or, trasunto y ge­
melo al que acabais da ver. Cual persona inteligente, h í- 
zome una historia perfecta, dijo que le apareció un lipoma 
en la parte superior anterior del muslo izquierdo, que gra­
do á grado fue creciendo, pero quo por no ocasionarle inco-
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Seaores comprofesores: la historia que acaba de leer el 
F ' Gil y la presencia del enfermo nos dá ocasión para es- 
Jii^ar un asunto de sumo interés.

°or el tiempo transcurrido del padecimiento, y  por el 
pwo hecho de no haberse ulcerado este tumor á pesar de 

^  considerables proporciones que ha llegado á adquirir, 
|cdemos quedar seguros que no so trata de un tumor m a- 
TSco, de un ZamloMsto. E l tacto revela que en conside- 
pales extensiones de la superficie so advierta uoa sensa- 
l'co da blandura y bazuqueo-, que en otras, oprimiendo d e - 
isroiinados puntos se notan dnrezas que dan por sus grados

m odidades, y  p or  falta de valor después y no permitírselo 
sus ocupaciones y com prom isos, no so decidió á extirpar­
lo . Que asi pasaron años hasta adquirir tales proporciones 
que ya hicieron la operación demasiado peligrosa, tanto en 
su ju icio , com o en e l concepto do los compañeros á quienes 
había consultado. Resignóse por consiguiente á soportar 
las molestias que el volum en y el peso Je ocasionaba , pa ­
sando asi hasta lo  últim o; poro notándose^débil, febricitan­
te é imposibilitado de ocuparse en su ejercicio, deseaba 
saber si de algún m odo, podría conseguir su cnracion.

L a historia, la forma y las sefisaciones del tacto en deter-
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miaados puntos, no me .dejaron duda de que se ‘ cataba de 
un inmenso lipoma, cobsiderando la blandura J 
que motaba en grandes extensiones de su superdae, ptoca 
L o te s  da la fundicioo y quizás supuración 
parte del tumor. Después de pensar vanos días en el a un­
to  y apremiado por la gravedad que iba adquiriendo el es 
tado general del paciente, m e pareció oportuno 
exploración, punzando con una aguja del aspirador de Dieu 
lafov el centro üuctuante. No conseguí extraer más liquido 
que’ com o una onza de papilla didusute, amarillenta, suaa , 
Jleaginosa y rojiza, y sólo á beneQoio de fuertes aspira-

"  E xL im ada  aquella sustancia, resultó 
sa, cristales do colesterina, de m arganua, y S ábu los de 
sangre, unos muertos y deformados y otros frescos y en
regular conservación. ,

En m i visita inmediata, encontré al paciente con más 
fiebre y más abatido. V olv í á la tarde y estaba en una si­
tuación alarmante, parecía presa da un acceso de *
tente peraiciosa. Descubrí el sitio da la punción y le  halle 
rod ea L  de una ligera areola erisipelatosa. Salí de ^ s a  del 
naciente muy preocupado, en la segundad de estarse des 
^ v o lv ie n d o  la septicemia, y sólo por efecto de una simple 
puntura exploradora. A l dia siguiente, la situación era más 
Jrave todavía y tuve necesidad de ordenar los sacramentos.
L  zona erisipelatosa se habla extendido considerablemente 
tomando un color vinoso. Dos días después se había gan-

^'"D ivididacon tijeras para separar algo aquellas podre­
dumbres, pude ver la disposición interior de las partes, y
de aquí que pueda ahora daros cuenta de lo  que pasó en el 
seno del tumor de este enferm o, y resolver la duda que
justamente 80 os ha ocurrido.
 ̂ Era el tumor nn lipom a, que en muchas p a r ,es conser­
vaba la propia textura. E n los puntos más distantes del
centro de adherencia habían sufrido las células grasosas, 
Doco vitales de suyo, la necrosis, derramando su grasa, que 
Mezclada á sus cristales propios, formaban una P"lP® 
los caractéres que ofrecía lo extraído por la exploración. 
Las partos ataL dasde necrosis constituían grandes antros 
r e l i s  por los detritus, y las paredes de estas cavernas ó 
geodas, Us formaban largos festones y masas lobulares 
constituidas por tejido conjuntivo, células grasosas y asas 
vasculares. Habia, pues^ ocurrido en  este caso dos trabajos
opuestos en e l interior del tumor.
crósico, otro de degeneración, ó m ejor, reformación hiper 
trófica, en los lóbulos periféricos del lipoma, adquiriendo
asi una especie de existencia independiente de la Propia del 
tumor general en que se encontraban contenidos. D icha dis­
posición me hizo recordar la forma que
L s  grasosos cuando se desenvuelven en nna cavidad lib e, 
cual sucede normalmente en el abdómen, en los animales 
cebados, constituyendo lo  que vulgarmeute se conoce con  
el nombre de pelloi. S in duda los lóbulos grasosos, porifo-
ricos 8 ios puntos necrobiótioos, resisten ser .atacados de
m uerte, en virtud de una mayor
tnd de la falta de presión en que se encuentrau al desapa 
recer los tejidos que se van fundiendo, y asi agrandando 
poco á poco, reforzando los trabéculos de tejido conectivo, 
V creciendo en su vasoularidad, toman e l aspecto de m a ­
sas festoneadas, cual sucede nsiológicamonte en las ca v í-

^^v\V^pL*s, cóm o se explican ias sensaciones quo ofrece 
á la exploración el tumor que acabamos do e p m m a r.

E u la región posterior se encuentran los elementos o r i­
ginales del lipoma en estado norm al; on la parto ‘ “ terna e 
inferior están fundidos; en la parte anterior y hácia las 
proximidades de la linea del muslo hay partes lobulares du­
ras correspondientes á las^ríZas hipertrofiadas y libres.

Mas por importante que sea el diagnóstico, en esta c lí­
nica de terapéutica operatoria, sólo nos interesa bajo el 
punto de vista de las aplicaciones prácticas. Este enlormo 
ha venido aquí para que le curemos, y io  que es preciso 
resolver es si es posible curarle ó no.

M i práctica en estos tumores gigantes de las extremida­
des inferiores es escasa; se reduce al enfarnio actual, al sa- 
ñor comprofesor cuya historia he referido ligeramente, a 
otro enfermo idéutioo d e lS r . D . Santiago Bacinas, sobra 
e l cual tuvo la boudad de consultarme, y á otro tumor que 
padecía eu una pierna nuestro distinguido colega el doctor

^"N^o^^debeQ, pues, ser muy frecuentes estos lipomas gi- 
gantes en las extremidades ioferiores. Y  lo más extraíQ 
¿ue se ofrece en el particular consiste en la  diferencia que 
L  observa en el curso de estos tumores, comparáudolo» 
co a  la que guardan cuando nacen en las partes supenoraí

^ ^E rdichas partes recuerdo haberlos observado muchis 
veces. Los he visto nacer de la posterior del cuello, de 
las laterales, de las regiones posteriores del tronco á di­
versas alturas, de ambos costados y de las regiones lum­
bares. Los lipomas gigantes de estas pactes á que me re­
fiero y cuya maguitud ha variado desde la de una cabea 
de adL to hasta la de una calabaza de Rota, no han preseu- 
tado ningún punto reblandecido por el trabajo de regresión, 
Recuerdo ahora uno operado por mí hace algunos anos en 
este mismo hospital. E l enfermo era un hombre de más da 
50 años, empleado en una estación de ferro-cam  , su Iiijo- 
ma nada de la axila derecha y llegaba hasta la pehu, 
á pesar de su extraordinaria magnitud, no ofrecía niDge 
punto reblandecido. Después de operado pude hacer un 
exámen prolijo del tumor, y sólo bácia la extremidad infe­
rior exlstian algunas células de grasa muertas, peco 
descompuestas n i desorganizadas.

A si, L e s ,  aunque no sea imposible que en los lipoma! 
nacidos en el cuello y tronco, ocurra el 
y de reorganización conjunta, que hem os observado ea 1» 
de las extremidades inferiores, hasta ahora, parecen h 
chos correspondientes sólo á los que nacen en las ps ai 
bajas del cuerpo, debiéndose probablemente esta '
dad á los efectos de los éxtasis circulatorios, mayores an 
las extremidades inferiores que en ias superiores y en

*^^Por más que el tejido grasoso y los lipomas pequenoJ J 
auu medianos, sean poco vasculares, cuando 
quiere con el transcurso del tiempo grandes maga taaes. 
se vascularizan más da lo  que á pnm era vista ®
lipom a 80 constituye por infinidad de lóbulos, y estos s 
mitán por travócnlos y  tabiques más ó menos exien o 
más ó  ménoB fuertes de tejido conectivo; por j !
tabiques recorren los vasos, cuya circnlacion do r gr J 
debe ser necesariamente más lenta, en los lipoma 
extremidades inferiores. E llo  es, que entre la masa de 
ca que rellena las geodas, se ve mezclada j
sangre extravasada, dando al tinta melado súoio de « d | 
tritL  grasosos en muchos puntos, e l color rojo y bruno d ,

^ ^ cL n d o  por vea primera so ve uno de estos tumores 8'̂  ̂
gantes de Us extremidades inferiores, <1®®^ turbal 
L im o  del práctico ante e l problema del diag“ ^tico. 
sensación de bazuqueo se toma com o sensación de fluct 
d o n . y esto, con el contraste que produce notar eu cíe 1
partes una solidez superior á la que ‘J .
L a s , alejan el ánimo del verda lero diagnóstico. Poro v J 
viendo á la terapéutica, de cuya J -
jado, bueno será que comencem os por prog^ntarncis á | 
otros mismos, lo  que el enfermo nos pregunta, stiene

' “ ü líé T n ste d e s  en verdad, que 
mo que viniese á la clínica coa  el objeto da estud J 
punto y  poderlo resolver. Desde luego y 
L adrem os todos, en que por medios farmacológi < 
posible obtener la curación. _ me ioobu»

Pero, ¿y por medios quirúrgicos? A l Pf®®°“ ‘ ® “  ,o pen- 
á la negativa, paro antes de decidir, bueno será q
seibos- . , . . - 1,  i-artldumb»

A qtifnos encontramos apremiados ‘f: ^..¡gato,
do una muerte próxima. La demacración de p
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(üarrea, sas Yómitoa pertinaces, su flebre de remisioaes, 
todo declara que absorbe algo sa crgaaismo de los detri- 
tas del tumor. GíerCameaCe, no tieaea sus síntomas los ca­
racteres de una puohemia, pero se parecen, y es, que no se 
reabsorbe pus, si no detritus grasosos, pero de (odas suer- 
tes, la alteración general del organismo no es menos cier­
ta, y sus resultados aunque mAs lentos no menos letales. 
Bita certidumbre de la muerte vecina nos apremia y nos 
hace considerar que existe una indicación urgente de lia - 
cer algo, aun cuando sea tan grava cual lo  es la amputa­
ción alta del m uslo, ó su decolacion.

Pero ahora llega su turno A esta pregunta: ¿Se limitará 
|el tumor con estas operaciones? Por la parte lateral exter- 
ni seguramente, mas por la parte interna y posterior, el 

IrecoDocimiento nos deja muy dndosos. A primera vista 
parece iudlferente, dada la resolncion de desarticular el 

[fémur, que el tumor pueda ó no limitarse en los cortes, 
pues siendo de netncaleza benigna, poco podría importar 

Iqce se dejasen algunos paquetes hipertróBcos de grasa 
tenia snperQcie de sección; pero sí recordárnosla e s -  
Imctura que hemos dicho que aioptau los tegidos eu 
este caso, ya la opinión varia en gran manera. Podem os 
caer en el centro de una ó varias geodas, y dejar sus pare- 

detrlticas formando la saperdeíe em enta, podemos d i -  
rídir algunos tumores secundarios, dejando la superficie 
jae la corresponde con sns pequeños pero numerosos vasos 
abiertos, en disposición eQcaz para reabsorber los prodne- 
99 de la herida, y dar origen á hemorrágias en sábana, 
cnosas y graves por el estada deQcieute del enferm o. En 

les problemas quirúrgicos hay asuntos en qne se pnede 
lansigir con La eventualidad; pero hay otros eu qne no es 

ale esta transacción; y de todos, el que se im pone con 
aayores exigencias, es el problema anatómico. Siu  tener 
raudes probabilidades de poder vencer los obstáculos ana- 
inicos que unaoperactou ofrezca, no es posible en buena 

crictica arriesgarse á ejecutar un acto quirúrgico. Dj pre- 
p te , puedo decir áV d^. que necesito aun explorar muy 
eteoida y repetidas veces el tumor por sus partes altas, 

para decidir esta cuestión; otra snrge inmedLatamante y es 
|aque paso á iudicar.

La práctica m e ha enseñado qne e l estupor traumático 
!i»tá ea relación coa  la magnitud ds las mutilaciones y el 
peso total del individuo. Sigue la misma ley  que las que- 

iduras y que la  acción délas sustancias tóxicas. Asi com o 
centigramos de morfina no cansan efectos tóxicas en un 

límal de x peso y  determina la mnerte de otro animal 
les menos b peso, de igual suerte una masa mutilada de 

peso no cansa el estupor eu un individuo de ¡z.lO y lo 
ietermiaa mortal eu otro de ¡s.5. Asi teudreis ocasión de 
'er en estas clínicas que las amputaciones de piernas ó an- 
íbeazos no determinan casi nunca el e-stnpor, en  tanto es 
ny frecuente en las amputaciones del m uslo, y más á 
ledida que la mutilación es más alta.

I  Ea una persona gruesa y de mucho peso, se pueden e x - 
ifpar tumores m uy volnm inosos, sin que oenrra ol estu- 
per, mientras que otros tumores de igual peso y volúman, 
Ktirpado en uu individuo de pocas carnes, trae la muerte 

efectos del skock, que llaman los ingleses.
Par tales razones, hoy por hoy m e inclino á no em - 

feader la operación; que no hemos veui lo aquí sólo para 
eptender á obrar, siuo que también para aprender á abste- 
’ etaos. Seguiremos, siu embargo, estudiando las eondicio- 

da las partes; lo meditaremos más, y aunque el enfer- 
N  desea operarse á to lo  trance, expondremos á la fami - 
18 la verdad del caso; celebraremos consulta, y  pues todos 
'1008 compañeros, so hará lo que acuerde la mayoría.

DISTRIBUCION DE TRABAJOS.
Cliniea: Diaria. Ocho de la mañana.
^ptnsario: Lunes, miércoles y viernes, á las diez de la

®(ñana.
[  Bjercicios ie  operacioiiís: Uártes y sábados, á Las diez de 

mañana.

ConfereMías: Lunes, miércoles y viernes, á las nueve de 
la mañana.

Optracioaes- Jueves á las nueve de la mañana.
Policlínica'- Diaria. A  las horas que juzguen los pro­

fesores.

Las operaciones practicadas e l jueves 14 del actual fu e­
ron: una de pólipos nasales, otra de extirpación de un ade­
noma situado en la región parotidea derecha y varios g a n ­
glios del cuelo. Otra extirpación de un encefalóide v o ln - 
m inoso de la mama, con infartos axilares; y por últim o. Ja 
reseceiou del maxilar inferior en su rama derecha y  cuerpo 
y  la extirpación de la glándula sub-m axílar por uu ep ite- 
líom a antiguo y extenso.

CONTINÚA ABIERTA LA MATRÍCULA.
A . R .

HltJIENE.

LAS HABITACIONES INSALUBRES.

l l i y  pocas causas urbanas de insalubridad que m erezcan 
fijar tanto la atención de los M uaicipios com o las habita­
ciones. E l bello sexo y la infancia se ven de continuo su­
midos en aquella limitada atmósfera que constituyen, y et 
hombre deja de encontrar en ella— cuando vuelve á su d o ­
m icilio después de haber pasado gran parte del dia en sus 
ocupaciones y trabajo— las condiciones que se requieren 
para el sosiego de su espíritu, el saludable reposo de su 
cuerpo y la reparación de sus fuerzas.

Trataudo de evitar en F rauda mal tan grave, no sola­
mente se han publicado uua le y  y diferentes disposiciones 
del Gabierno y autoridades para procurar la salubridad de 
las habitaciones, sino que se han nombrado Comisiones 
encargadas de reconocer aquellas que induzcan sospechas 
de insalubridad y obligar á corregir sus malas condi- 
cioues.

El resultado da todas estas medidas ha resultado vano, 
al méuos en mucha parte, com o lo  acredita una M em oria 
que M . Marjoliu ha laido á la Academ ia de M edicina de 
París en La sesión que celebrara el 5 del corriente m es.

Das ó tres párrafos copiaremos tan solo  de esta M em o­
ria, com o prueba de que no audan allí las cosas m ejor que 
por acá, sin embargo de ser París e l emporio de la riqueza, 
del lujo y la elegancia.

«Para formar idea, dice M . M arjolin , de la  repugnante 
suciedad y del estado de degradación de ciertas habitacio­
nes, necesario es penetrar un m om ento cuando acaban de 
ser abandonadas por uno de esos infelices qne apenas pa­
gan de alquiler una ó dos pesetas cada semaua. G eneral­
mente el nuevo inquilino, tan miserable com o su antece­
sor, halla al ocupar la habitación, rotas las vidrieras y re ­
emplazadas por papeles; de ia chimenea ó fogoá solamente 
quedan algunos restos; el embaldosado destruido, cubierto 
do basura y  de toda clase de despojos... En una de mis v i ­
sitas, que hice con  el D r. BuUura, hallamos en un sexto 
piso que ninguna chimenea estaba corriente; en cuanto al 
papel de color, nadie podría decir en qué época se puso, 
tan súcio y desgarrado estaba, y por las mauchas que le cu­
brían era fácil adivinar que los individuos alU alojados li­
braban sangrientas batallas á numerosos y muy incómodos 
huéspedes...

» Y  cuando en este local infecto y  estrecho se hallan 
obligadas á vivir seis personas, ¿quién no prevee cuáles 
serán las consecuencias de semejante aglomeración, sobre 
todo, com o muchas veces hemos observado, si se declara 
una enfermedad tan contagiosa com o la oftalmía purulen­
ta, el crup ó  la viruela?

«Para formarse una idea exacta de lo  que puede ser 
aquel hacíDamieuto y de sus tristes consecuencias, no basta 
leer las cifras oficiales que se indican en  los censos de la 
población indigente, hay que verlo por sus propios ojos;
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sólo entonces se comprende todo el mal 'que pneden pro
ducir estas aglomeraciones de ‘ í  ®1 mUmo
des qne viven juntos, á veces cinco ó seis en el mismo
anosento v quizás dos ó tres en la misma cam a.»

^Siguen m achos detalles respecto á esa acumulación de 
perslnas en un dormitorio mismo, del estado de las letri 
Sas. del olor nauseabundo que allí f®
m ales no hay necesidad de hacer m ención por cuanto son 
« u e n í / d e  la miseria y e.isteu  de la propia manera |

^ °p ír¿á °qu é ''d0 cía m a r contra esta causa 
insalubridad si no han de alcanzar á remediarla las leyes 
al efecto dictadas, ni las Comisiones, ni aun las Memorias 
aUdémicas? Para librar á la salud publica de ese, com o de 
otros análogos peligros, fuera preciso
ueneral, que nunca pasará de utópico, > sobre esto hace
ordenada^ activas y  curiosas á muchas gentes
dia mantiene en una perpetua suciedad, y en  la abyección

El^re^edio, sí alguno hay, ha de buscarse
m a u te -por medio del fomento de la prosperilad pública,
T u  educación moral, de la mejora en las costumbres de 
ía sU n tes  pobres, de la construcción de las casas que se
Ilesfinan á inquilinos necesitados y desidiosos de premios a 
las mnieres que tengan sus habUacioues aseadas, etc. D ifí­
c il  V lento remedio tienen siempre los males engendrados 
por la miseria. ¿Dónde no sucederá
U a je  tan elocuente, ha advertido en París M . MarjoUn?

SECCION PRÁCTICA-

El tópico de sal común en la pústula maligná--Giro que se La 
 ̂ dado á la cuestión.

En e l mes de Octubre próximo pasado se presentó á mi 
consulta, acompañado de su m adre, Isidro Vidal, pastor, 
de 18 años de edad, linfático-nervioso, de pequeña estatu- 
ra poco desarrollado y con fácies habitual de aspecto ter­
reó cara que le  viera un tumor situado en la región late­
ral derecha y superior del cuello. De su reconocimiento no 
pudo deducir un diagnóstico seguro; pero inclinándome á 
la existencia de una pústula m aligna, dije á la madre que, 
llegando á su casa, pulverizase finamente sal com ún, y 
con  yema de huevo hiciera una cataplasma que aplicaría 
sobre el tumor y renovaría según se fuera secando.

A l dia siguiente el tumor habia aumentado de volum en,
pues se extendía á gran parte del cuello y
cautro una escara negruzca con aditamento de síntomas 
generales, com o dolor de cabeza, pulso frecuente y peque­
ño y algo de abatimiento en aquella econom ía ntieinica. 
Y a no fuó posible la duda; e l enfermo que se presentaba á 
nuestra observación padecía una pústula m a lin a  en tercer 
orado, ¡diagnóstico fatídico para el vulgo por haber exage­
rado los médicos la gravedad del padecimiento!

E n tal situación , yo quena y de buen grado se­
guir usando única y  exclusivamente el tópico de sal 
común, pero las inquietudes de la familia y la locertidum ' 
bre que yo tenia del resultado del medio aconsejado, pesa 
ron en mi ánimo más que e l deseo de ensayar, y lo  susti­
tuí por lo  que se acostumbra á hacer en tales casos, con  lo 
nue se curó el enfermo. . .  ̂ •—En el d ia '2 ó 3 del pasado mes de Jom o reclamó mis
auxilios Antonio Barcia, pastor, de 37 años de edad, bien 
desarrollado y habítualmente sano, para un tumor que se 
le habia presentado en el tercio inferior y parte anterior 
del antebrazo derecho. Preguntado por el tiempo que hacia 
se le habia presentado el tumor, me dijo que haría 
naos cuatro dias que habia tenido una calentura muy 
grande, y que después le salió el tumor, que al principio 
fuó m uy pequeño, pero que le picaba, por lo que lo rasco, 
dando salida á una pequeñísima cantidad de un liquido 
claro.

Interrogado acerca dé la  causa presuuta de la enferme­
dad me dijo que á consecuencia de la langro se hablan
mnór“  u n ís  L n t a s  oveja» del rebaño que guardaba, que
S T a s  habia sangrado y desollado y que ignoraba si seda

Con S '* ó n te c e d e n te s  paso á examinar la región afecta 
observando una escara negruzca de unos dos centímetros
de diámetro, tumefacción circnnyacente,
resentimiento en la axila correspondiente. E l diagnóstic»
no ofrece duda»; pústula maligna en tercer grado, se lo

d i5 rq íe* 'líg a n d ó  á su casa mandara pulverizar fina­
mente sal común y con yema de huero hiciera una cata- 
Blasma que renovL ian  á medida que se fuera necesitando.
E l enfermo no presentaba síntomas generales, por lo qcs 
l i  aconsejó que podía seguir guardando su rebano, pero i  
c o n d ic iL  de qne lodos los dias se avistase coumigo.

A l d r s i g u L t e  vnelvo á ver al enfermo y. no presenta 
cofa a lgú n ! digna de mención. M ando que siga usando el 
tópico y que g L d e  sus ovejas; asi pasarou cuatro ó cinco 
d £  al c^abo de los cuales se presentau unas cuantas ve¡ - 
eas llenas de serosidad alrededor de la escara y con ellas U 
U m itad^ rde  la enfermedad. Vnelvo á seguir usando el 
tópico, observando todos los dias la presentación denuem

"^^olsnuesde estos fenómenos, para mi desconocidos, dis- 
noü !  curar la pústula con planchuela de ungüento digas- 
tivo’ simple, la v L d o la  antes con vino aromático, y trato de
d e s p r X  la escara con las pinzas y e l btsturi, lo que|

» í “

r r . r o * » .™ . -  ! » »•»!*ferior V región posterior del brazo izquierdo. Es j 
obrTuoTet individuo de la anterior historia y guerda hs

Tve as en sn compañía, ayuda á su ‘ ‘ o á s a n g r a y
las ONejas muertas y contrae com o el una pustui

“ * í r » i » a a o  q »  t » .  p . a .  ’ “ c r ' S *
de la afección indicada en su segundo grado ¿andoel 
tópico de sal com an y yema de huevo, s guo guar 
r e L ñ o  por no preseutar síntomas generales.

Asi 8?gue cuatro 6 cinco dias, después da los cuale p 
s e f  a grfndes ampollas sobre la escara y .¡noJ
tes llenas de un liquido negruzco de corisistencia ge l 
sa, lo  cual te explica por e l carácter flojo ^ “  bcíb-|
c-ónes: la escara llegaría á tener 4
co centímetios y 30 ó 35 milímetros según el eje |

“  E n S ó  individuo, á pesar de estar ® ' “ f  J í  J
dad, no aparecía la inflamación sepa-
porque la gran estravasacion que „  cos­
cado los elementos necesarios á su Ü-'
seguirlo creí necesario recurrir á un ‘ rahnnie ‘   ̂ jj 
g c W t e  estimulante, y  al efecto, “ ^ o  ,¡na|
Tópico y reemplazarlo por
aromático. A l día siguiente se nota una fecb»'
rosada que so hace mayor á los dos días, y d
se cara la pústula con  ungüento ^ gesUvo y 
desprender la escara, lo  cual tiene P®
resultando la consiguiente perdida de ĵ̂ r̂ ns:

Este enfermo tardó cuarenta y seis dus en te
sólida cicatriz, pero se curaba con ® jiger’snien*®’ H 

De las tres historias que he , ^.Á¡co de
primera nada dice en pro ni en ^  J  alto «
Óomnn. pero la segunda y la f  “  L  refiere
favor de sn em pleo, porque los enfermos a q
curaron única y exclusivamente con el.

N o pienso hacer na estudio detenido de la y
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ligaa; aaáa diré desde caáado se ha conocido de na modo 
regular y se ha podido distinguir da otras enfermedades 
coalas que pid iera  confundirse; nada de su etiología y 
medios de veriScarse la inoculación; nada, en  fin, de todo 
lo que tenga sabor de erudición, pues además de no tener 
las dotes necesarias para e llo , no ayudarla á resolver la 
cuestión que debatimos y m e limitaré á hacer las conside­
raciones que dígan relación directa ó  indirecta con la 
cuestión práctica que tratamos de dilucidar.

A. fin de que lo  qne aparezca en la segunda parte de este 
escrito se vea con la mayor claridad posible, creo pertinen­
te exponer á grandes rasgos la marcha natnrai da la pústu­
la maligna.

La pústula maligna, com o la mayor parte de las enfer­
medades, tiende á la curación espontánea en cualquiera de 
loe cuatro periodos en que ordinariamente se la divide, y 
defecto después de progresar más ó  ménos superficial­
mente y de presentar el individuo atacado síntomas gene­
rales en un principio é solamente en los últimos periodos, 
te detiene, formándose antes un circulo inHamatorio, bar­
rera que se opone á la invasión ulterior de nuevos tejidos; 
i esta altura la escara pierde poco á poco los lazos da 
unión con los órganos circnavecinos, hasta que al fin se 
desprende y queda e l fondo de la solución de continuidad 
en las rondiciones de una herida con pérdida de sustancia 
que tardará en rellenarse y cicatrizar según condiciones que 
iodos conocemos.

La pústula maligna se presenta en muchísimos casos á 
nuestra observación con una marcha lenta y entonces pue­
de desplegarse la fuerza medicatriz con  toda la energía de 
que es posible, quedando redncida nuestra intervención al 
papel de meros espectadores ó cuando más debemos lim i­
tarnos á aconsejar medios sencillos. £ n  algunas otras oca ­
siones la enfermedad tiene una marcha francamente aguda, 
ysiel enfermo renne buenas condiciones todavía puede 
bastarse para curar por el procedim iento que hemos indi* 
«do en el párrafo anterior. Finalmente, otras veces la 
pústula maligna se presenta desde na principio con síntomas 
alarmantes, matando al individuo en  las primeras 24 
ú 36 horas. Claro está que en este último caso de­
bemos intervenir activamente y tratar de quitar á la 
Parca la victima en qne se ceba.

Da lo que precede parece deducirse un excepttcismo 
perjudicial á los enfermos y poco favorabie á la importan­
cia y necesidad de la clase m édica; yo estoy muy lejos de 
semejante afirmación: lo que se deduce es qne no debemos 
intervenir en general de un modo activo, á no ser que las 
circunstancias lo exijan, lo  cual se funda en el axioma qne 
dice que la energía y dósis de los medicamentos deben es­
tar en proporción directa de la intensidad de la enferme­
dad; si pues la pústula maligna en su inmensa mayoría de 
casos tiende espontáneamente á la curación, es inútil, per­
judicial y rutinario, atacarla siempre con medios heróicos; 
cata es la cuestión. Pero se dirá: ¿quién es capáz de prede­
cir la marcha de una enfermedad y sobre todo de una en­
fermedad infecciosa? Eso mismo digo yo respecto de las de- 
más enfermedades de alguna gravedad, y ¿para cuándo de­
jemos esa espectacion que tanto aconsejan los grandes 
prictiooB?

Comprendo que es m uy fácil decir lo  que debe hacerse 
en tal ó cual caso, que la práctica está erizada de dificulta­
des y que lo que parece sencillo se torna embarazoso y 
complejo á la cabecera del enfermo: esto se ha dicho ya 
cu todos los tonos y no hay por qué repetirlo; y por esto la 
profesión médica es la que necesita más ciencia y reflexión.

Expuestas las consideraciones que he creído necesarias 
d mi objeto, pasemos á estudiar la cuestión bajo el enun­
ciado del segundo punto.

Giro que se ha dado á la cnestion:

f^o es mi ánimo sascitar cuestiones personales, pues 
^dsmás de enojosas, son indignas de personas bien educa- 
das y que agn ¿ aspiran á la mayor instrucción posible; por 
lo tanto retiro gustosísimo cualquiera palabra ó  concepto

que hiera directa ó iudirectamente á cualquiera de m i 
queridos comprofesores.

Desde que apareció en El  SiQLO M é d ic o , núm. 1.361 
e l articulo del Sr. Lamana y (Jüate referente ai tratamíen 
to del carbunco y de la pústula maligna por el tantas ve­
ces citado tópico, se han publicado algunos otros haciendo 
objeciones á su utilidad, y  si bien era permitida la dada 
respecto del carbunco, no asi de la otra enfermedad, pues 
sabido es que antes de ahora se han recomendado otros y 
se ha dicho qne sus resaltados han sido altamente satisfac­
torios; pero ¡oh furtunal sus encomiadores eran de allende 
los Pirineos ó el Rhin y había que aceptar ciegamente 
cnanto nos digeran para no ser tildados de reacios y poco 
amantes del progreso; pero dejemos estas tristes digresiones 
y sigamos la tarea que nos hemos impuesto.

Se han publicado también algunos casos de pústula ma­
ligna en  los que se ha hecho uso del tópico ; pero com o se 
han empleado otros medios, y  entre ellos las sajas y caute­
rizaciones, no pueden deducirse conclusiones formales de 
su utilidad. A  henar este vacio vienen mis dos últimas his­
torias, y si puede decirse que son pocas, no se negará que 
se curaron con el citado tópico, y me ha parecido que se 
han cicatrizado las úlceras en menos tiempo que cuando 
se emplean los cáusticos.

Estando tan esparcida entre e l vulgo la idea de sajar y 
quemar en lo que él llama carbunco, es evidente que se 
necesita carácter y fuerza de ánimo para seguir una con ­
ducta opuesta á la rutina; pero un médico prudente sabe 
ir llevando la opinión y observar atentamente para no su­
frir una decepción.

Las consideraciones que algunos se han permitido des­
pués de narrar algún caso práctico tratado por e l tópico y 
otros medios no se han dirigido al fondo de la cuestión, 
porque no es pertinente al esclarecimiento de ella decir 
qué tratamiento sé lia venido empleando hasta la fecha, ni 
hacer consideraciones patológicas entre el carbunco y pús­
tula maligna, dando, por supuesto, por sentado que los de­
más las confunden y creen que son una misma enfermedad; 
si lo he de decir con franqueza esto es lo que más m e ha 
extrañado: en buen hora que se expongan los diagnósticos 
diferencíales, lo  que haya movido á suponer esta y no otra 

. enfermedad y todo aquello que se crea de fundamento para 
decidirse á obrar en un sentido ó en otro; pero ¿se duda 
hoy que sean diferentes, las dos enfermedades aunque las 
dos sean infecciosas? A  esto basta contestar diciendo qne 
la una concluye donde el otro principia.

De todo lo  expuesto parece deducirse con  visos de ver­
dad que el tópico de sal coman puede curar por s i sólo mu­
chísimos casos de pústula maligna; nada sé ni diré respec­
to del carbunco.

Que en esto se parece á todos loa medicamentos, porque 
hay ocasiones en que, sin sab^r por qué, fallan los medios 
más heróicos y eficaces.

Eulogio de Diego Peueira.
Villarrin de Campos (Zam ora!, Agosto de 1880.

ua

PRENSA MÉDICA.

N A C I O N A L .

La rija.
El distingaido oculista D r. D. Vicente Chiralt, médico 

mayor del cuerpo de Sanidad militar, ha publicado en el úl­
tim o número denuestro estimado colega la Renisíade M í' 
dicina y Cirwjía prácticas, ua largo artículo acerca de los 
diversos métodos de tratamiento de la rija, examinándo las 
ventajas y los inconvenientes de cada uno para decidirse 
luego por el m étodo español más ó rnenos modificado por 
N anoni, que consiste en la destrucción del saco.

Y a  en e l Congreso médico andaluz de 1876 consignó el
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D r. Cíiiralt su3 opioioaes sobra el particular eu los siguiea- 
tes térmiaos: , , ,

«1.® N o soy absoluto ea la elecciou de los métodos ope­
ratorios y en su consecuencia elijo el método según las in ­
dicaciones que se me presentan. Para los casos sostenidos 
exclusivamente Tor estrechos, em pleo el cateterismo, pero 
aún en estos no siempre logro la curacioa ó se hace e y e -  
rar mucho tiem po, y  los enfermos se impacientan con des 
crédito m ió y do los recursos de la ciencia; caso re­
curro al método tradicional que rara vez me deja desairado.

«2 .°  En todos los demás casos empleo desde luego el 
m étodo por cauterización, y su éxito es seguro en más de
un 90 por dOO. . , „

« 3 ."  La duración media de la curación por este ultimo 
es de diez y ocho dias, causándose dolor tan sólo en los 
dos primeros (1) y ninguno, absolutamente ninguao en los 
restantes, mientras que la duración del cateterismo, no en 
mis torpes manos, sino en las de su mismo autor, es m se- 
ffura, contándose muchos casos de meses y algunos de 
años, y el dolor, que uo es despreciable y eu cuya 
he visto yo dar euLóadres los anestésicos, es tan intenso 
en la primera como en la última sesión.

«4 ® E l método tradicional de Celso jamás produce 
accidentes mieutras que el de cateterismo despierta á veces 
la dacriocistitis aguda cou mengua del credito del opera­
dor, á cuya falta de destreza achaca el ignorante enfermo 
su accidente y de quien se aparta con ingratitud y m ur­

Desde aquella época sus observaciones clínicas se elevan 
á 19.000, lo  cual le autoriza sobradamente para establecer
las sisnientes conclusiones que copiam os; , ,  ,

.1?® N o existe niognn otrom étodo para curar la totali' 
dad de afecciones crónicas de las vías excretoras de las 
erimas (rija) que dé un número tan grande de curaciones. 

<■2 °  E ite método tiene una curación casi fija que varia
deáde 12 á 24 dias. . , « , r

o3.** N o es violento ni infunde miedo á los enfermos 
(muieres y niños en  su mayor parte) n i necesita ayudarse 
con la anestesia por no exigirlo el sufrimiento que provoca.

«4 ."  Las investigaciones anatómico-patológicas aun no 
han determinado de una manera decisiva si el saco queda 
destruido; en todo caso queda una permeabilidad supleto 
ría, indisputable hoy dia por hallarse comprobada con
multitud de experimentos. ,  j

o5.o E l  la mayor parte de los casos no queda lagrimeo, 
en los pocos en que queda, ó desaparece á las pocas sema­
nas, cuando se restablece la permeabilidad supletoria, ó 
debe calificarse el caso de curación incom pleta, com o los 
hay en toda clase de operaciones.

«6.® Muchos casos de rija rebeldes á todos los otros mé­
todos se curan perfectamente por éste; lo  que ha hecho 
hasta el dia que mientras otros que alcanzaron gran boga 
han sido malmente olvidados (los deScarpa y Dupuytren), 
éste no ha muerto jamás y  vive con  gran boga, por lo me­
nos en loe países meridionales. „  . ■

«7  ® O ae manteniéndose en realidad el estado flsiológi-

vivía en la calle de Llanate; padecía entónces de una fie- 
bre gástrico-biliosa con  marcada propensión á degenerar 
en tifoidea; esto que de por si es grave, se_ aumentaba ea 
consideración á su edad, de más de 60 años, por lo que 
creí conveniente detenerme más de lo ordinario en su exi­
m en y recogiendo antecedentes patológicos supe que hacia 
próximamente un año que habiendo padecido de fuertes 
dolores en la región iuguinal de ambos lados y  en  el cuello 
de la vejiga, acompañados de una molesta disuria que 
cuando se venda dejaba salida á abundante cantidad de 
una orina rojiza y sedimentosa, con  cantidad no muy pe­
queña de mucosidades y alguna que otra vez arenillas ro­
jizas en abundante núm ero. El práctico que fne encargado 
de su asistencia asó los emolientes y  las bebidas dilnentes 
y diuréticas; pero los dolores crecían más cada día y uno 
de ellos en que la enferma, sintiendo vehementes deseos 
de orinar, al satisfacer esta necesidad, sintió con no poco 
asombro que desaparecían los dolores casi repentinamema, 
al mismo tiempo que oyó nn ruido seco en la vasija, ruido 
que estimuló su curiosidad para ver la causa de ello y ob­
servó cou  admiración una voluminosa piedra (de arroyo, 
Besan su frase) depositada en el fondo del vaso, la que aca­
baba de expulsar con el ruido que llam ó su atención. Lon- 
sultado después acerca de este hecho, pasó á m u  manos la 
piedra, que era coa  efecto un voluminoso cálculo vesical 
no menor que un hnevo de gallina, y parecía á la simple 
vista constituido por acatos de cal; partí algunos pequeños 
fraamentos del mismo, no sin mucho trabajo, pues era 
bien resistente, para hacer su análisis quím ico; pero cansas 
ajenas á nuestra voluntad nos impidieron verificarlo. Hoj 
BU el estado de sequedad en que se eacuentra tiene ona 
forma ovoidea muy regalar, sin que se perciban en el ves­
tigios de núcleo, deducidos, sin embargo, los trozos que se­
paré cuando vino á m i poder con objeto de anahzarlo, pesa 
34 10 gramos exactamente y su color es rojizo coa  ua tin­
te kmarillento. La enferma después de su expulsión qnedá 
perfectamente, sin que haya vuelto á sentir la más ligan 
molestia por parte del aparato urinario.»

EXTRANJERA.

co del aparato lagrimal después de la cauterización del
saco, es ridiculo que llam ea destructor á este m étodo los 
que han venido y vienen preconizando com o un adelanto 
j  com o una necesidad la mutilación del Iris en la Opera­
ción  de la catarata.»

Expulsión espontánea de un voluminoso cálculo 
vesical.

El Sr. D . Fernanao Coca dá cuenta en el apreciable c o ­
lega la Gacela Médica de Sevilla del siguiente «aso:

«Eu el verano de 1878 ful llamado— dice el Sr. t o c a —  
en M orou de la Frontera para asistir á María Becerra, que

(1) El dolor de los dos primeros días os causado on el primer 
dia, primee tiempo, por la incisión del saco, y en el segundo, segun­
do tiempo, por an caoterizneion.

cidentes. Esto eufermo murió siete meses después, -  
del edema pulmonar, sin haber tenido nuevos ataq 
uremia.

greró eu el hospital el 12 de Abril uo u • „g5
ciuco meses. Dos horas antes había tenido . ^

aameroí
tUSSOB '

I míautos
I nn: 

¡e U ta q u  
de una \ 
águient 
tas des 

I aee de I 
La sa 

I reció al 
Ea e 

I qae pac 
A  loa 

hloquo' 
I iraacioi 

0. Tod 
líos de 

El ai 
110013] a 

El Si 
| jiie n  ( 
Ibercalo 
Ih orim 
I precent 
Iderram

Idias e n  
|dee de 
|cion sn 
lu rp ia a  
jjialivi 
libando 
jeasi en 
idedes i 
loas peí 
hir el
In en te
liioQ sr

Inyecciones subcutáneas de pilocarpina en U 
eclampsia y uremia.

E l Dr. Fehling recomienda en un periódico alemaa el 
uso del jaborandi ó mejor de la pilocarpiua eu la eclamp­
sia puerperal y refiere al efecto dos casos eu que ia in­
fusión de jaborandi ejerció al parecer una acción suma­
mente favorable. Los Sres. Biádler. Pfoehounik yh-roí 
Eowki son de la misma opinión. E l D r. E. Baíghehold a 
tratado de este modo á dos enfermos con accidenta uremi- 
eos y una eclampsia puerperal, en la clínica del Dr. Uai 
daramer, hospital de Betania, en Berlín.

Hé aquí en resúmea estas observaciones: ^
La primera se refiere á un jóven  de 29 años, de cons 

tuoion robusta, que desde 1873 padece una nefritis eróme 
acompañada de anasarca y de derrame en las cavidades s»

El 19 de Noviem bre de 1877 tuvo un violento acceso 
uremia, curado merced á una sangría abundante,
Febrero del siguiente año volvió á tener convulsiones 
micas, y  el Sr. Ba?ghehold, por la analogía que I
loa accidentes de la eclampsia, le hizo una _ 
dérmica do nueve miligramos de pilocarpina. A  
cuatro minutos, sudores profusos y desaparición ‘
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cinco meses. U js  ñoras antes u a u i i  „  T 'j orins
eclámpticas; edema do la cara y de las piernas.
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I ítttalda por el catetariscao era m uy albumiuosa y contenía 
1 oninerosoa cilindroí granulosos. P oco después tuyo varios 
l i ja o s  convulsivos m uy violentos. E u el espacio de ÜO I miontos. se le  hicieron dos inyecciones de dos centigramos 1 tjda ana de piiocarpina; tuvo un sudor abundante y cesó 
jd jtjqa e . A.I recobrar la enferma el conocim iento, al cabo 
lie  ana hora, estaba amaurótica, pero recobró la vista al dia 
I liíoisnte. E l embarazo terminó por un aborto tres sem a- 
I d»  después, ala que se hubiesen hecho nuevas inyeceio- 
I nes de piiocarpina.
I La salud se restableció pronto y la albuminuria desapa-
I reció al cabo de muy poco tiempo.
I Ea el tercer caso se trataba de una jóven  de 22 años,
I ñas padecía una aefriiis escarlaliuosa.I A los catorce dias de su ingreso eu el hospital tuvo un 
Ijlaqae de urem ia; había suspendido, ¿  causa de la m eus- 
llruacioa, el baño de vapor que hasta entonces había tom a- I do. Todo desapareció con  dos inyecciones de dos cenllgra* 
Inioa de piiocarpina.
I El autor cree que este tratamiento puede tener muchas 
Ireatajas y ningún inconvenierite.I El Sr. Brun que ha empleado este medicam ento en un 
Ijóren que tenia accidentes renales ou el curso de una tu- 
IbersolosU, no es de la misma opinión. Habla albúmina en 
Ih orina, edema de la cara, pies y manos. N o tardaron en 
Iprfisentarso los síntomas urómicos, sin que hubiese gran 
Iderramo en las cavidades serosas. Para combatir la cefa- 
llalgia, el delirio y la agitación habla agotado todos los m e- 
Idíos empleados hasta hoy con este objeto, cuando á media* 
Idos de Diciembre últim o se le ocurrió recurrir á la iuyeo- 
Itioa subcutánea de dos centigramos de clorhidrato de pilo- 
Isarpina, que dió lugar á una abundante escrecion de sudor 
IjBaliva. E l delirio disminuyó y  al cabo de media hora 
líbndouó por un momento el médico al enfermo. Llamado 
Icasí enseguida, le  encontró eu el colapso, con las extremi* 
Idadas frias. la nariz y  los lib ios  violáceos y  e l pulso ape­
llas perceptible. Merced i  enérgicos excita ites pudo con ju ' 
liar el peligro, pero croe quo, antes da adoptar deflnitiva* 
líente la piiocarpina, co ' viene determinar con más preci- 
Islon su influencia sobre el centra circulatorio.

lasuflador directo para reanimar á loa reciea- 
nacidos-

I  El Dr. J. Maréchal, m édico de la Armada francesa, ha 
lideado na aparato que ea su concepto reúne todas las veu- 

‘sjas de la insufiacion dirícta ó de loca á boca y ninguno de 
08 inconvenientes que hasta ahora se le han atribuido. ^

I Ea 1860 el Sr. Dalattre, profesor privado de obstetricia 
jtiiBrest, preconizó e l empleo de una rodaja de badana 
jlsndida en el centro ó interpuesta cutre la boca del opera 
Idor y la del n iño, medio que se vulgarizó bastante por su 
liOQcillez é lonegable utilidad.
I  Pero habla que realizar ua progreso en esta vía, sino ea 
Iprovacho del sugeto inerte, a! menos del operador expues- 
l'ciáineauilo al peligro do uu contagio grave.
I  El tubo do Chaussier, recomendado parit insaflaciou 
liotra glótioa, no se tiene siempre ám ano; muchos prácticos 
l'itubsan en servirse de él, pues no siempre es cómodo apli- 
Icario y 8u uso corriente reclama una mano ejercitada, so 
|Pssa de colocarle mal.

El aparato ideado por el Sr. Maréchal no tiene ninguno 
estos inconvenientes; el único reproche que puedo ha- 

Iccrsele es la propulsión simultánea del aire á la tráquea y 
Ijii eiótago, al cual se puede responder que si el operador 
l “3 tomado la precaución clásica do desembarazar la boca y 
I  s faringe de las mucosidades que la obstruyen y  de tirar 
l%ramenta de la lengua hácia fuera, el aire tiene muy dis- 
|bata facilidad para penetrar en las vías aéreas que para 
iPeaetrar en las vías digestivas; quo el sugeto si puede re - 
ItUmarsa no so reseutirá de la distensión del estómago 
l(PiBs regurgitará muy pronto los gasas insuflados); que 
lidemis estos gases, arrojados por las presiones extra-torá­

cicas da la respiracioa artifldal, servirán eScazmente para 
evacuar el mecouio y no tienen niogan inconveniente ni en 
el caso en que se logre reanimarle n i en aquellos en que no 
dá resultado.

El aparato se com pone de tres partes:
1 . » Una embocadura de instrumento de viento (parta 

que corresponde al operador).
2 . * Un cono modelado sobre la boca del sugeto, uu 

poco aplanado entre los arcos alveolares, de longitud tal 
que BU extremo faríngeo alcance y exceda ligeramente la 
inserción del velo del paladar, apianado en su cara inferior 
para que en caso de necesidad sirva de depresor de la len* 
gua, y provisto en su base de dos ranuras obtusas en donde 
se alojan los bordes alveolares del niño ó el borde Ubre da 
los dientes en el adulto,

3 Por últim o, entre estas dos partes se interpone una 
tercera, de forma cilindrica en su conjunto, en  ̂ forma de 
gotiera de arriba abajo para ser sólidamente cogida por los 
dedos del operador, unida por un tornillo á las dos piezas 
inmediatas, por lo  que permite la  iuterposicion en sentido 
perpendicular al eje del instrumento de una chapa im per­
meable (cautehue, tafetán ó pape') y blanda, circular ó 
elíptica, formando na diafragma que aísla por com pleto la 
boca del operador de la del sugeto.

Es una especie de mascarilla preservadora destinada á 
rechazar hácia la cara del sugeto loa líquidos (materias es­
pumosas ó vomitadas, sangre, e tc .), que hacen refluir por 
las uarioes ó  á lo  largo de las m ejillas del sugeto las n ia- 
niobras forzadas y casi siempre bruscas de la respiracioa 
artiScia!.

Los dedos del operador aplicados exteriormante sobre 
esta chapa la mantienen sin dificultad sobre los lábíos del 
sugeto é impiden que se escape.

El aparato hecho de cautehue ocupa poco sitio en las car­
teras y se pueda desmontar y limpiar perfectamente todas 
sus partes.

Naturaleza jr tratamiento de la laringitis estrl* 
dulosa.

En el Congreso de laringología recién celebrado en Mi­
lán leyó el D r. Baréty, de Niza, un trabajo enyas con clu ­
siones dicen asi:

1.® La laringitis estridnlosa ó falso crup es ana enfer­
medad aguda caracterizada por un desórdon m otor de la 
glotis y reconoce por causa el infarto ó la congestión rápi­
da de los gánglios tráqueo-bronquiales.

2.0 Esta enfermedad se revela por uno ó  varios ac-oe* 
sos de disnea súbita, horrorosa á veces, que sobrevienen 
de ordinario por la noche, entre las doce y las cuatro de la 
madrugada, en ocasiones de dia, con silbido inspiratorio 
a” ndo, ruidoso, ronquera de la tos eu tanto que la voz os 
generalmente clara, congestión del rostro con ó siu m ovi­
miento febril, ausencia ó rareza de la espectoracion.

3.° Va ordinariamente precedida de un ligero catarro 
nasal, faríngeo ó laringo-traqueal consecutivo á un enfria­
miento rápido y seguida á m enudo do algo de tos.

Afecta á los niños de uno á siete años y en parti­
cular á los linfáticos, hijos da padres linfáticos, escrofulosos 
ó tuberculosos. Es compatible coa  un estado do salud flo­
reciente en apariencia.

5.'^ N o son raras las recidivas. A  Veces se red ú ce la  
afección á un acceso más ó menos violento; á menudo el 
acceso se repite la noche siguiente ó las dos noches suce­
sivas y en ocasiones la misma noche. Pero los accesos son 
cada vez menos violentos.

En el mismo año y en los siguientes pueden presentarse 
otros accesos en las mismas condiciones etiológioas. Pero 
con la edad disminuye la violencia da los accesos sin que 
no obstante la causa esencial, es decir el infarto ganglionar 
del mediastino, sea por ello menos pronunciado, lo  cual de­
penda al parecer del tamaño de la glotis que, m uy peque­
ña en los niños, se ensancha más tarde.
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S o El pronóstioo puede aer m uy benigno, com o puede 
Ber muy grave basta el punto de ocasionar la muerte por 
asQxia en un espacio de tiempo relativamente corto.

7 ® Las complicaciones más habituales son la conges­
tión m is  ó  menos aguda de uno de los vértices, el que 
corresponde precisamente al lado en que más pronunciada 
es la adenopatia; una bronquitis m is d menos intensa, con 
ó sin congestión de las bases, cuyas dos com plicaciones las 
agrava mucho el infarto ganglionar á consecuencia de la 
dfaouUad que estos gánglios hipertrofiados oponen á la Ubre 
circulación de la  sangre y al inQujo nervioso en los pulm o­
nes com prim iendo y excitando morbosamente los nervios
V los vasos inmediatos. , •
^ 8 “  Los desórdenes laríngeos se producen por el inter­
m edio de los nersios laríngeos inferiores ó recurrentes que 
S t á n  en relación directa en el toras y á lo largo de la tra­
quea con los gánglios tráqueo-bronquiales.
^ 9 0  E l tratamiento es curativo y  profiláctico. H ay que 
tratar el acceso y las causas hoy conocidas ¿a  «J o s  acce­
sos, es decir el temperamento linfático y la debilidad de la

“ “ r j í r t a  tioi “ “ 1'" tratamiento consÍ8t0_ en los v o ­
mitivos y loa revulsivos cutáneos ?
algunos L im antes, el tratamiento fundamental y  Pro^l^o- 
tico es el anti-Bscrofnloso; preparaciones lodadas. aooite de 
hígado de bacalao, loche fosfatada, habitación á ocitlas del 
m ar, etc ., etc.

M ilán, é Higiene en T urin . á \ou que V . E .b a  asistido como 
delegado de este M inisterio. Y  enterado S . M ., ha dig­
nado disponer que en su Real nombre so den á V .  E.lp.1
gracias y se le  manifieste el particular agrado con que li 
*Í8to el celo y el acierto desplegado en la honrosa mmon 
ane le  fué confiada. _  • • , 1
’  D e Real órden lo  digo á V .  E . para su 
satisfacción. Dios guarde á V .  E . m uchos afios. Madrid 3í 
de Setiembre de 1880 .— Rom ero y R ob ledo.— Sr. U. Lai. 
tor Ibañez de Aldecoa.

Aberraciones del sentido genésico.
E l Sr. Pablo Moreau. de Tours, admirado del considera- 

ble núm ero de violaciones y atentados al pudor de toda cla­
se que desda hace algunos anos «
F r L c ia , sino en otros países, se ha dedicado á estudiar si 
los individuos que los com eten gozan de la 
sus funciones intelectuales, y después da un estudio atento 
de los hechos, tanto antiguos com o modernos, b a co n c lu i-  
do por creer que las aberracioues del sentilo  genésico cons­
tituyen en la mayor parte de los casos una verdadera m o­
nomanía parcial en relación con la pasión dominante, ti­
ránica, qne gobierna é ciertos sujetos. •

Las conclusiones que establece el Dr. M orcan al term i­
nar su trabajo son las siguientes;

1.0 Existe un sentido genital, ganeralrneute admitido,
pero no reconocido cienUfioamente. _ , , ,

2 o Según sucede en las neurosis y el delirio parcial, 
su existencia morbnsa no es incompatible con la integridad
de la t f  andones intelectuales.

3 É n todos los casos los actos á que arrastra tende­
rían á hacer creer que e l ejercicio del libre arbitrio está, 
sino completamente abolido, al menos muy debilitado.

/i.o En un grado más elevado, estos actos revisten á 
veces el carácter de la instantaneidad, de la impulsión ins­
tintiva con  todas sus consecuencias y á veces son resultado 
do todo un sistema construido sobre ideas delirantes.

5 0  E l diagnóstico, pronóstico y  tratamiento de la  l o ­
cura genésica, varían según las cansas primeras de la en ­
fermedad y la existencia ó  no existencia de antecedentes
hereditarios.  ̂ , j  .

6 ® En los casos en que cometan esos actos individuos 
con  delirio general ó parcial ó  que obren bajo el imperio de 
un impulso manifiestamente irresistible , debe hacerse 
prevalecer la doctrina de la responsabilidad limitada.

Da. Ramón Sebret.

PARTE OFICIAL.

IIEALES DECRETOS.

Accediendo á las reiteradas instancias de D . Manad |o aw- . w —-—--- . j  jRioz, vocal del Real Consejo de Sanidad,
V en go en  admitir la dim isión que del referido cargo m  

ha presentado. qnedand_o satisfecho del celo o inteligencia
con que lo ha desempeñado. .o o n  a k  n...

D ado en Palacio á i 9  de Octubre de 18 80 .— A lfoaso.- 
El Ministro de la Gobernación, Francisco Rom ero y lio- 
bledo.

V en go en nombrar vocal del Real Consejo de Sanidaá, 
en la vacante ocurrida por dim isión do D . Manuel Rioi, 
á D . Gabriel de Lapuerta y Ródenas, doctor en 
como comprendido en el párrafo octavo del art. 2 . dslrs-
glamento orgánico de dicho Real Consejo.
^ Dado en Palacio á 19 do Octubre de 18 80 .— Alfonso.- 
El Ministro de la Gobernación, Francisco Romero y tlf| 
bledo.

MINISTEaiO DE LA GOBERNACION.
REAL ÓRDEN.

MONTE-PIO FACULTATIVO.

SECRETARIA GENERAL.

ANUNCIO DE ADMISION.
D Faustino D om ioguez Conmes-Gay, profesor de Ar­

quitectura residente en Santiago, provincia de la Loruili,
desea ingresar en el M onte-pío.

L o  une so publica á los efectos del Reglam ento. 
Madrid 11 de Octubre de I 8 8 O .-E I  secretario general, 

Esteban Sánchez de Ooafia. ( )

VARIEDADES.

A  PLUM A Y  A  PÉLO .

Exorno. Sr.; l i s  dado cuenta á S . M . el R ey  (Q. D, G .) 
del resultado obtenido oa  los Congresos de Rsneñconcia en

para
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Con retraso de muclios dias liemos recibido el siguieH' 
te escrito que nos dirigió el muy estimado compañero

que le Arma. , . .  , i .l
Verán por él como entre los médicos hidrologos-ai 

eunos de los cuales bien pudiera hacer vmtajosa con­
currencia al Dr. Garrido-no falta quien desempeñe e
doble papel de médico-director con carécíer
el establecimiento que le está encomendado, y de mena

Esto DOS dice el respetable compañero á quien hemos 
hecho referencia: _ !

«E n  los baños de Fortuna se supone Í
Clínica hidrológica de varios m édicos que “
ta á loa bafiietas para evitar que los LoO'
D irección de Beneficencia y Sanidad, que son unos
rantes, com etan m il desmanes. . ritnicatl

»Bs com pletam ente falso que haya semejante 
pues lo  que existe es Juaapues lo que exista ea un ,
qu3 dicen se ha hecho m édico, y está Presto P® j 1 
Garrió, m élioo-d irector de
tras viene él, despu es de cerrados estos el 30 de &e |
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para !iaeer la contra, com o módico libre, al compañero qae 
estó eirviéndolos en comisión.

oEstos hechos no necesitaa comentarios; el primero, con ­
signado en un impreso que so ha circulado con profusión 
por el propietario Sr. Cáscales, es un engano. E l segundo 
es una inmoralidad que no se habla visto, hacer la contra 
t un médico director otro de su clase, cosa que hizo ja  
en primera temporada,

^Semejantes hechos no necesitan comentarlos, y espera­
mos que la D irección de BeneBcencia y Sanidad ponga su 
correctivo. Responde de la veracidad de todo lo expuesto. 
—El médico director, José Ga r a b ia s .»
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BIBLIO GRAFIA HIDROLOGICA. 
{Oo»tin%acion.)

Salinelas de Noeelda. Femandee López {D. Joaq-ahi). In- 
vssiigacioues hidrológicas sobre los manantiales m inero- 
msdiciuales de las Salinetas de Novelda y del Charco 
Amargo de M onóvar. A licante, 1858. Bergez [D. Ildefon- 
lo). Apuntes sobre los baüos minerales de las Salinetas de 
Kovelda. Alicante, 1858. Ivorra y García {D, Joaquín). 
Apantes sobre las aguas m inero-m edicinales de Salinetas 
do Novelda. Madrid, 1878.

Sacedon ó la Isabela. Utor (D. Luis MarUt) y Saez de 
Mmttnja {D. Constantino). Análisis de las aguas minerales 
de La Isabela. Madrid, 1876.

Haloaiora (La). Nuñez y Sánchez {D. Maximino). M o- 
DOgrafla de las aguas minero-medicinales de La Salvadora 
(macuscrito}, 1880.

Santa Ana. Sanehiz [D. Enrique). M emoria de las aguas 
de Santa Ana (maunscrita). Llopis Bmon [B. Enrique). 
Memoria de las aguas Bulfuro ferruginosas frías de Santa 
Ana. Madrid. 1862.

San Hilario. Manjarrés {D. Ramón). Análisis de las 
ijoaa de San Hilario (manuscrito). Fondeoida (J). Fran- 

I rúco). Memoria sobre las propiedades y eficacia de las 
I aguas de San Hilario. Barcelona, 187d.

Segura de Aragón, Garda López (D. Anastasio). M ono- 
rafia de las aguas minero medicinales de Segura. M a- 

•Iriil, 1862. López {D. Anastasio). M emoria sobre
It especialidad de las aguas m inero-m edicinales de Segura 

I tu varios padecimientos de la vista. Zaragoza, 1865.
 ̂Sierra Alhamüia. Saenz de Tejada {D. Miguel). M emo • 

Iría topográfica, físico qnimica y medicinal de las aguas 
lermo-mioerales de Sierra Alhamüia. Córdoba. 1376, 

Sierra Elvira. Rubio y  Arguelles {B. José). Breve rese- 
laade las aguas termo-m inerales de Sierra Elvira. Grana- 
Mi. 1870.

Ŝoiron y Soportilla. Garruoliarri{J. ídwaj'á'o). M emo- 
Mis de las aguas m inero-m edicinales de Sobren y Sopor- 
|lilla (manuscrito), 1880.

Jierms. Llelgct {B, Tomás). Memoria sobro las aguas 
ptuapales de Tierm as. Madrid, 1857.
I 'ierres. López Salazar (D. Francisco). Memoria sobre 
|lss baños y aguas miuero-medicia.ales de Torres. Madrid, 
I1II56. Perez Teran. {D. Manuel). Memoria sobre los baños 
iJsguas salino-ferruainosas de la villa de Torres. Madrid,

Trillo. Guia de los establecimiontos balnearios de Cár- 
p  III, en T rillo . M adrid, 1871.

r̂beruaga de Alzóla. Saenz Bkz [B. Manuel) y Hernán- 
r-'-ya»; {B. José). Análisis y virtudes medicinales de las 
rPas de Urbernaga de A lzóla. Madrid, 1877 . Urquiola 

Í̂cenle). Guia del bañista en los baños de Urberuaga 
8 Alzóla. Madrid, 1878.
Í’isrnyiía de UbÚla. Saenz Diez (B. Manuel). Análisis de 

1‘taas aguas, y Jiménez de Pedro {D. Justo), Juicio forma- 
I» acerca de las mismas. Madrid, 187Ü. Jiménez de Pedro 
1^-/« íío ). Breve reseña ó instalación del establecimiento 
Fagnas termo bioarbonatadas-nitfogenadas do Urberuaga 
pU biiu .

de Ribas. Ahina y  Pou {B. Pallo). Breve noticia

dei establecimiento hidro-mineral (manuscrito), 1880. Ah  
n »a  y  Pou {D. Pablo). Polém ica acerca de la com posición 
de las aguas minerales de Valle de R ivas. [Independencia 
médica de Barcelona-)

Verin ó Sousa y  Caldeliñas. Noticia de las aguas minera­
les de Sousa y Caldeliñas del valle de Verin, Santiago, 
ISBT". Carrero de Ulloa. [D. Mariano). Estudio de las aguas 
alcalino-bicarbonatadas sódicas de Verin. Salamanca, 
1878.

Yillaro. Pardo [D. Pedro Pablo). Apuntes hidrológicos 
sobre las aguas sulfuradas cálcicasde V íllaro Manuscrito.

Yillatoya, Genova y Tamarit [D. José), Memoria sobra 
las aguas y baños ferruginosos de Víllatoya. Valencia, 
1 8 i5 .

Zaldioar. Saenz Diez [D. Manuel), Análisis de las aguas 
salfuro-salino-alcalinas de Zaldivar. Bilbao, 1878.

^ly'íir. Palomares [D. Eduardo). Estudio de las propie­
dades flsico-quimicas de las aguas termo-salinas-clorura- 
das-sódtco-sufhidricas de Zújar. Granada, 1880.

N ota  d e  d ife re n te a  tra ta d o s  g en era les , m o n o g ra fía s
y  an á lis is  q u e , á  p e sa r  d e  su  n o to r ia  it^ .p orta cc ia ,
n o  es  p o s ib le  /e m it ir  á la  A c a d e m ia  d e  U e d ic in a
d e  P a r ís  p o r  h a lla rse  a g o ta d a s  la s  e d io io n e s .

P A R T E  PRIM ERA.

TRATADOS GENERALES Ó QUE SE OCUPAN DE GRAN 
NÚMERO DE FUENTES JIEVERO-MEDICEÍALES.

Espejo cristalino de las aguas de España, por el Doctor 
Ildefonso Lim ón M ontero. Alcalá do lieuares, 1607.

Historia universal de las fuentes minerales de España, 
por D . Pedro Góm ez de Bedoya, D os tom os. Santiago, 
1764 y 1765.

Examen de las aguas medicinales que hay de más nombre 
en las Andalucías, por D . Juan de Dios Ayuda. Tres to­
m os, el primero impreso en Baeza en 1703, el segundo y 
tercero on Madrid, 1794 y 1798.

HistoHa, clasifiGacion y  virtudes de las aguas minerales 
en general, y  de las más célebres de España en particular, 
por D . Tom ás Cristóbal, 1811.

Examen de las aguas medicinales que se hallan en el reino 
de Granada, por D . Juan Bautista Solsona. Almería, 1824.

Manual de Hidrología químico-médica, por D . José Be­
nito Lentijo. M adrid, 1830.

Noticia de las aguas minerales de Cataluña, y de las aná­
lisis y descripciones qae se han hecho ó publicado de ¡a -mis­
ma, por D . Félix  Janer. Barcelona, 1836.

Manual de Ííií aguas de España y  del extranjero, por Don 
Francisco Alvárez. M adrid, 1851.

Nueva Guia del ííiiítsía en España, por D . Aureliano 
Maestre de San Juan, Madrid, 1851.

Tratado completo de las fuentes minerales de España, por 
D. Podro María Rubio. M adrid, 1853.

Tratado práctico de análisis química de aguas minerales, 
por D . Antonio Casaros. Santiago, 1866.

Apantes hidrológicos, por D . Antonio Berzosa. Madrid, 
1867.

Anuario de la Hidrología médica española, por D . Mar­
cial Tdboada, 1870.

[Concluirá.)

GACETA DE LA SALUD PUBLICA.

Estado sanitario do lladrid.
O b s e r v a c io n e s  m e t e o r o l ó g ic a s  d e  l a  s e m a n a . —  

Altura barométrica máxim a, 7Ü8,68; m ínim a, 702,02; 
temporalura máxima, 28®,9¡ mínima, 7 ° ,6 . Vientos d o ­
minantes R E . m uy marcado, S yK N E .

Los reumatismos agudos y las exacerbaciones de los cró­
nicos han experimentado en la semana qne acaba de ter-
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miaar marcadas rscrudesceaoias; lo8 afectos 
bien han sufrido una modifloacioa análoga. Los catarro 
larlneeoB -V larinao-bronquiales, las neumonías y  pleure 
sias benignas, las^faringUis catarrales y  algunas formas de 
ar n g (í I?"ngiti8 psendo-membranosas se han presentado 
asimismo en mayor número que en las semanas anteriore . 
L m  fiebres palúdicas, las gástricas (catarros gástricos febri­
les), las tifoideas y los tifus exantemáticos se encuentra 
en muy marcada decadencia.

CRÓN ICA.

T'^foípnta a cu erd o  -S eg ú n  dice un periddioo, laDipu- 
tacton provincial ba acordado regalar las 
orus de Isabel la Católica al mádicc decano da_ ¡a ^eneUcencia 
5m?incUÍ que recientemente ha sido agraciado con tal dis-

"^^Dereohos de  M »>sí*re.-Lcs periódicos de medicina y far -

É  S E r f  r a íS V d é s ^ s i -

sobreestá escándalo.yüquosecastigue conforme á la ley (l),
N osou S  somos de la misma opinión; es hasta increíble el aban- 

cente á atender í  los intereses piiblicosr»

guientesi Ptaa.

EiiSioLO Xlénioo.
Península........
A n im a s : . . : . . .  14.50 228,30
Filipinas

La Correspondencia Mé­
dica....................................

Península........
Antillas............
Filipinas..........  1’

La Farmacia Espaftola... Península......... MO.iO
Los Avisos...........................  P en in su la ,... 76.80
ElAnftteatro Analómico. Península..........  *M
BlGénio M é d ic o ............  P en ín su la .... U l ü
El Jurado M é d ic o ...........  Pacinsula

6.50| 185,10

Th, c o fe r /a iJ ííís .— F.ldiaS del corriente comenzó d publi«

12

no.ii:)
■76,80
41,40
59,1012

:P obres m édicos  o é íe & r e s l-Y a  que en nnesjro desdi^
Ehado naís ni la clase médica, ni mucho ménos el Gobierno, se
o iiL ^ d e  honrar como merecen las eminencias .
tn« Casleilós (D. Pedro y su hijo); Argumosa, loca . ío u
nnPt Asnero Mata, Varela de Montes, y otros, convendría que 
i f u t X  no loTmesentaraná la posteridad de unm odor.d.
ru ío íom o síesdió L e  poco con el de Argum sa y sucedo aho-

■‘ c r  • • t a i »  » ' « • ' '

'‘■ííllíiirÉS p .b i i ; .  .1 ; e « o

L  muchos que pasaron y que pasan, y que fueron y son vtrda

“ r es que los jóvenes redactores de SJ no
han conocido al Dr. Asueto: en otro caso no hubieran publicado

r r S v 3 a ? ; a r a  u í :  é cieru señora
que tiene aprobaos los estudios de la ^  “ '^“ do
turas del doctorado.— La verdad es que esa señora no ha podido
hacer esos estadios coa carácter acadéiwoo en
miPítras leves v prescindiendo ahora de toda otra cuestión,
L o  es el caso que ios ha hecho, ptincinalmente por ou'pa de
quien la concedió la matrícula, y parece duro
Tos paca h  salida, cuando se lapermi ló yauu
trada . Y  después de todo ¡í í  al calo ha de « r l  jComo el uo
biernoespañol-quees en todas materias, asi en la situación 
presente L m o e n V s  pretéritas y futuras-el 7^“: ¿ e c h o  qué
So do veleidad y de desócden, ha do resistir el semi derecho que 
ha adquirido esta damal

SoJiírlart m ilita r . - L a  Aca^mia de alumnos del Cmpo 

cesaría ' Kn nuestro sentir no, aunque pudiera set conveaien a-

suplirse muy bien aquel vacío con un buen sistema de opo 

de terminada,
Tíos d lc en n a n rcc ia b le  co í«6 o j-fl< 7 o i-.— Envhtede

q u í  tamo preocupa hoy la atención Pd'J'”  t ila flloxeraS teniendo grande enlace este estudio ton

i a H S S E p H g f e :

H actndo aplicaciou de tales principios á la g
e l fe L d lo  primordial, para evitar su ^
sería la destrucción de todas las ^^des. cualquiera 
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L a  F a rm a cia  en  Méjico.-VMonozcamoa que en Es­
paña no estamos tan mal, ni con mucho, en punto ñ boticas, si- 
ouiera no estemos del todo bien, como en la capital de 
filé  N u ev a  España. Así se eip 'ica la  independencta Médica 
en su número correspondiente al :¿2 de Agosto ultimo.

. « i  Mcmcor ha denunciado dias pasídos el abuso que se co- 
meUÓ en una botica de barrio, en “ ‘ d̂®.
C<ws«;o ds S-l^ridad encontraron multitud de graves f^tas en 
k s  medicinas, y el mismo periódico excita & que se rinda informe
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y que, por lo tanto, no pueueu sü.uiu.o..a .
iutriménto á los vegetales ó « '
muy bueno para curar ó corregir d  mal partionlar d® “ “ ® . 
ríos viñedus, pero no evitará la cont’nuaoion ^®J® \t¡
que siempre habrá un foco de germinación de donde part 
irradiaciones del mal, en mayor ó menor escala.
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EL SIGLO MÉDICO.
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lutí- i l ’®'' 0!®̂  a® procura er-tar ostab’eciendo reglas Ajas y 
hita eatendídas para extender los certificados de defunción el 
lioídico encargado de la asistencia dolos que mueren y para la 
l«r¡0caeion de las defunciones?

Di Congreso v iá s .— A l crecido niimero de los que 
llumosdado onenta, hay que ^ re g ir  el de otro Cougreso de 
|l¡ii>iene que ha tenido lugar en Exeter, bajo la presidencia de lord 
iFortescue. En él se han tratado, según parece, ouestioues muy 
llmottantea, como la re'ativa á las reiormas que convendría 
liiitrodncir en las casas de educación, los hospitales, ouarte'es 
Ittc.. ¡Eetormas en los edificios destinados á establecimientos de 
Lasefianzal Pues vénganse á Madrid, y verán cómo la itinslrii 
Ijalaeducacionsees ableceiiirrmtfftíí aunqnesea en un sucio 
IbtirdUlon, del cual pod-én salir á un tiempo loseiucaiidos, coa 
lu salad perdida y la cabeza tan vacia como labo'sa.

Tasó la tem pestad; cesó el p e lig ro .-— Academia 
|de Medicba de París ha recobrado la calma: en la última sesión 
Iflisdé firmada la par entre los Sres. Qaerin y Pasteur. Este úí- 
Itmo dirigió una carta al Presidente reconociendo que eu el calor 
¡dils discusión había pronunciado alguna palabra ó apreciación 
Igge podría menoscabar la consideración debida á Mt._ JnUo 
Ifiiiertn, y la retiraba, declarando que nunca tuvo intención de 
lotendcr á su sábio colega Este acto, que acredita la lealtad y 
Iboeaa fé de M r. Pasteur, £ué muy bien recibido.

De com o o cu rr ió  co r ta r le  á  M r. R icord  una  
falange a l co r ta r le  un  c a í í o . — Sogun eX M-niilett" de li 
wiíciite, díjole al afamado sifilógrafo, su call'sta, mientras le 
¡gpEtaha: ^
I —Tudos los pedicuros estamos obligados a ser licenciados en 
Ijctecho. I .y

-A ver, é ver, j,cómo es eso? exclamó sorprendido el jdven 
loclogenario.

—Bs cosa muy sencilla, replicó aquél. ¿No teuemes que ocu

E”  reos de la separación de los uors? (A sí se laman en francés 
1 callos, confundiéndose con corp?, cuerpos.)

"  Al oírlo liiio Mr. Ricord un movimiento b ru sco ... ¡y  el bis- 
^ídel pedicuro penetró en la articulación!
Cuarentenas do fa r s a .—Ea el último número de núes- 

roestimable colega la iíío iííu  Médico-Qiirúrgict de Bnenos- 
Aires, advierte con mueba rason, al ver amenazad i 11 salud pú- 

jb'Jcii de alguna importación de fiebre amarilla por las proced a l­
íelas del Brasil, 'a Habana y puertos del Sur de losEstados Uni­
dlos, que como siempre se adoptaran allí precaucioues ilusorias, 

reducidas á establecer un ponton de vigilancia y la ouareutena 
lie observación en los propios buques - -«Sin lazaretos, añade, 

J i^  estos ilotantes ó en tierra firme, la vigilancia á las prora leu • 
Itiis de los puertos infestados 6 que no se resguarden couvenien 
Ittmcnte do ellos, ha de ser efímera y sin resultado, siend) posible 
V® de un momento á otro se introduzca un caso, que puede ser 

1 semilla de males como los delTI queno debemos olvid-ir.— 
lAltrla pues!»

Tiene razón de sobra nuestro colega, tales medidas cuarente- 
uriasvalen tanto como la carabina de Ambrosio; peco no se 
«ise... En tolos los países son ahora pura farsa las euaren'e- 
us, sirviendo únicamente para suministrar un argumento, fun- 
kdo en su ineficacia, á los que más reciamente las combaten

.  yirchow en  E sp a ñ a .—Sc"\ía noticias fidedignas, el 
Inúaentc patólogo Se. Vicchoiv visitó uno de estos últimos dias 
p l  10 del corriente) la Universidad de Granada, habiéndola teci- 
píoel rector y una comisión de catedráticos . Después pasó á 
*ri5itar la Éaoultad de medicina en donde fué recibí^  por casi 
■lodo el claustro. En compañía del decano de dicUa Facultad y 
líe dos catedráticos de la misma, recorrió luego los monumentos 
Inái notables que encierra Granada, no podiendo invitársele á nu 
Itwquetc en la Alhambra, como se teuia proyeot ido, por la pre- 
Inara con que el Sr. Vicchow hacía el viaje.
I  Con piedra  b la n ca . — 9 del corriente se publicó en el 
líolWw oficial de i-evilla, un edicto del distrito del Salvador de 
¡íquella capital, llamando á grau número de personas residentes 
|M diversas pob'aciones de la Península para que ai les conviene 
Icomparezcan á usar de su derecho como partes interesadas en la 
Irsnsa que se sigue á un individuo por estafa en la venta de rece­
l é  para la fabricación de productos industriales y curar enferme • 
IWes; cuyo sujeto setitulabaon lis  prospectos que repartw - ŝe 
IStii á su tiempo dijimos á nuestros lectores —profesor de Wi_mi • 

y «-catedrático de la Universidad de Santiago do Chile, 
liara reclamar se dá el plazo de 30 dias, y á quienes no se prc 
■ «liten se les tendrá por desistidos y separados de la acción cri- 
l “'iaa!quepueda corresponderles, y por renuaciida la indemai 
ItMíon civil. L o vemos y casi estamos tentados é no creerlo Ver

en España que se sigue causa é un intruso, y aun qne se anuncie 
como posible una indemnización civil, es una cosa tan rara, que 
más que realidad, parece uu sueño. A  bien que desde aquí á que 
condenen al delincuente todavía pasará tiempo, y !o habrá has 
tante para que no tenga oonsecaenciai ese aparente furor de la 
admimstraoion ás justicia. De lo contrario será cosa de señalar 
el suceso con piedra blanca, en sefisl de su rareza.

A forism os p ro fes ion a les , — Si queréis deshaceros do un 
cliente enojoso, enviidle la cuenta de vuestros honorarios.

El cliente que paga á su mé lioo sólo es con é' ex'gente; pero 
el qne no le paga es un déspota.

El médico que espera sus honorarios de! reconocimiento espon • 
táneo de sus olientes, se parece al viajero que espeta que se seque 
el rio para pasar al otro lado.

La exageradou en el precio de los honorarios perjudica siem­
pre a 'arte y á lis  que le ejercen A lexi»ir!e un cirujano á un 
ricacho una suma enorme por haberle hecho una operación grave, 
le contestó este que debiahaberle advertido que ejercía su oficio 
pidiendo la bolsa ó la vida

Si se piensa en la estúpida credulidad de los hombres en todo 
lo qne se relaciona con la medicina, no admira qne haya médicos 
charlatines; lo que admira es que baya tan grau número de 
mélicos honrados y decentes.

Una señora del grau mundo, conocida por sus ligerezas, pre - 
guntab I á su doctor cuántos médicos se necesitaban para hacer 
uu sábio. —Precisamente tantos como amantes para cansar á una 
coqueta, le contestó.

Será)i m éd icos.—Letmos en un periódico qne los sefiores 
Rubio y Vega, muy señores nuestros, empleados en el Ministerio 

de Ultramar, hvn sido designados pata girar una visita á algauos 
presidios de Africa con objeto de estudiar si son efecto del d i 
ma ó de otras causas las enfermedades contagiosas que^ entre al - 
ganos penados se han desarrollado. iPero no hay médicos en ­
cargados de la asistencia de esos establecimientos que lo puedan 
de:irf ¿Son médicos los tales empleados?—No entendemos la 
noticia.

¡G ío í 't a  e tern a  á  la s em in en oia s m éd ica s '.— '^on 
motivo de la noticia dada por un periódico po'itico de que en 
breve se fundirá en bronce el busto del malogrado López de 
Ajala, modelido por el escultor Sr. Subirá y cou destino al sa­
lón de conferencias del Congreso de los diput-idos, se lamenta muy 
amargamente un apreoiable compañero, el D t Alcalde Várele, 
no de que se tribulen esos honores á hombres que co n o  
Ayala tanto valieron, sino de que todos sean para quienes han 
brillado en esas esferas, sepultando en el m-s hondo y lastimero 
olvido é quienes han consagrado toda sn vida al alivio y consue­
lo de la humanidad doliente, dejando en la cieocia nn nombro 
imperecedero. El Sr. Alcalde, olvidándose por un momento de lo 
que es nuestro país, propone que por snsericion se erija un busto 
al eminente cirujano D. Diego ae Argumosa. ¿No comprenda 
nuestro entusiasta amigo que aquí sólo dan resultados las suscri 
cioaes hechas para honrar la memoria de personajes célebres en 
los fastos de la tauroraáquia. ó de aquellos qne han proporcionado 
ranchos dias de luto á esta desventurada pátria que tanto aparen­
tan querer para mejor estrujarla eu nrovecho propio? .. Y sino 
ejemplos bien recientes tenemos de ello,

P eso  m edio del  74»»zt>re— Un hombre de peso medio 
de 70 kildgr. está constituido asi segiiu el Sr. PacvHe:

Músculos y accesorios..................................  31 kilógr.
Esqueleto.......................................................  l2 á 0
P ie l.................................................................  5,60
Grasa...............................................................  l í ,0 0
Cerebro...........................................................
Visceras torácima ....................................... L " !

—. abdominales.................................... é,00
Sangre............................................................  3.00

Total poso de los líquidos....................  do
—  —  sólidos........................  33

A strón om os a tados.— proximidad de 1m  lluvias nos 
la advierten una porción de pequeños batómetros vivos. Las aves 
acuáticas se sumetjeii sin cesar en su elemento familiar; la golon­
drina se balancea sobre el agua y baña en ella su plumaje; el 
buho lanza lúgubres gritos; la hormiga saca sus huevos de su 
mansión subterránea; la gallina se espulga y c'oquea; los cuervos 
grazuan con furor.

La t orugas, el caracol y el gusano de tierra, se eniarMn lam- 
bien de advertirnos la proiimioad de las lluvias subiéndose por 
las paredes. Hiala los topos que trabajan más que de costumbre, 
loa sapos que salen al amohecer en gran número y iaspalomas
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M e vaelvea tarda á sas pilomues, aos anuaoiaa la lluvia de los

^  L V Í« fa ” srsUve de su tela como bardmetto. Si lia de llover 
ó hacer vleato, acorta los últimos W os a que está 
tela; si por el contrario alarga sus hilos, tenemos buen tiempo 
en perspectiva.

VACANTES.
L a plaza de médioo-cirujano de esta villa con ^  pesetas po^

las familias pobres y 200 fanegas de trigo puro por la asistencia 
de 10 familias acomodadas. • „ „  o„,v,= fn-

Los aspirantes, que serán doctores 6 bceDeiados en ambas ^  
cullades, presentaran las soúcituJes ^/bidamenle dooameuted^s
en esta villa en el término de *5 días á contar desde el que apa 

” ™ Í t s . ‘ y ' í ' d “ ”o f f i ; =  de 1 B 8 0 .-B . j » d .  lepee.
-L a d e  médmo-cirujanodelavilU de Brieva, P'-ov'non -le

Logroño con la dotación anual de 2.000 pesetas y huerto, paga 

en el término de quince días á contar desde la iei

“ - L a  dem-ldico-cirnjanodeTorresandino (Burgos); su dota­
ción 100 pesetas Las solicitudes hasta el 18 do Noviembre.

—La do médico-cirujano de Qnintaualoramo (Burgos ■, su do-
taciou 35 pesetas Las solcitud « f  ? su

__La de médico-ciruiano de Y i lalvilla junto a burgos, su
dotación 2 5 pesetas Las solicitudes hasta e l ^ / e  Noviembre.

— La de médioo-oirujano de Buentenebro 5
ciou 185 pesetas Las íolioiludea hasta el 18 de Nov.embre.

— La de médico cirujano de Panton (Lugo); su dotación lo 
que resta del año económico BOO pesetas cada 
sucesivos 1Ó0. Cada profesor tendrá obligación de asistir á i  )0 
familias pobres. Las solicitudes hasta el 5 de Noviembre

- L a  de médico cirujano de Borobia (Soria j su dotación 200 
nesetas por la asistencia á 25 familias pobres y las igualas con el 
resto del vecindario, que no bajarán de 450 medias detrigo puro. 
Podrá tomar como anejos ios pueblos de Beraton y Pomer, que 
disiau dos horas do residencia. Las solicitudes hasta e l1 6 de

de'médíco cirujano de Sequera de p e sn o  (Segovia); su 
dotaciou 75 pesetas por la asistencia a las fam'l as pobres y las 
igualas con l2iJ vecinos pudientes. Las solicitudes hasta fin del

^ ^ Ü L ^ m é d ic o  cirujauo de Miño San Estéban (Soria) y el anejo 
de Cenegro; su dotscion 40 pesetas por
MlireTdITá localidad'y Í8o ‘ fanegas‘  de trigo, por igualas con las 
Emilias pudientes Las solioilndej hasta el 5 de Noviembre.

Aa V'-taniAlítr

DE MaoniP, acompañadas dol testimonio del titulo de doctores 
d licenciados en Med ciña y Cirugm y demas documentos
oue estimen convenientes en justificación de sus servicios pro.
fesionales; advirtiéudose que la población es de buenas condioio. 
nes higiénicas, con ricaa y abundantes aguas, hortalizas, frutas
V cereales, y distados leguas de la viaférrea.
^ Alaeios y de Octubre d e l8 8 l) .-E l Presidente, ManuelLuis. 
— Por acuerdo del Ayuntamiento constitucional, Juñan Hamos,

^ ^^L a de médico cirujano de Nogales (Lugo); su dotación 50) 
pesetas por la asistencia de las familias pobres y las igualas «a 
ios pudientes Las solicitudes baste e l7  de Noviembre.

— La de médico-cirujano de Vil.amayor (-aLmanca) ys 
anejo de Mate de Ledesiiia; su dotación 25U pesetas por h 
adáenoia de las familias pobres. Las solicitudes hasta el 9 de

^ — L^de médico-cirujano de Moriscos (Splnmanca); sudóla, 
cion 80 pesetas por la asistencia de una á cinco familias pobres, 
transeúntes indigentes y los expósitos. Las solicitudes hasta el

^^^La'de mé Ileo cirujano de Bóveda (Lugo); su dotaciou 100 
pesetas por la asistencia de los enfermos pobres de la localidad, 
Los solicitudes hasta el 9 de Noviembre ,

— La de médico-oirnjauo de Agres(Alicante); su dotación <50 
nesetas por la asistencia de las familias pobres y las igualas con 
fosveemos pudientes. Las solicitudes documentadas hasta fia

^ * ^ ^ 8  de medico-cirujano de Villalnenga del Rosario (Cádii; 
su dotación 2 075 pesetas por pobres y acomodados. Las soü-

— La le larmaoeuiieo ue — - ,
pesetas por el suministro de medicamentos \ ‘o* ^
Igualas con los pudientes. Las solicitudes hasta el í8  de Uo
tubre.

bcSLe t ín  b i b l i o g r á f i c o .

- L a  K T d t e o  drujanó de Fuentelérbol (Soria), con los aue - 
ios deTardelcuende. La Seca y Ventosa de luentemnilla; su do ­
taciou 125 pesetas por asistencia de las familms pobres do dichos 
nueblos 7 <90 fanegas de trigo común bueno con mi»» fane- 
S T c L e n o  porlas iguala! La residencia del facultativo será 
L  La Seca, como punto céntrico de la agrupación Las solici
tudes hasta fin del actual. j  , ■__oen

— La de médico cirujano de Caurel (L ugo); su dotación 250
pesetas por la asistencia á las familias pobres. Las solicitudes

L '^ m Í^ en ien ja n o  de Algaid-i (Baleares); su datacion 
999 pesetas con arreglo a las cond.cioncs que o b r ^  en la secre­
taría del municipio. Las solicitudes hasta el 9 de Noviembre.

Ayuitiamienlo consíiíucional de Alaejoe.
Por renuncia del facultativo que la desempeñaba, mediante su

quebrantada salud, acuerdo del Ayuntamiento cons itucional y
asamb'ca municipal de esto villa, se halla vacante la 
médico cirujano titular de la misma, correspondiente al distnto 
de San Pedro.con la dotación anual de 87B peseias pagadas por 
trimestres vencidos de los fondos municipales por 1» «s'ateiicia 
de 280 familias pobres que pertenecen al expresado d strito, do 
ígS ídas ?or la k u n ic ía liía d  y Junte de Beneficencm; quedan • 
do^el facultativo en libertad para .«labrar ajustes ó contratos
parciales con los demás vecinosde la población de la clase pu-
dieute, que sunúmero es aproxiaiadamente de 500.

El contrate será por cuatro años y ocho meses y bajo las con •
dicionea acordadas por dehas corporaciones y demás del regla­
mento vísente de 2-1 de Octubre de lo7 J . _

Los aspirantes quereunan los requisitos designados en dicho
reglamento dirigirá sus solicitudes dentro del término de 3 ) 
dus al Presidente de la corporación, contados desde la i^eroion
de este anuncio cu el B ?«{»« ojicial de la provine» y Gaobta

-ICTIOLOGIA DE L A  P E L A G R A , O SEA DE LA  PLl-
E n ra m a d  de lat evferviedo.de» i v e  afligen al
Estudio basado en pruebas históricas, documentos fehacien.

‘ ®Obra''ilu8trada‘ co*'23 cromo litografías y un mapa geoló­
gico demostrativo de la descrípciou geograQca de SO lepr^ 
finas en la provincia de Asturias, por D . Faustino Koî  
médico primero de número y decano de la Beneficencia ptfr

„d . a. 070 pigln.., .I.»™»'
mente impreso y en escelente papel. n.uií.

Se vende en Madri 1, a 2B pesetas, on las casas de Baillr 
Railliere M ora V PlaM . y , r i
® Los libreros q íe  deseen
jirso á D . Francisco Condor, en Madrid, plazuela del Angel, 
núra. 21, cuarto segundo.
rpR A T A D O  DE PATO LO GIA

i  coud. profesor de patología en U  Facultad de medicina ae 
París, etc!; obra acompañada de grabados y laminas crom 
litografiadas. Traducida por los doctores D
segSndo ayudante médico honorario del cuerpo de SamW
militar, y D . Pablo León y  Luqne, antiguo interno do 
Facultad de medicina do M adrid .-T etcera edición, conside
rablemente aumentada. Madrid, 1880. _ .„„=ide.

L a tercera edición de esta iraportantisima «hra, conn ^  
rablemente aumentada, se publicara en tres tomos, divid

‘"V r^ cted e  cada tomo, 11 pesetas eu Madrid y 11,50 en pro- 
Tincias, franco de porto.aSs tranco UB pon-w* _ , «

Se ha repartido la primera parte del tomo 
hallará do venta on la librería extranjera ySe hallará do venta on la librería ex tran je iu j ^

D. C. Bailly-Bailliere, plaza de Santa Ana, num. 10, wa 
y o 11 todas las librerías del reino.Y OH LUUÜ» . ------- ---
rrR A T A D O  UE PAT'ULÜüTa  O í NERAL Y DJfi A 5A lu - 
^ m ía  y fisiología patológicas. Escrito para ^

S por el D r. M Perís. Traducido dicectaraeuto del aknos pur ui x /i. - ------ .7 ñ  . ,
por loa doctores L- O óogora y S. Cardenal. ¡p,.

 ̂ Se publica por cuadernos de 40 es­
cámente impresas on papel glaseado, siendo el precio a 
da cuaderno ol do cu n tro  rra loa.

Se ha repartido el cuaderno 3 s;¡,iMeca ■'«»■
Puntos de susoricion. Barcelona - E n  ,S<ií»£i «  

irada de £$paña hermano», editare», Cortos, 223, y en e 
minlstracion.

MADRID : 1880.—Imprente de José de Hojas, 
Tudescos, 84, priocipal.
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SOLUCION DOSADA
de extracto de

CORNEZUELO de CENTENO
Preparada por L. DÜSART, Farmacéutico de París

Las diferentes formas bajo las cuales ha sido administrado hasta ahora el 
Cornezuelo de  cen ten o  eran por demás defectuosas para que pudieran 
utilizarse sus preciosas propiedades de una manera conreniente.

La solución dosada que en la actualidad preparamos presenta el Cornezuelo 
de centeno^ exento de los principios inactivos y perjudiciales que antes solía 
contener. Cada centímetro cúbico representa un gramo de Cornezuelo de cen­
teno ; puede darse ora internamente, ora en inyecciones hipodérmicas.

las experiencias de Jos Doctores Perrier, Peton, Laborde, etc., han demos­
trado, que empleada en inyecciones, la solución de Cornezuelo de centeno 
posee en el mas_ alto grado las propiedades hemostáticas, que, en cuatro ó 
cinco minutos, á la dosis de 10 a 20 gotas, corta las más violentas heinorra- 
gias, y que tiene igual éxito en los casos de metritis, meirorragia, hemoptisis, 
como asi mismo para provocar las contracciones en el parto.

Internamente la solución se toma á la dósis de 20 i  ÍO golas.
Esta preparación del Cornezuelo de centeno es constante y va encerrada en 

una caga tubular que puede ser fácilmente colocada en el estuche del médico.

PREPARACIONES D E  PEPTONA
de P. CHAPOTEAUT

F arm acéutico  de 1» Clase, P a r í s

La Peplona es incuestionablemente el elemento medicinal por excelencia 
producido por la acción de los fermentos naturales, la pepsina y la pancreatina, 
sobi-e la carne y todas las materias proteicas. Representa idénticamente 
aquella parte de la sustancia de nuestros alimentos que depues de la digestión 
ha pasado á la circulación.

Siendo la Feptona carne digerida, goza de las propiedades siguientes. Es 
Mluble en el agua y en todos los líquidos de la economía : no se coagula en el 
mleslino : puede ser inyectada en las venas, sin aparecer en la orina. Es 
absorbida por las mucosas.

Estas propiedades indican bastante que recursos pueden sacar los facultativos 
de la Peptona, en todos los casos en que la nutrición es defectuosa, en las 
enfermedades agudas, la convalecencia, en las afecciones intestinales, en la 
anemia, y como adyuvante en la nutrición de los niños.

Señalamos á los Srgs. Facultativos las dos preparaciones siguientes :
1» V ino d e  P ep lon a  do  C hapoteaui. — Cada copa de las de Burdeos 

contiene la peptona de diez gramos de carne de vaca.
^  Conserva d e  P epton a  de  C h a p o ie a o i. — Contiene, por cada cucha­

rada de las de café, veinte gramos de carne de vaca peptonisada y se administra 
ya en caldo, ya en ayudas.

Depósito en las principales Farmácias y  Droguerías.

IPILDORAS DE BLANCARDI
c * B  lo d n r o  i e  h i e r r o  I n a l t e r a b l e  2

APROBADAS POR LA ACADEMIA DE BiEDIClNA DE PARIS ,  '
afseeiom Bterofulotas, Uí Ctorcitg, U Ansmie, U Awuturrta, sle. |

A. B  Mar» I*  klam lapoto I  tHMids u  «a Bid!eaB«Bt«
™  •oHuU. Case pnabi d* poma y aatmtiddid d« lu  w a t -  

. * •  1 — ■ »*. «ijiM  SQWlro stUe U pU t»rsatUta 
l  r frms 14111011, wtaapadi a! pU d* m  rotulo «ordo,
'  Oucaalu do lu  ftliifloadouN.

o ao n o atraa  a a  toda# la s  P a rm a a la a . Famuuslico, • ' 
n u  Bmaparte, 40,  París. |

•e S A R R A Z I N  U lC U lü L i, de A I X  en P r o v e n c e  {Francia). 
, *^Aclon segura y pronta de los re o m a tlsm o a  a g u d os  y ord* 

w o B , Mmo también d e la g o ta ,la m b a g o ,o lá tio a , etc., etc.— Precio: 
En general baaU un frasco.

^<pátUoa Paria,cundoMM.DonyAViTi(C',PBUi?PBLinnT]iBit C*. 
■ a ír id , por m a/or,A í«io i*  Praacfr-Espafiola, Sordo, Jl|

BARBEROS & C'«, á Montargis (Loiret)

ELIXIR BARBERON
CON CLOHIDROFOSFATO DE HIERRO

Los médicos y  los enfermos lo pre­
fieren á todos los ferugiuosos._Reem­
plaza los mas apreciados licores de 
mesa. 2 0  gramos contienen l O  centigr. 
de Cloridrofostato de hierro purp-

Empobrecimiento de la Sangre, 
Colores Píúidos, Anemia, Clorosis.

AlQUITRAX RECOXSTITDITXTE
de BARBERON

CON CLOBIDROFOSFATO DE CAL.
Agotamiento de fuerzas. Enfermedades 

de pecho. Tisis, Atiergía, Dispepsia, Ra­
quitismo, Enfermedades de los huesos; 
superior al aceite de hígado de bacalao.

En MADRID, en todas las farmacias. 
EnPARIS,Hugot,i9,r.Vieille-du-Temple

Para resistir á la debilidad y a la ane­
mia, enriqueciendo loa glóbulos do la 
sangre, basta tomar el

HIERRO DIALISABO EBEaUN.
diez gotas mañana y tarde. La circula­
ción se vuelve más activa, la nutrición 
más completa y Jas fuerzas más enérgi­
cas. 10 realesfrascú. Depósito en Madrid, 
por m ayor, Agencia Franco-blispano* 
Portuguesa.

£n  Barcelona, Borrell hermanos.

IV O  M A S

O P E R A C I O N E S  
D E  O J O S .

EL AG U A CELESTE del doctor 
Boasseau, para la cora radical de las 
enfermedades de o jo s , cataratas, 
amanrósis, inflamaciones, etc., fortili- 
ea las vistas débiles, quita la gota se­
rena y  aplaca los dolores, por muy 
vivos que sean. Las personas que aun 
advierten los efectos de somorai y 
opacidades pueden estar sogurai de 
recobrar la vista en diea ó  quince 
días.

Precio en España,30 rs. frasco. En 
Madrid, por mayor, Agencia franco- 
hispano-portngnesa, Sordo, 81,

Ayuntamiento de Madrid
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'sajo íisía íó m a % a u l"a r 'e ^ c r a ^ l^ e p s m ^
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PE H O G G con P B psin ^
J r  •! l^drégeno para ettí̂ ” o n W  fSrtlflcautes.
S e b U id a d g e n e ra l .p ^ re z a ^ ^ ia sw e - - io d u ro  de

“ “ “ '
simuicas; para la üsis, ele. de hierro, modifica

.  L a  P e p s in a . demasiado exciianle en el

PRODUCTOS DE LA JARMACIOELPECH
P A R I S -  —  2 3 . -------- I.”  . A «. A..«.!.« Tlatwk̂fih » . Cniitra íl «Wrro d» 1» « í ' .^ i '* 

Imiíft de lu  mnceeai Irtllailai.CAPSULAS X . ‘ l!^SUoTÍfíliíiJ«Sco^^Meoom?!» I  U Wenorre». *-oimeo>M»......... ... „r,.rriben fsiKcialmenle._  rtiUemler, ele. lo preserben » [ « e i ~ .  ^
eT s A C A P U R O  d e  C U B E B A , preparado par. loa mío», e. el m.ior 

Cnp 6 OAÍKOIILLO. U  caja 8 Ir. ,.> ■  n e n u  le emrlean COD el mejor ix'lo en lu

*lcoaoLATüR*,ea exeelenle parac p rcH  fiaírífltmientó IwHiual.—&l- ocom̂
^ÓHK^ECÓBmrmÑTE

VINO BAÜDON
Antimonio-Fosfatado

DIGESTIVO COíPLEIOUUjta U  * g g w«* "••• •'

ELIXIR TISY
(EüPEPTICO) „  .

ua lia» de Paatrealiia, Diasluiij Pepua,

c,„rimenUdo con érlío en lo» Hosp/(ales de 
ParKrP.f’'Wd. SMntofna, enfanta-Malatfetj
Soperlor al aceiie de hígado 

•míenle en lai tonva eccncia! de enf«rm<íaií«
S m ÍS». lombate i»»» «' deh.lilainiemo
Ife îoMacalarralea, liáis jsnpnracionM prolonga^
_ „« ld n ™ n a e  el ^  ; p ^ s .

• ^ ^ D ^ ^ S ^ S !k £ ^ ^ í s a s s £ s £ í ¡ i £ a s s s h S S ¡ - — s—^
to r  menor: S. Ocana, uatccra. unega ,  u . J. iU. .viurnno.____

Correspond/ando i I» tüífstion de '°» ooerpoe OO' r .f t c u le n ío e y a r o /a d o e ,
Ureunion délos IreTffrnienlos enpéplicosesegora 

so dflcacia en todas las dispemlu. La 
TChlculo le di un sabor agradable, j  
oSioitUí. de gne carecen casi siempre las p rc i^  
ciomumiimales. -  ConUene cada cucharada O.SB 
de'diaslasis, 0,10 de pepsinajOplO de pancreatlna.

L ^ J u í G A D O  D E  B A C A L A Rd e  ü  o  n c  h
o.„LL<R o« L. _

TO?g* Se Tende SOLAMEHií en botellas Km'"-* *-

AiTsaR. hI rfoSd » imtiaci-wicd.ANSAR. HAniURU C( u“. — 1.

> » ■  <e

C A fiíC n A L A G U A
de L. LE BBÜF,

rABMACÉnlICO DE 1 .*  OLAS!
E N  B A Y O N A -  

La CanohalasM ta naa 
rica qce  goza de una grande 
en Chile y Perú para combatir la pre- 
dispoBieVn á lae congestione, y U cir-

'̂ l̂̂ &'Ganolialagva qne ee 
el comercio, estando “  '
ó menos alteraan; recomendamoe qne 
haga uso de la Oanchalagna qne lien » , 
marea del D r.L . L eB cnf, la cnaUehaH 
recolectada con el método y 
indispensables para conserracion de i« 
Tírtndes iriddicas de tan precioss pUPi»; |

pensables para conserraciou u= ■■• 
des médicas de ‘ an preciosa pl«B‘»j

La Canfl/iflloysKí e*oos<«» «  
se Tende en paguiUt de ‘/ j -  ^  I

Madrid, por mayor, Agencia « m '»-
Wspano-portngnesa,Borde, 3 i. I

J A B O N  B A L S A M I C O -
D E  B IIE A  D E  N O R U E G A .

Tónico, refrescante ; so 
pide todas las
Iscelonte pata curar las grietas,r j  i 

ardo, 81.«0

LA GAZETTE DES ílO J ijH
CIVILS ET M ILITAIRES, I 

A S O  5 3 . “

Este periódico es. no s»>° li
rallzado y conocido en Franm /precia!
extranjero, P®” f  H
ble por la rapidez de sus uu- i

a i  í  n  BERNARDINI, miembro de la | 
A l i  \  Academia química^dejjondres.Fastilias de la HERMITA,

p o r  mayor, Agencia fran co -h lsp a n o -^ rm ^ M ^ S ord o , 3i 
C A J A , »  B E A I jEW-

liOp o r  un ano...................  , j
soia meses............
tres Ídem...............

Be suscribe en Madrid, Agse®'
h is p a n o -p o r tu g n o a a , S ard o, » i -

P I

” L a ' QaxetU det a i t t « Í ' '4
tres -íoces por semana, los ma 
jueves y los sábados. *

TEEClOB DE StSCRlCIClt •
Ii> rs-.
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