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Ea el préximo afio—gninto de esta Biblioteca—teDemos preparadas para publicar las slguleates obras por
el orden que & continnaclOD se espresa:

Steinee F leischmann t Hbbz.— Compendio de las enfermedades de hs nifios.
'Wzcsxs..— Terapéutica ocular, con numerosos grabados.
W.ANLSE.— Tratado de las enfermedades de los 6rganos respiratorios.
Delfau.—Manual completo de las enfermedades de las vias urinarias y de los 6rganos genitales, con
abundantes grabados.
Tratado clinico y practico de la tisis pulmonar, con grabados.

Iil precio de la suscrirlon & 1aBiBUOTEOA es 15 pesetas al afio en la peninsula é lIslas
adyacentes, SO en las islas de Cuba r Puerto-llioo si la suacriclon se bioicse directa-
uieutc, T si mediase comisionado. i

Ufo admiten Buscriclonesa la Bibliotecalos Corresponsales de Tifadrld ni de las provin-

cias, Ysi alguna pidieran no sera servida si lia de abonarse comisiéon.

Para arreglar la tirada de los ejemplares necesarios en el préximo afio, es de suma importancia que lo
BQscritores & E1 Siglo Mbdico que hayan de snscrlblrsejamblen & la Biblioteca, nos lo jiagan saber cuanto antes.
Por haberse retrasado muchos & significarlo en los anos anteriores, nos han faltado eJempIares para cumplir con
los gne han aendido tarde.

Lo propio decimos de los profesores que piensen suscribirse por priueha vez a E1 S'gloy a la Bldlloteca

Eju R edacciok, Adkinistracioii t Oiicinas se hallan establecidas en la callb 'Bla Maodalbma, num e-
rose, ouartu segundo de la lzquierda,y estan abiertasde nueve & fres todos los dias no
terludos.
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efectos natura'es sin molestar en lo mas minimp a loa enfer-
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Manila: Sefiera viada de Kubnel y Compafiia. afim. 28,daplloado, farmaciadel Dr. Fonty Marti.
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madicas, data de i 824. Ha obtenido las mas altas recompensas.

Exigir Javerdadera marca do fabrica con divisiones métricas y la firma *Le-
pcrdriol». Por mayor, Paris 64, rno Ste. Croix de la Bretonnoric; Madrid, Agen-
cia franco hispano-portuguesa, Sordo, 34. Por menor, Bros. Sdnchez Ocafia,
Ortega, Oarcera y D. José Maria Moreno.

PRODUCTOS DE LA FARIAOIA DELFEOH

PARIS. — 23, Rué du Bao, 23. — PARIS
CAPSULAS don txiraeta eleritcjo de evbeba Ddpeek. — Contri el utnm ce la Tgi, la
hfftorrt |a¥ la bleroimaa. Les mediooi, lo conaickeran cormo el verilackro calorante e e nocoau iliaces.
li. LoaD" Neord \iliener, etc. to preseriben espedalment™.

EL SACARURO DE CUBERA, pexarab los NCoi, ea el oejor remedio contra €
Onp 0 cainbstillo. Lacga 3 Ir, e )

CAPSULAS DE EUCALYPTUS OEXP tCH, le arfilen con d_negior Biwen lu
nltr’\nelnuet il pechb, calalro atwl lo» coniulava, luiiralsta, anuoca» fota'y. rlurmfurm

B irtAlyi»TUB 1e"fefail arahs, >Iai Vino, Imunenlo elQamrlUoa. bajo h fumade
A_CCHiA tiAet eicelsDic mecurarydounftet pera \»»Borfj>artoi, Gauee 21fr. 50.

' ‘P‘hToORAS DE POOOFILJNA DELPECH. flat -e/limioi» hoeilual.— Fjll*ll”ltOII”D)—
I 0 cLBesRATiJiUIULS0 efe’fo m ten seboro qrie lat

I, i PR e

NADRID.—i*br maror: Apencia Franco-Hiepano-Porlugneaa, Sordo, 31.
i er6r menor, S; 'Ucafia. Ortega, Garcera y Botica, Mayor, 93.

INTITjDTOSO boubee

ARABENEJIITAIj'j~péciélihniLHza'do, presentado a la Aca-

ippw,,, .

GOTA-YAREUMATISMOS.

) F*AiliaiEflmcnte.

Sordo,84. .si0¢ «Aionosio* no3,.m Okg€,lao j slieJlcO,
A<0S O f-.'t3Tiil4.da0leb9ju N> Mt ai-v*,"r'~ * :

Tisis, Afecciones de los Bronquios
- <mi rti -

BODRGKAInI

(N CREOSOTA VERDADERA

7 ieeiU de Hgadb do Becaleo Pn»

Umca*Beoompeoaad** *n Unly. 1B7S
R S B e Ay dleal?
BOURGEALD, vanir. Rov* pg Loa HoanT«iss
SO, Roi i€ Asmbuleau, PARIS

Eoteael Uiioes eiperimentadu
en Hﬁ]%iﬁb%ﬂ ggﬁ radtma)iggsdmles
entemeckoa e Fd'o hoindB  etc., Ipe o
criben draa loa re&icoa ce loa Ueay
Ik francesuy eilrani, ery,
Gne uble olorayralable autor
lu dainu

axuear oue
on) 002 oresm verdadero ce
derza) yt 2 SebauLugmdu (0109
r. tuil*, —
oon 010 recrola .
DdalS; 5040 peg, Si 4gordu e y

noce O islee de ‘correr. Mptm diga. el médiod,
Slr.nco. Mj..

vm)yACEITEO?E[H)'ﬂZA(IBS‘mrmsmeIa
MaoriO: IUurcao miquel.

GOTA -2,

del Doirtor Barén Bartheleiny.
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tosos conocidos; inny agradablrn.—He-
comendsdos por los medieos franceses,
ingleses y americanos.—Calman los do-
lores mas agndOB, en doce horas, maxi-
mum.—Se remitira alos sefiores mcdicoa
un folleto cientifico, pidiéndolo al Doc-
tor, 10S, Dtl, siasenta, Paria.—Dep6é-
sito en Madrid, Aecnciu Franco-Hlspano-
Portugnosa, SorcTo, 81.
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Tratamiento por correspondencia.
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La Sociedad Ginecoldgica Espafiola, de cuya bri-
llante sesion inaugural nos ocupamos en pasados
ndameros, sigue dedicandose a sus tareas con algu-
na mas asiduidad que otras de las mucbaa estable-
cidas en esta corte. Puesto a discusion por el se-
flor Pulido, en sesiones anteriores, el siguiente
tema: Concepto fisiolégico de la menstruacion y ha-
biendo intervenido ya en el debate algunos de los
distinguidos ginecélogos que pertenecen a aquella
Sociedad, tocole el miércoles ultimo hacer uso de
lapalabra al Dr. Castillo de Pineyro—bien cono-
Bido entre los especialistas' por sus muchos cono-
cimientos tedricos y practicos— quien tras de algu-
nas consideraciones 6ncaminada,s a probar la difi-
cultad 6 mejor la imposibilidad de poner de acuer-
do 4 los autores que en esta cuestion se han
ocupado, insistio en sus ideas expuestas ya, al pa-
recer, en el afio 1877 y sostenidas hoy por el nota-
ble ginecdélogo francés Sr. Sinéty en su reciente
obra; a saber, que la menstruaciéon no es una fun-
cion dependiente por necesidad de la ovulaoion,
bien que las mas de las veces coincida con esta,
como lo prueban los hechos en que habiendo mens-
truacién durante muchos afios no hubo ovulacién.
Antes de entrar en la 6rden del dia y después de
breves frases de los Sres. Olivan y Castillo acerca
de un caso practico de oclusion vaginal presentado
por el primero de dichos sefiores en la sesion ante-
rior, dio lectura el'Sr. Gutiérrez & una comunica-
cion en la que referia a la Sociedad el analisis his-
tolégica hecha en los tejidos del cuello de la ma-
triz, estirpados a una enferma que padecia una
laetritia parenquimatosa con dislaoeraoion del cue-

llo uterino (caso publicado en el niumero d® nuestro

perioddico correspondiente al dia 5 del corriente),
de cuyos tejidos pudieron observar los sefiores so-
cios algunas preparaeiones microscopicas. Esta co-
municacion 6 mejor el caso que la motivaba, fué
origen de discusiéon por parte de los Sres. Ustariz,
Calderin y Castillo de Pineyro, que deseaban que
la Sociedad lo examinara con detenimiento, y deci-
diera si en casos analogos era 6 no prudente em-
plear un tratamiento idéntico al en este puesto en
practica. Asilo acordd el sefior presidente, anun-
ciando varios sefiores so6cios que deseaban tomar
parte en este debate.

*
o o

Segun leemos en un periddico, el rector de la
Universidad de Sevilla ha acordado que no puedan
examinarse en el mes de Junio los estudiantes gne
se han negado a entrar en clase estos dias a pre-
texto de las proximas fiestas.

No sabemos & qué estudiantes se referira la an-
terior noticia, pero de todos modos nos parece duro,
aunque muy merecido y fundado, el castigo, por
cuanto uno de los articulos del Real decreto de 13
de Agosto ultimo prescribe que las faltas colecti-
vas de asistencia a las clases sean penadas con el
aplazamiento de la prueba de curso. Jugaban, pues,
los escolares a cartas vistas y sabian de antemano
las consecuencias que podia tener el adoptar una
determinacion que mas que a nadie a ellos perjudi-
ca. (Qué se diria de quien asistiendo a una clase
particular sostenida por su propio pecuKo, y tenien-
do que abonar mensualmente los honorarios por la
enseflanza en ellarecibida, dejaba de asistir, por me-
ro capricho, ias dos terceras partes del mes? Senci-
Ilamente que no estaba muy bien con sus intereses

i quien asi procedia. Pues lo propio ocurre en las
Universidades.. A bien gne a aquella se acude para

adquirir conocimientos que puedan ser mafana de

alguna utilidad y & estas— salvo honrosas excep-
ciones—tan soélo para adquirir un titulo que diz ha
de ser mafiana de gran provecho... Ya llegara tiem-

: po—so6lo que entonces sera tarde— en que se desen-
I gafien los escolares.

El martes ualtimo celebré la Real Academia de
Medicina sesion de gobierno para nombrar a los
la mesa en el

| sefiores que han de formar nuevo

mbienio, quedando elegidos los siguientes: Presi-
dente, el sefior marqués de San Gregorio; vice-
mpresidente, D. Erancisco Mendez Alvaro; secreta-
bibliote-

ca

rio-oontador, D. Manuel Prieto y Prieto;



g1n El
cario, D. Manuel Iglesias y tesorero D. Ramoén
Sanchez Merino. Es decir, que han sido reelejidos
todos los que formaban la anterior, excepto el se-
cretaiio temporal.

* *

Tiene quien escribe este Boletin la buena cos-
tumbre da dar siempre a sus lectores el adiés de
despedida al finalizar el afio, antes de abrir un bre-
Tisimo paréntesis entre el que se va, y deja tras si
recuerdos gratos para unos, amargos y dolorosisi-
mos para otros, y el que viene, dibujando enlonta-
nanza esperanzas risuefias, mundos de ilusiones y
de dichas sin fin. j{Suele sumergirse el pensamiento
en abismos tan profundos al recordar uno por uno
los hechos consumados, y por el contrario remontar
tanto su vitelo al contemplar alla & lo lejos los he-
chos que en su ilusion ve del color del cristal con
que loa mira! jEs de ordinario tan amargo lo que
Deeio Carian desea que todos sus lectores, sin dis-
tincion de categorias, guarden en su corazon gra-
tos recuerdos del afio que a pasos agigantados se
esta despidiendo de nosotros, y halagadoras espe-
ranzas para el venidero, que llama ya a nuestras
puertas como legitimo heredero del presente.

Decio CaU-AN

MADRID 26 DE DICIEMBRE DE 1880.

REVISTA DE SOCIEDADES CIENTIFICAS.

Onda secundaria de la contraccién muscular galvanica.—

Uedida de los cambios de calorificacién por el ejercicio

y el reposo.—Los barios frios contra el reumatismo ce-

rebral.—Frecuencia del tifo segun las estaciones.—

Tratamiento abortivo de la angina pseudo-membranosa.

—Los epiteliomas de la lengua.—Lavativas alimen «

ticias.

Academia de cienckis de Paris — EIl Sr. Riehet
ha estudiado la contraccién muscular consecutiva
a una excitacion unica y fuerte, distinguiéndola
con el nombre de onda secundaria.

Tomando, dice, un musculo de cangrejo muy
fresco, y estirado por un peso ligero, como, por
ejemplo, do cuatro gramos, y excitandole por cor-
rientes de induccioén fuertes y frecuentes, que du-
ren uno 6 dos segundos, vemos que se relajan en
cuanto cesan las esoitaeiones; pero pocos segundos
después, y sin la intervencion de nuevas corrientes,
se contrae y vuelve mas 6 ménos completamente
a su estado tetanico. Esta contraccién secundaria
dura a veces cerca de medio minixto, y luego se re-
laja el miisculo definitivamente.

La contraccion secundaria se verifica, segun
puede comprobarse en las ocasiones mas favorables,
por ondulaciones progresivas, y es poco intensa,

SIGLO HIEDICO.

de manera que no se la observa euando la escita-
clon es escasa, 6 el masculo esta fatigado, 6 el peso
tis escesivo, advirtiendo que, auu en mudsculos muy
poderosos, no se manifiesta por el trazado miogra-
fico, si han de levantar mas de 10 gramos.

Este fendmeno de la contraccidon secundaria re-
vela el modo con que se restablece la contractili-
dad espontanea, mediante la repeticion de las pro-
vocadas por la electricidad. Conserva el miisculo
como un recuerdo de la excitacion que sufridy,
en su virtud, se contrae, aunque débilmente, sia
necesidad de nuevo estimulo. De esta suerte se va
haciendo apto para obedecer a la excitacion inte-
rior de la voluntad, en cuyo caso se combinany
armonizan dos espontaneidades: la de la idea que
preside al acto, y la del acto mismo en el es-
tadio corporal 6 en la estruetui-a organica del
musculo.

— EI Sr. Bonnal, de Niza, ha hecho repetidos
experimentos para comprobar la influencia en la
calorificacion de la contraccion muscular y de los
ejercicios, valiéndose coa este fiude la introduc-
cion del termémetro en el recto. Las principales
conclusiones que ha obtenido de mas de 150 ob-
servaciones, pueden resumirse en las siguientes:

1
ratura del recto, aunque rara vez la haga exceder
de

2. ® Este aumento de calor no esta en relaciéon

Todo ejercicio muscular eleva la tempe-

directa con el ejercicio y varia en distintos sugetos,
y aun en un solo sugeto en igualdad de condi-
ciones.

3. ® No influyen de un modo apreciable en la
temperatura rectal la falta 6 la abundancia de la

transpiracion.

4. “ EI reposo después de uu ejercicio cualquie-
ra, determina txna depresion de la temperatura
rectal.

5. * Todo ejercicio rapido que acelere mucho el

pulso y la respiracion disminuye el calor periféri-
co, el cual se eleva luego con el descanso.

G.* Después de una carrera de muchos kiléme-
tros, el calor rectal ha llegado & 39",5. En los de-
mas casos es mas moderado el ascenso.

10. En una subida rapida ha.ascendido casi
siempre el calor, durante la primera media hora,
después ha solido permanecer estacionario, y aun a
veces disminuir.

11,
limitada a4 los miembros superiores, conserva la
temperatura inicial, aunque la sala esté relativa-
mente fria; la limitada a loa miembros

La gimnasia, en la posicion horizontal y

inferiores
puede en 30 minutos elevar el calor de tres & siete
décimos de grado, segun que fuera mas 6 ménos
elevado antes del ejercicio.

€es

bn

sic
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12. Aunc[ae es imposible negar (“ue el ejercicio
activa siempre la respiracion y las combustiones
internas, no aparece justificada por los citados ex-
perimentos la aplicacion rigurosa de las leyes de
la mecanica al organismo humano.

En vista de todo, no podra menos de concluir el
lector, que se confirma por los hechos referidos la
ley de limitacion mutua imprescindible, de las nece-
sidades fisico-quimicas por la espontaneidad vital,
que es la regla supremade toda funciénviviente. En
la economia humana se reproducen los hechos de
calorificacion del mundo exterior, pero condiciona-
dos por un coeficiente de inseguridad, que emana
de la vida, y que se traduce en costumbres 6 leyes
especiales de la fisiologia humana, que solas cons-
tituyen el cédigo completo de la salud y de la en-
fermedad.

Academia de medicina de Paris.—Hallase en
estudio en esta corporacion el uso propuesto por
los Sres. Eaynaud y Woiller, de los bafos frios
para combatir el reumatismo cerebral. Parece que
la primera idea de este método fue sugerida por el
notable aumento de temperatura que se observa en
muchos casos de reumatismo, y al que se consi-
dera por si solo como un grave peligro para el en-
fermo. También se asegura que es muy eficaz se-
meante medio para moderar y suspender el deli-
rio. Por ahora creemos que se apela a este recur-
so, mas bien por consideraciones teéricas, que en
vatud de los casos practicos que acrediten su efi-
cacia. Esperemos & que la experiencia ponga mas
en claro la cuestion, para formar juicio acercado
ella.

—EI Sr. Bernier ha intentado averiguar la ley
de frecuencia del tifo en Paris segun las estacio-
nes. El resultado por él obtenido es que dicha fie-
bre reina en la citada poblacién, y en todas las que
se hallen en condiciones climatolégicas analogas,
divante el verano y el otofio; su aumento comienza
regularmente en Junio 6 en Julio;
Agosto, Setiembre y Octubre; comienza a decli-

nar en Noviembre 6 en Diciembre, y continda asi
hasta la primavera.

La mortandad varia con la estacion, y alcanza

progresa en

su apogeo durante los calores del verano.- Aun
cuando las epidemias sean locales, cuando reinan
en verano 6 en otofilo son siempre mas mortiferas
que las demas, tanto en la poblacion civil como en
lamilitar.

— De un estudio sobre la angina pseudo-mem-
branosa, deduce el Sr. Viart las siguientes conclu-
siones:

1=
mente local, y las mas veces se hace general del

Esta angina es una enfermedad primitiva-

cuarto al sexto dia. Pueden indicarla cierto mi-
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mero de signos, como son: la aparicion repentir
sin dolor ni reaccion generad, de la pseudo-mejf
brana en la garganta; el curso de la enfermedac
sobre todo, su curabilidad hasta el dia en que pe-
netra el veneno en el organismo. En 26 casos tra-"V
tados por la cauterizacion, después de quitar por
completo la falsa membrana, se ha obtenido siem-
pre la curacion.

2. * La puerta de entrada del principio difteri-
tico es casi siempre la superficie libre de las amig-
dalas; sin embargo, en los nifios puede comenzar
desde luego en la laringe, resultando entonces el
crup: en los adultos, por el contrario, es raro que
empiece de este modo.

3. * La duracionde laangina pseudo-membrano-
sa puede dividirse en dos periodos: xmo que llega
hasta el sexto dia, y en que la enfermedad es to-
davia local y puede destruirse por medios topicos;
y otro en que aparece el verdadero peligro, y que
se prolonga del décimo al duodécimo dia, genera-
lizado ya el mal por haber penetrado el principio
diffceiitico en el organismo.

4. * Es, pues, prudente intervenir, en cuanto
reconoce la enfermedad, con un tratamiento local
enérgico, auxiliado por medios generales. En el pe-
riodo de peligro hay que resignarse a un tratamien-
to exclusivamente general: sin embargo, en el caso
de no haber completa seguridad de que la econo-
mia se halla impregnada del veneno, debe inten-
tarse la cauterizacion, que nunca puede perju-
dicar.

5. *
Viart, consiste en arrancar la falsa membrana, fro-

E | tratamiento local que preconiza el sefior

tando enérgicamente la region afecta, por medio
del indice cubierto con uu pafio, y cauterizar con
nitrato de plata la superficie escoriada.

Como medios auxiliares, se usan el clorato de
potasa, local 6 interiormente, una alimentacion re-
paradora, y bebidas alcoholizadas.

Sociedad de cirujia de Paris.—EIl Sr. Verneuil
ha hecho los
epiteliomas de la lengua, insistiendo en los perjui-
cios que pueden ocasionar los medicamentos ir-
ritantes, como el ioduro de potasio y el mercurio,

interesantes consideraciones sobre

y en la ineficacia al menos del clorato de potasa.

Con tales remedios se pierde un tiempo precioso™
y muy a menudo se agrava el mal. Si hay certi-
dumbre de ima infeccién sifilitica, lo cual no es di-
ficil reconocer por los earactéres mismos de la le-
sion local, puede ensayarse la medicacion especifica
correspondiente. Pero en el caso contrario, es pre-
ciso operar inmediatamente. En suma: el Sr. Ver-
neuil asienta las siguientes conclusiones:

1
nes topicas nunca han curado uu epitehoma de la

Los medicamentos internos y las aplicacio-

se
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lengna; el mercurio y el loduro de potasio, no sélo
son impotentes, sino nocivos; y lo mismo sucede
con las modificaciones locales-

2.* Se kalla exclusivamente indicada la opera-
cion: practicandola pronto, y cuando esta limitado
el epitelioma, es eficaz, poco grave y facil.

3 Por lo comun, no ofrece dificultades el diag-
nostico del epitelioma de la lengua. Solo por excep-
cion se presentan casos un tanto dudosos.

Sociedad de medicina de Lyon.—Del atento exa-
men de siete casos de alimentaciéon, mediante ene-
mas de sustancias apropiadas, deduce el Sr. Teis-
sier las conclusiones siguientes:

Las lavativas alimenticias de peptonas (150 gra-
mos de té de vaca adicionados con dos huevos coci-
dos y dos gramos de pepsina) 6 de pancreas y jugo
de carne, no me han dado resultados terminantes
y aun a veces no las han soportado bien los enfer-
mos. No ha sucedido asi con las lavativas de san-
gre desfibrmada (método de Smith), prescritas a la
dosis de 500 gramos diarios en dos veces, pues de
ellas han obtenido siempre los pacientes efectos
Utdes, aunque en diferentes grados. Una joven, que
estaba en un periodo avanzado de la tuberculosis,
aumento6 de peso en ocho dias de tratamiento mas
de dos kilégramos, y habiendo suspendido los ene-
mas, perdié en otra semana mas de medio kilégra-
mo. Un enfermo atacado de céncer en los intesti-
nos, que habia llegado a obstruir la porcion ascen-
dente del colon, y el cual vomitaba los alimentos
y habia Uegado & los ultimos limites de la ca-
quexia, recobro temporalmente sus fuerzas, expe-
rimenté un alivio muy considerable y gandé cinco
kilbgramos de peso. Otros, por fin, aunque siguieron
estacionarios bajo el punto de vista de su peso y
aun continuaron enflaqueciendo ligeramente, se
mejoraron en su estado general.

Por el analisis de la orina se comprueba un
aumento en la cantidad de urea escretada, que
acreditala absorcion del alimento.

A estos hechos referidos por el Sr. Teissier opu-
so el Sr. Mayeb la dificultad de que se asimile en
la economia la sangre desfibrinada, y en su lugar
propone las peptonas artificiales, preparada» con
200 gramos de pancreas fresco de vaca, triturados
en agua tibia, para verter el liquido que resulta por
expresion sobre otros 200 gramos de carne, igual-
mente machacada, afiadiendo una yema de huevo
y colocando la mezcla en una estufa aunos 37° du-
rante cuatro horas. Confiesa, sin embargo, el sefior
Mayet que este género de alimentacion pocas veces
se tolera bien, y & menudo provoca diarrea,

Los demas individuos de la sociedad que han
tomado parte en la discusién han consignado opi-
niones y resultados variables, y en general no han
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concedido gran importancia & la ahmcntaoion por
medio de lavativas.

Sin embargo, parece indispensable confesar que,
aunque parciales y pasajeros, algunos beneficios se
han obtenido por su medio.

Las lavativas de caldo se tienen como ineficaces
y nada alimenticias; las de vino y peptona se con-
sideran como excitantes y ténicas; las de sustancias
sometidas & una digestion artificial que facilite
su absorcion y asimilacion, son las que en general
han merecido la preferencia.

Da. Rusano.

~-WyVW\AAIVW.~'-—

HOSPITAL DE LA PRIISCBSA.

INSTITUTO DE TOBAPEUTICA OPERATCalA

L#riDgoacopia.—Segunda oonf~reneia dada en
dicho Instituto por el Dr. D. Rafael Arisa.

Sefiores: aunque las palabras laringologia ylanogoscu-
pia expresan diferentes conceptos, suelen emplearse como
sinénimas. Esta identidad que el uso ha establecido entre
dos términos, de los cuales el uno significa ciencia® de la
laringe y el otro examen directo, 'rista 6 inspeccion da
dicho érgano, esté justificada por una rasen eminente filo-
sofica: por el principio de que, cuando el método que se

aplica a la investigacion de la verdad es exacto y propio

al objeto que se trata do estudiar, findense ambos en una
unidad, pues las verdades descubiertas y las leyes for-
muladas, revélause siempre al espiritu coa las formas qua
les imprime el procedimleuto de que nos hemos valido.

La laringoBodpia va tan estrechamente unida & la cien-
cia laringolégica, que bien puede decirse que esta no exis-
ti6 hasta que aquella fué descubierta. Con ser la laringe
un érgano tan superficial gne podemos palparlo en las tres
cuartas partes de su circunferencia y tan préximo a la
abertura bucal, que facilmente taotamos su orificio supe-
rior con el dedo, la patologia laringea era tierra virgen,
campo inexplorado antes de la inveuoion del laringoscépio.
A excepcién de la laringitis aguda, del crop y del edema
fulminante de la glotis, no encontramos en las obras de
patologia ningln padecimiento del 6rgano vocal perfecta-
mente definido y caracterisado. Bajo el nombre de laringi-
tis crénica y de tisis laringea, se agrupaban todas las afec-
ciones de marcha lenta, y la descripcion que de ellas se
daba era tan breve y confusa, qua mas bien que a ilustrar,
parecia dirigida & echar un velo sobre lo que se pretendia
dar a conocer,

Merced & la laringoso6pia vemos engrandecida y perfec-
cionada en nuestros dias la patologia laringea, y por eso yo
antes de empezar & exponerla & vuestra consideracion, voy
4 ocuparme en esta conferencia del método que la ha crea-
do; de la técnica laringoscépica. ,

El objeto de la laringosoépia es, como sunombra indica,
ver la laringe. Cuando lo conseguimos, puede decirse que
hemos realizado el bello ideal. Pero la perfeccion no
siempre es igualmente facil de alcanzar en las cosas, y si
en ciertas personas se llega con facilidad & ver la laringe,
es sumamente dificil en otras.

Dejando para mas adelante aprender & dominar los casos
dificiles, veamos desde luego cuéles son las reglas “genera-
les gne deben tenerse presente en todo reconocimiento la-
rlogoscépico.

~Lo primero de gne tenemos necesidad es de un foco in-
tenso de iluminaciones para dirigirlo alas fauces. La Iu!
solar y la artificial llenan perfectamente el objeto. La pri-
mera es preferible cuando la tenemos & nuestro® alcance y_
de ella exclusivamente so sirvié Tirk en sus primeros en-
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eaj'oa; pero la aegaada ea, por su facil aplicacion, la que
generalmente usamos.

Multitud de aparatas han sido Ideados para obteuer una
ilnmtaacioa saQciente. Desde la luz Drummond hasta la
méas modesta lampara empleada eu los usos domésticas,
han sido ensayadas con étito satisfactorio. Los rayos lumt'
nasos reconcentrados por una lente, son utilizados directa-
mente 6 recojidos por un espejo relleetor y enviados & la
boca del enfermo, el cual, sentado delante del foco, es co-
locado en posicién conveniente. Su cabeza debe estar en
direccion vertical, evitando cuidadosamente que la incline
atrés 6 adelante; la boca, abierta en toda su extension, sera
el centro adonde se dirigtrA el haz laminoso.

llnminadas de este modo la boca y las fauces se reco-
mienda al enferma que saque la lengua y cojiéudola coa
los dedos de la mano izquierda, provistos de un lienzo, se
mantiene con suavidad, al mismo tiempo que con firmeza,
fuera de la boca. Llévase entences con la mano derecha un
espejo laringeo, de igual forma que el que os presento, al
fondo de la cavidad bucal, procurando no tocar sus paredes
ni la base de la lengua, y se coloca delante de la Gvula en
la linea media. Hecho esto, dase al espeje una inclinacién
de (5 grados con la abertura de la boca, 6 sea con los ra-
yos luminosos que entran por ella, para que de este modo
sean reflejados directamente héacia la parte inferior de las
fauces, en cuya linea se encuentra la laringe. Alumbrada
ésta por la luz reflejada en el espejito laringeo, devuelve a
ésta, conforme i las leyes de la 6ptica, los rayos recibidos,
y su imageu se retrata en el reflector, el cual por su Indi-
nacion de dS grados la envia al exterior en la misma di-
reccién que el érgano bucal tiene con el plano superior del
cuerpo de modo que, mirando atentamente en el espejo
nosotros, veremos la larioge & vista de péajaro, esto es,
como si asomados & la faringe mirdsemos directamente ha-
cia abajo.

Teniendo la laringe un opérenlo movible, la epiglotls,
que cierra sn orificio superior, completa é incompletamen-
te, segun los actos funcionales que ejecutamos hay nece-
sidad para ver su interior, de provocar la ereccién de esta
valvula, haciendo vocalizar al enfermo durante el recono-
cimiento. En ciertas personas basta con obligarles & emitir
la nota e para conseguir dicho objeto, pero en otras no es
suficiente este sonido & levantar por completo la epiglotls,
y nos vemos precisados & hacerles entonar la letra i, para
ver hasta el angulo anterior de las cuerdas vocales. Conse-
guido esto, debemos recomendar al enfermo ejecute pausa-
da y suavemente movimientos de inspiracién y expiracioén,
4 fin de que separandose las cuerdas vocales podamos estu-
diar los bordes de estas y penetrar con nuestra mirada al
interior de la traquea y & veces hasta la division bron-
quial.

Hé aqui &lo que esta reducida la laringoscopia cuando
el reconocimiento presenta todas las facilidades apetecibles
y cuando ninguna complicacién viene a estorbarlo. Pero
estos casos son raros, y lo comuu es que ann las personas
en quienes se consigne llegar & la perfeccién tengan nece-
sidad de someterse, durante algunos dias, & una educacién
previa. No son estas, sin embargo, las dificultades de que
debemos ocuparnos en este momento, porque siendo ellas
dependientes de falta de habito en el enfermo pueden ser
dominadas con un poco de paciencia por parte de éste y del
modico. Lo que en esta conforeno’a técnica debe ser objeto
de nuestro estudio son aquellas dificultades que nacen de
cansas ImaginariaB, nerviosas, funcionales U organicas en
los individuos sometidos & nuestro examen.

Hay algunos gne al prescribirles sacar la lengua mante-
niendo la boca abierta con la mayor amplitud posible con-
testan: «que nunca han podido hacer tal cosa, porque ex-
perimentan dolor en las articulaciones témporo maxilares
y en los lados de la base déla lengua;» mucho menos so-
portan que se les coja este drgano con los dedos revestidos
de un lienzo para fijarlo fuera de la boca, porque entonces
exclaman: «me hace V. dafio,» y todavia acrecen su opo-
sicion cuando el médico, habiendo vencido estos primeros

inconvemeates a fuerza de consejos y reflexiones, se pre-
para & colocar el espejo en el fondo de la boca, pues echan
entonces la cabeza héacia atras diciendo: «nunca he podido
tolerar que se me vea la garganta sin ser acometido de vé-
mitos: asi, pues, doctor, si Y. no tiene otro medio de cu-
rarme, tendré, con harto seatimienCo, que renunciar & su
ciencia.»

Ni la lariogoscopia, ni nioguna otra classe de reconoci-
mientos es posible en enfermos de esta naturaleza; y una
vez convencido el moédico da la imposibilidad da vencer
estas repugnancias imaginarlas, j0 mejor que puede hacer
es deciluar de buen grado sus funcioues.

Eu otro 6rden de obstaculos méas positivos es en los que
el iarlngoscopista deba ejercitar su habilidad manual, por-
que aprendiendo & vencerlos proporcionara satisfaccion a
sn espiritu y beneficio al paciente.

Una boca pequefia, usos incisivos superiores desmesura-
damente largos, y una lengua gruesa formando lomo en su
linea media, son incoavenientes que se asemejan en no
permitir ninguno de ellos la entrada da suficiente luz en
la boca, y eu dejar eu oscuridad el espejo laringeo. Para
obviarlos hay gne aconsejar al enfermo que mantenga su
lengua floja, y la abandone & nuestras tracciones, con lo
que .se consigue aplanarla un tanto; y respecto a la prolon-
gacion de los dientes, 6 insuflciente elevacién del labio su-
perior por pequefiez de la boca, trataremos de evitar en
parte, la sombra que proyectan, haciendo inclinar atras la
cabeza del enfermo, hasta lograr que el foco de luz hiera
el tercio posterior de la béveda palatina.

La Uvula es & veces, por su excesiva longitud, impedi-
mento notable & la visiéon laringea, pues quedando pen-
diente por detrds del espejo, desciende su extremidad
mas abajo que el borde inferior de este, y es lo primero
que se retrata en su superficie refiectora. En estos casos
conviene que nos valgamos de un espejo mayor y que al
colocarlo delante del velo lo llevemos atras y arriba, con
objeto de rechazar la Gvula é impedir que cuelgue en el
espacio laringeo.

Las amigdalas estan tan hipertrofiadas en algunos in-li-
divlduos que casi se toca la de un lado coa la del otro.
Imposible es enténeos en el reducido espacio que ofrece el
istmo de las fauces colocar el espejo, & no ser que emplee-
mos uno sumamente pequefio; con cuyo dorso, empujando
las glandulas héacia atras, conseguiremos fraguarnos un es-
pacio triangular entre las extremidades infe.iores de estas,
por donde hacer penetrar la luz en la laringe.

Raro es gne apelando & los recursos que acabamos de
indicar, no logremos vencer las dificultados originadas
en el exceso de volimen de la Uvula y da las amigdalas,
pero si a pesar de ellos la lariogoscépia queda frustrada, es-
tamos autorizados para exeindirlas; porque ademas de que
con esta pequefia operacion facilitamos un reconocimiento
absolutamente necesario en ciertos casos, la misma opera-
cién es de por si un tratamiento indicado en las enferme-
dades créoioas y antiguas do la garganta.

De mayor importancia que todos los obstaculos esludia-
diados hasta ahora es el que en algunos enfermos nos ofre-
ce la epiglotls. Colocada & la entrada de la laringe del
modo que anteriormente hemos dicho, es indispensable
provocar su ereccion para ver el interior del 6rgano. Guan-
do ni las vocalizaciones, ni las respiraciones pausadas de-
terminan el movimiento de la epiglotls hacia arriba, el re-
conocimiento es iofruotuoso, ano ser que la lesién tenga su
asieato en ella. Para salvar esta dificultad se han propues-
to varios instrumentos cooocidos con el nombre de ende-
rezadores de la epiglotls. Sa ha llegado & atravesar su bor-
de con un gaucho agudo, 6 & pasar por él un hilo median-
te una aguja montada en una pinza, para atraerla héacia ar-
riba y descubrir de este modo lo que obstinadamente
tapaba. Si yo he de manifestaros lo que siento respecto a
dichas™raaniobras os diré gne, no ya con estos ioslrumen-
tos dolorosos, puesto que nunca los ho usado, pero ni aun
con una sonda obtusa, es posible enderezar la epiglotls.®

El contacto de un cuerpo sobre su superficie provoca in-
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mediatamente un espaamo laringeo que nos priva en abso>
luto de la posibilidad de ver. Yo sé que en Alemania va-
rios especialistas anelan al empleo de los elevadores de la
epiglotis; pero en Espafia, dada la iatolerancia da nuestros
compatriotas, es inGtil que intentemos servirnos de ellos;
sobra no llegar & fijarlos, s6lo habremos conseguido asus-
tar al enfermo y retraerlo de continuar su curacion.

Para vencer el inconveniente que la caida de la epiglo-
tis produce, nos valemos de algunos medios que dan re-
sultado cuando aquella no esta paroésica, viciosamente con-
formada 6 retraida hécia abajo por bandas cicatriciales.
Llevando el espejo al fondo de la faringe y colocandolo de
modo que forme con el plano de la boca un angulo mayor
de 45 grados, los rayos luminosos, en vez de ser reflejados
perpendicularmente héacia abajo, lo seran abajo y adelante,
con lo que conseguiremos que algunos penetren en la la-
ringe, cuya abertura se halla inclinada héacia atras. Si esto
no bastase mantendremos por un rato el espejo en la posi-
cién indicada, y aun titilaremos con su dorso ja faringe si
fuese necesario hasta producir nduseas, que determinaran
por movimiento reflejo la elevacién de la epiglotis, facili-
tando asi la vista interna de la laringe.

liemos concluido nuestra conferencia. Ahora vais & prac-
ticar ejercicios en el laringo-fantoma; pero & fin de no ser
inducidos & error por la imagen especular, os advertir6 que
esta se presentarecta en el espejo, contrariamente & lo que
creemos cuando por vez primera procedemos & los ensayos
laringoscépicos. Gomo los aritenoides, ¢ parte posterior de
la laringe, se ven en el limbo inferior del espeja y la epi-
glotis, 6 parte anterior, en el superior, se nos figuraque los
primeros se hallau mas cerca que la seguuda de la base de
la lengua, y por eso, inmediatamente que traspasamos esta
con las pinzas, las sondas 6 las esponjas, las abatimos cre-
yendo poder tocar asi lo que en el espejo vemos mas cerca
de la lengua, esto es, las aritenoides. Esta ilusion, que
mas bien que de la vista es del tacto, pues nace de la di-
reccion que nuestra mano imprime & los instrumentos,
guiandose por la lengua, cuando debiera hacerlo por lo que
ve en el espejo, ha sido causa de que se crea por muchos
que la imagen lariogoscopiea se retrata invertida de ade-
lante atras. Yo mismo be sido victima da esta equivoca-
cién en los principios de mi practica; pero habiéndoos lla-
mado la atenciou sobre ello, espero que no caeréis en se-
mejante error. He dicho.

Tumor ateroma do la ceja.-~Operacion por el sefior
D. Adolfo Moreno Pozo.—Curacion.

D. Antonio Eenito, de 38 anos de edad, vecino de Madrid
y de constitucién buena, se presenté en el dispensario de la
policlinica el dia 24 de Noviembre, acusando la existencia
de un tumor en la sien derecha y algo sobre la apéfisis
orbitaria externa del coronal. Reconocido por el Dr. Rabio,
fué clasificado de ateromay so pasé & la extirpacién, que
verifico el Dr. Moreno Pozo. Para ello hizo dos incisiones
semilunares, una superior y otra inferior, que reuniéndose
por sus extremos dejaron abierta un ojal con el tumor eu
el ceutro, cuya neoplasia fué cojida por una erina y lleva-
da héacia afuera, mientras el operador disecaba en los bor-
des de la herida superior é inferior todo lo necesario para
llegar al fondo de la hiperplasia glandular y separar-
la de las partes vecinas. Ladiseccion fua como de un
centimetro encaso en las dos caras, quelando desprendi-
do el tumorcito del tamafio como de un pezén desarrolla-
do do mama de mujer, debiéndose esta forma alargada & las
repetidas y fuertes presiones que sobre dicho tumor habla
ejecutado el enfermo; y que gracias a ellas se habla Qogo-
seado cambiandose la forma redondeada en oblonga.

La herida eliptica resultante se reunié con tres puntos de
sutura, curandose después con compresas de aceite fenicudn;
y alos ocho dias estuvo sano por habar cicatrizado la heri-
da por primera intencién.

Esto sencillo caso ofrece, sin embargo, bastante interés
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bajo el pauto de vista del diagnéitico, y por oso le publi-
camos.

La dureza y solidez que ofrecia el tumor, alejaba la idea
de su verdadera naturaleza. Esto dependia de que el mis-
mo enfermo comprimiendo el gniste, con hartafrecuencia,
habia dado salida & su contenido é inflamado crénicamente
la membrana capsular, hasta formar por su grosor un tu-

mor macizo y duro.
3 profesor encargado del enfermo,
Juan Mm.

Operaciones praoiicadas la semana anterior.

Extirpacién de un osteoma ebudrneo de la regiéon témporo-
parietal izquierda.

Reseccidon de la extremidad inferior de la tibia y exca-
vacion del maléolo externo y del a«tragalo.

QUBDA C13IIUADA I.A MATItICULA.
A. R.

APUNTES DE TERAPEUTICA.

PROPIEDADES TERAPEOTIOAS
tB 10S

MEDICAMENTOS EN LA ECONOMIA ANIMAL.
{Condnsion) (i).

DRASTICOS.

Bayas de espino cereal.— Désis: el rob desde uu escripu-
lo & dos dracmas al interior; el jarabe desde dos draemus a
dos onzas.

Aloes.—Désis: como ténico de uno & dos granos, como
purgante de 10 &4 16 granos.

Escamonea. de cinco & 12 granos en polvos, que
4 veces se reducen & pildoras.

Raiz de eléboro negro.— Désis: en polvo do ocho & 12 gra-
nos; eu extracto, de seis & 12 granos; la tintura compuesta,
de dos & cuatro dracenas en un vehiculo cualquiera; el ja-
rabe de manzana de eléboro de dos dracmas & dos onzas.

Raiz de jalapa.—Désis; en polvo de un escrapulo & nna
dracma; en extracto alcohélico de nueve & 12 granos.

Coloquintida.— Désis: de dos & 12 granos; en lavativas
se duplica la désis; la tintura se da de dos & 20 gotas para
fricciones al vientre.

Los medicamentos antihelminticos 6 vermifugos son to-
dos los purgantes y principalmente los drasticos y muchas
sustancias vegetales amargas, como el ajenjo, la genciuua
y el colombo. Los mas principales de esta clase da medi'
cementos sou los signientes:

Mugo de Cércega.—hs un excelente vermifugo. Para los
nifos se da & la désis de ocho 6 20 granos en polvos incor-
porados con cantidad suficiente de miei;en cocimiento, de
dos & cuatro dracmas en dos 6 tres tazas de agua, repitien-
do esta doésis por espacio de muchos dias.

Raiz de helécho macho. —Désis: en polvos, de media & uoa
dracma; en cocimiontu, desde dos drasmas & una onza por
libra de agua, para tomar & vasos.

Son también excelentes vermifugos muy usados eu la

(1) Véase el nimero anterior.
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practica, y que producen excelentes resoltados, ios slguton*
tes medicamentos:
Santonioa........ccceeeeenee .1 escrupnio.
Agua destilada.........ccccceuuenee 8 .onzas.
Mézclese para tomar una cucharada cada dos horas, agi'
tando mucho la medicina cada vez que se haga uso de ella.

Electiiario vermifugo.

Santénico pulverizado y simiente de tanace-

Para tomar tres cucharadas al dia, en determinadas
horas.
Azlcar vermifugo. 2 dtacmas.

Polvos desanténico................... 1 »

Mézclese y dividase segun arte en papeles iguales nu-
mero 13. Para tomar'uno al dia con el cocimiento de
achicorias compuesto.

Para la tenia 6 solitaria son muchos los remedios que se
conocen; los mejores, & nuestro juicio, por los excelentes
resultados que han producido en la practica, son los si-
guientes:

Purgante preparatorio antee de tomar el remedio vermifugo.

Infusién de pulpas de tamarindo.... ... | libra.
TaANACETO.....eveieeiireeeee e 1 escrupulo.

Mézclese.

Después de este purgante se prescribe el vermifugo:
Polvos de tanaceto. . - mediadracma.
Polvos de Kousso de la Abisinia................. media onza.

Mézclese y dividase seglun arte en papelesiguales na-
:nero 6. Para tomar uno al dia.

De la corteza reciente del granado. . 60 gramos.
Del agua de fuente.........cccccvernnirnnn. 190 —

Mézclense para tres désis.

1 libra.
1 onza.

fi. Cocimiento fuerte de helechomacho.
Id. De ungiiento de artanita....

Presoripcioit.— Con el ungiento se friccionara tres ve-
ces al dia el vientre ;el paciente: del cocimiento se le dara
una cucharada cada tres horas. Durante el uso de esta
medicina, convendra que se nutra el enfermo con carnes
asadas sin condimento alguno.

Para calmar el estado de irritacion de los
echa mano de los sedantes: si esta irritacion es espasmo-
dica, se recurre alos sedantes del sistema nervioso, admi-
nistrandoles en pocion y en lavativas. La irritacion intla -
matoria se corrige con los atemperantes y emolientes ge «
uerales. Cuando la irritacién se ha corregido, y la secre-
crecion mucosa ha tomado un caracter aténico, entonces
que deben elegirse entre los

intestinos se

se echa mano de los tanicos,
amargos y los astringentes.

IX.
MEDICAMENTOS DE LOS OlIGANO3 UBINABIOS.

Ubran siempre sobre los secretorios de la orina 6 sobre
los escretorios. Los medicamentos secretorios de la orina.

,833

obran sobre los rifiones para excitar la actividad vital y
calmar & la vez su estado de irritacion, disminuyendo la
secrecion de la orina y modificando la composicién de este
liquido.

Se llaman diuréticos & los medicamentos excitantes de
los rifiones y de la secrecién de la
orina. Se cuentan entre estos medicamentos los siguientes**

la actividad vital de

Palees de &pio, de hinojo, de ptregil, de acelo menor y
de esparragos.— Son las raices aperitivas muy importantes
de los antiguos; todas ellas eutrau en la composicion del
jarabe de las cinco rafees.

Hojas de parielaria.—Dosis: en cocimiento, na pufiado
para una libra de agua.

Hojas de digital purpirea.—Désis: en polvos, al
rior, de cuatro &seis granos, reiterandoles muchas veces af
dia; en lufusion, uua dracma por libra de agua, tomando
ana 6 dos onzas de ella cada vez.

La tintura etérea se administra al interior de ocho & 12
gotas con azlcar U otro vehiculo, repitiéndola muchas ve-
ces al dia: en fricciones se di & doésis indeterminadas. Es
un buen diurético y se compone-de:

inte-

Hojas secas de digital purpurea
Eter SUlfUrico.......ccooviviiniiciceeee

1 parte.
8 partes.

Macérense por 24 horas en un frasco bien tapado y fil-
trese después.

Los sedantes de la irritacion de los rifiones son: los
atemperantes y emolientes generales, particularmente la
Ninaza y los acidos débiles. Se administran los sedantes del
sistema nervioso en los célicos nefriticos y espasmodicos.

Los medicamentos de los 6rganos escretorios de la ori-
na son excitantes y sedantes. Los excitantes estan indica-
dos ea las paralisis de la vejiga, en los catarros crénicos de
este 6rgano, en las blenorreas y en las hematurias pasivas.
Entre ellos estan indicados las cantaridas y las trementinas.
Se usa, sobre todo, la tintura alcohdlica de cantaridas, bien
pura, 6 bien diluida en un linimento cualquiera: la tre-
mentina estd muy
los rifiones, de la vejiga y do la uretra.

Los sedantes est4n indicados en los catarros agudos de
la vejiga, en los dos primeros periodos de la blenorragia y
en las hematurias activas. Estan indicados los emolientes
generales, que consisten en bafos, bebidas mucilaginosas,
y emulsiones; por ultimo, se emplean también las san-
grias.

recomendada en las inllamacioaes de

X.
MEDICAMENTOS DE LOS OBGANOS GENITALES.

No deben emplearse jamas los medios terapéuticos para
aumentar la actividad de los drganos de la generacion;
cuando esta estéd exaltada, como en el priapismo 6 en el fu-
ror uterino, se acude entonces & los bafios libios, & las be-
bidas emolientes, & los sedantes del sistema nervioso, etc.
Solamente en la mujer se procede contra el sistema san-
guineo de estos 6rganos, 6 para excitarle 6 para calmarle.
So le excita, para promover la menstruaciéon en la reten-
cién de esta evacuacion, en su supresiéon y en su extravio.
En la retencién de los menstruos se emplean los bafios ti-
bios, los sedantes del sistema nervioso, la sangria, los t6-
nicos y las preparaciones ferruginosas. En la supresién
y extravio de los ménstruos, se procurara dirigir el método
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«arativo & las varias causas de la enfarmedad: la aplica-
cioQ de sanguijuelas &la vulva y loa pediluvios sinapisa-

dos son muy dciles.

XI.

MEDICAMENTOS DE LOS ORGANOS MAMARIOS.

Estos Organos deben medicinarse con el objeto de
aumentar la secrecion de la leche 6 con el da disminuirla»
los medios de aumentar la secrecion de la lache los sumi-
nistra la higiene, y consisten en alimentos muy nutritivos.
Para disminuir 6 suprimir la secrecién de la leche es pre-
ciso recurrir & medios indirectos, como, por ejemplo, d los
purgantes y alos diaforéticos. La raiz de la cafia es mirada
como antUActea, y excita ligeramente la traspiraciéon cuta-
nea; también es muy bueno para la supresion de la leche,
cataplasmas con cafiamo bien machacado y el empleo de la

siguiente pomada para friccionarse perfectamente los

pechos:
Oxido rojo de hierro., 2 draomas.
Alcanfor.......oooiiniiiniiiieeee i escrupulo.
Extracto de 6pio... i granos.
Pomada rosada..........cccccoeeveeniennen. 3 onzas.

Mézclese.

Aconsejamos, pues, & nuestros lectores el uso, en su
practica particular, do la mencionada férmula, que nos ha
dado en la nuestra grandes y excelentes resultados.

Cuando se acumula la leche en gran cantidad en los pa-
chos es necesario recurrir & la succiéon. Guando este liqui-
do no puede fluir por los conductos escretorios por hallar-

se estos obstruidos, es preciso hacer algunas aplicaciones
excitantes,

XI1.
DE LOS MEDJCAMENTOS ESPECIPICOS.

Se llaman asi aquellos medicamentos cuyos efectos so-
bre la economia animal han sido bien probados y cuyo
modo de obrar en la terapéutica se escapa ala observacion.
Se dividen en profilacticosy curativos.

Los especificos profilacticos obran, unos sobre las causas
exteriores, con las que estad en relacion el hombre: por
ejemplo, el aire atmosférico, los vestidos, los alimentos, etc.,
y constituyen los medios desinfectantes; otros obran direc-
tamente sobre la economia animal. Los medios desinfec-
tantes se emplean contra los gases no respirables, esparci-
dos en la atmdsfera, contra las emanaciones olorosas. Para
corregir las emanaciones olorosas y aquellas que sélo s®
manifiesten por los desérdenes que ocasionan en la econo-
mia animal, debe recurrirse & los siguientes medios:

Fumigaciones aromaticas.— Disipan s6lo los malos olo-
res, pero no los destruyen, y no tienen accién alguna so-
bre los miasmas contagiosos.

Ventilacion.— Es muy atil.

Cal viva.— Retarda la putrefaccion de las materias ani-
males muertas sobre las que se aplica pulverizada.

Accién de los acidos.—Los agentes mas eficaces da la
desinfeccién son los acidos. El acético liquido se emplea
para desinfectar los papeles y varias telas; mas para des-
trair las emanaciones malignas do que suele estar impreg-
nado el aire, debe echarse mano de los vapores de &acidos

minerales esparcibles y con particularidad de los acidos ni-
trico, muriatico y muriatioo oxigenado.

Los especificos curativos so limitan & loa febrifugos y &
los antisifiUticoB.

Los febrifugos tienen la propiedad de detener los accesos
de las fiebres intermitentes y

remitentes; entre ellos se

cuentan:

La gnina, gne es febrifugo por excelencia y el mas cons-
tante de todos. También so usa mucho como ténico. Désis:
en polvo como febrifugo desde una & dosdracmas & una onza
para tomar en dos 6 tres voces durante la intermitencia;
puede darse en forma de bolos 6 de electnario. La tintura do
quina se administra en fricciones & désis indeterminadas.
Gomo ténico so da la quina en polvo desde una a dos drac-
mas: en cocimiento & la de dos hasta cuatro dracmas por
litro de ligquido; el extracto & la de ocho & 12 granos; el
vino de quina & la de una & dos onzas; el jarabe sélo se ad-
ministra a los nifios en tisanas 6 pociones.

La cascarilla se administra en polvo desde media & dos
dracmas en tres 6 cuatro veces durante la intormitoncia.

Zo a«yosi«rd se administra en polvo y en infusién; el
polvo desde media 4 dos dracmas dorante la intermitencia,
y en infusion desde dos dracmas en un litro de agua para
tomar dos & cuatro cucharadas cada vez.

Fi arseniato de sosa 6 de potasa es un medicamento sos-
pechoso y no se administra sino & la désis de una octava
parte de grano asociado siempre & un vehiculo cualquiera.
Fowler administra el arseniato de potasa con el nombre de
solucion mineral, la que formula del modo siguiente:

SOLUCION MINERAL DE FoWI.ER.

Oxido de arsénico en polvo.
Garbonato de potasa.........c....... )
Agua destilada

~gp
........................... media libra.

Hiérvase lentamente en un mortero en bafio do arena
hasta la completa disolucién del arsénico; afiadase & la
disolucién fria, media onza de espiritu do espliego, y
cantidad suficiente de agua destilada para que el todo del
liquido formo una libra. La désis es de 10 &4 20 gotas tres
veces al dia."

Los medicamentos antisifillticos se limitan & los sudo-
rificos y & las preparaciones mercuriales: comunmente se
recurre a los sudorificos, y mas sobre todo & la zarzaparri-
Ila que se administra en tisanay en jarabe. Las prepara-
ciones mercuriales mas usadas son: el ungtiento mercurial,
el muriato de mercurio dulce y el mercurio soluble.

El unguento mercurial se prepara triturando juntos par-
tes iguales de mercurio y de enjundia; s6lo se administra
exteriormente y la désis es de una dracma para cada fric-
cién, la cual 80 practica por la noche frotando suavemen-
te en la parte interna de los muslos. ~

El muriato de mercurio dulco se aplica exteriormente.
mezclado con cuatro 6 cinco partes de goma aréabiga, sobro
Ulceras venéreas sin inflamacién. Interiormente se admi-
nistra como escitante do la membrana mucosa intestinal
en los infartos aténicos do las visceras abdominales. La
désis es de uno a dos gramos.

El mercurio soluble de Hahnemann es un medicamento
muy usado hoy dia en Alemania para las afecciones si-»

fillticas y no es otra cosa que un acido do mercurio
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ad minimvn de oOxidvim'. se le ha dado el nombre de

mercnrio solnble porque se disuelve en todos los &cidos.
La désis es de medio grano los dos primeros dias, mezcla*
do con 10 gramos de goma arabiga. Debe tomarlo el en-
fermo por lamafana en acunas en un poco de agua desti-
lada; al tercer dia tomara medio grano por la mafanay
otro medio por la noche: al quinto y sexto dia se duplica-
ra la désis, aumentando un grano de dos en dos dias y no
pasando de 5 granos en el espacio de las 24 horas, cesan-
do algun tiempo en su uso, después de la desapariciéon de
los sintomas venéreos.

Los estrechos limites de estos ligeros apuntes y los del
ilustrado periédico donde se publican no nos permiten mas
largos detalles sobre las preparaciones mercurialesy de-
mas antisiflliticos. Para concluir nuestra tarea réstanos
pedir benevolencia no s6lo a los ilustrados lectores de E1
Siglo Médico, sino también & sns dignos Directores por
la extension que he dado & mis humildes apuntes.

Ldo. Ramibo Avila y Pezuela.

HIGROMA CRONICO PREEOTULIANO.

TrafaiaieDto aimnltaneo por la compresién metédica y la tintara
de iodo-ioduiada en aplicacionesoi sitio Blecto —Cniacion.

Largo tiempo ha (como observara el lector si continda
leyendo mi escrito) tenia traspapelado este caso clinico y
perdida la esperanza de encontrarle, cuando la casualidad
quiso ponerle hoy en mis manos y me sugiri6 la idea de
darle publicidad.

... (CTRT natural de B .......... residente en el mismo,
de 16 afios de edad, soltera, dedicada a las labores de su
sexo, de temperamento linfatico-sangalneo. regular cons-
titucion, bien menstrnada, hija de padres sanos. Su salad
habitual fud excelente siempre, hasta mediados de Agosto
del 77 que se vié acometida de fiebre intermitente pala-
dica, de tipo cuotidiano, enfermedad que suele ser endé-
mica en el pueblo de su natnraleza. Fué tratada por el
sulfato quinico en disolucién y posteriormente con ciertos
papeles que contenian unos polvos de color rojo-osenro,
a4 que la enferma y familia denominaban febrifvgos, de
procedencia especifica..... Le duraron las intermitentes
tres semanas, y hallandose ya en la convalecencia, hé
aqui que el 14 de Setiembre, al levantarse de la cama
(sobre las seis de la mafiana) para dedicarse & sus oenpa-
ciones habituales”™ habiéndose acostado la noche anterior
sin la menor novedad y descansado perfectamente, es
presa de un dolor de caracter pungitivo en la rodilla dere-
cha. Lleva instintivamente su mano héacia ella y queda
sorprendida al advertir en dicho punto ana elevacién de
la magnitud préximamente de un huevo de gallina. Etso-
bresalto y la alarma de la jéven y de sus padres parece
fue indescriptible. Llamaron acto seguido al médico de la
localidad, y enterado, les dijo que era un tumor, pero sin
clasificar su naturaleza. Dispuso, en su vista, compresas
empapadas en agua blanca de Goulard para aplicar al sitio
afecto, y mas tardo unturas con partes iguales de pomada
de belladona y ungiiento mercurial, limitdndose & esto su
terapéutica hasta mediados de Diciembre siguiente.

El tumor, desde su aparicién hasta la indicada fecha,
habla seguido una marcha lenta, pero ascendente en el
sentido de su magnitud, sin que dnrante su progresivo
desarrollo experimentara la enferma incomodidades sensi-
bles, ni la impidiese dedicarse & sus gnebac®res ordinarius,
si bien se reservaba de aquellos que requerian estar de ro-
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dillas. Unicamente, aunque raras veces, sentia ligeros do-
lores, semejandolos & finas picaduras; pero a esto se redu-
cia tan pequefia molestia.

Se me avis6 para tratarla el 16 de dicho mes, y una ves
en presencia de la joven, procedi al debido reconoci-
miento, ofreciéndose & mi observaciéon los caracteres si-
guientes:

Un tumor en la rodilla derecha, del voliumen y forma
de una naranja, de color sonrosado, movible, de consis-
tencia blanda; ala presiéon no aquejaba la enferma el me-
nor dolor. Surgié en mi la idea de un higroma’', mas, como
pudiera confundirse con una hidrarCrosis, acudi al diagnds-
tico diferencial. Se asigna ala hidrartrosis: «doble eminen-
cia de las parles laterales de la rétula y de su ligamento,
extendiéndose & veces alos lados de los tendones; tumor
mas duro, mas ancho, mas prominente en la flexién, mas
blando y finetnante en la extensién; en la fiezion, rétula
fnertemente aplicada contra las superficies articulares; en
la extensién, rétula movible, muy depresible y que puede
volver & colocarse en la superficie articular del fémur.*
Pues bien: en este caso, la rétula se conservaba invariable
en sns relaciones habituales, ya se colocase en flexién la
pierna, ya en extensidn; el tumor ni se extendia a los lados
de los tendones, ni era mas blando y finctuante en la ex-
tensién, ni mas doro, ancho ni prominente en la flexién.
No vacilé en diagnosticarle de higroma crénico prerotnlia-
M. A continuacién peisé en el tratamiento que deberia
emplear. Aconsejé & la paciente el reposo méas absolnto
procurando evitar el menor contacto de cualquier cuerpo
duro que pudiera obrar sobre la parte. Hice uso de los t6-
picos resolutivos signientes: una disolncion concentrada de
clorhidrato de amoniaco, en compresas empapadas al sitio
afecto, & la vez que una compresién metédica con nn ven-
dolete apropoésito. Asimismo, y como medio protector y
contentivo, hice construir una rodillera de lienzo fuerte,
apo6sito, & par que atil, de confeccién sencillisima, y que
me permitia comprimir también de un modo regular el
tumor.

Sucesivamente empleé el sub-acetato de plomo liquido
en doble cantidad de agua comun; snbsiguiente a esto un
emplasto de los cnatro fundentes (God. fr.) Pero todo ello,
después de un mes de tratamiento, me fué refractarlo, y
en dltimo término apelé & la tintura de iodo-iodurada, en
aplicaciones & la parte enferma, bajo la signiente forma;
de iodo pnro dos gramos, hidrioiato potasico ocho idem,
agua destilada 30 gramos. En el primer dia gne me
servi de esta disolncion, impregné en la misma nn grueso
pincel de hilas que arreglé ad hoc, pasandole por el tumor
tantas veces cuantas fueron necesarias hasta pintarle en
totalidad, y repeti la aplicacién en la tarde del mismo dia,
sin dejar nunca, al terminar la cura (y asi lo hice siempre
hasta la conclusién del tratamiento), de aplicar el vendo-
lete compresor ya referido y la mencionada rodillera. In-
terin la descamacion 6 exfoliacion epidérmica no se efec-
tuaba, me abstenia del mas ligero toque con la disolucién
anterior, y 4 esto me reduje por espacio de cinco meses
consecutivos al finde los que la neoplasia era del tamafio
da una avellana, y al cumplir el sexto mes habla desapare-
cido en absoluto, quedando la rodilla en su estado primi-
tivo normal. Voy & permitirme unas cuantas preguntas
sobre el presente caso, ya relativas a sn etiologia, ya & su
tratamiento.

(Cudles pudieron ser las causas mas 6 monos remotas,
capaces de inflair en la presentacién tan rapida de la do-
lencia? ;Acaso el paludismo que di6é margen & las intermi-
tes? (Lo fueron, tal vez, los preparados qulnicos & que es-
tuvo sometida? jHubo alguna violencia, presion 6 rose
continuado sobre la regién rotnliana, susceptible de pro-
ducir tan stbitamente la neoplasia, de tal modo que se
desarrollara en las horas que mediaron dosde que la jéoven
se acosté hasta que hubo de levantarse al signiente dia
para dedicarse & sus ocupaciones? ;Cual fua la cansa, pues?
¢La hallariamos do algin modo en la costumbre habitual,
muy generalizada, sobre todo en las pequefias aldeas, de
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lav&r los suelos, aparte del iudispensable fregado, que por
lo comuan suelen hacer de rodillas?

Coa respecto a la terapéutica, ;& que obedecié mi defi-
nitivo tratamiento por la aplicacién tépica de la tintura de
iodo? Verdaderamente se han propuesto otros medios, qui-
za preferibles, como son, vejigatorios volantes repetidos,
moxas, puncién simple, sedal, etc., etc., no exentos cier-
tamente de inconvenientes, serios & veces. Asimismo, se
ha empleado la incisidén, inyecciones, extirpacion, etc.
Dada una explicacién somera, y de un modo acomodado
para que la jéven pudiera entenderme, de los anteriores
métodos de tratamiento, se horrorizaba con la descripcion
y desde luego se neg6 & someterse, prefiriendo el ultimo
que llevo descrito, ayudado de la compresién graduada y
constante. Esto, si bien era de tardio y acaso de dudoso
resultado, ofrecia sin embargo menos molestias para la pa-
ciente, y no dejaba de ser cémodo para el médico.

Con la tintura de iodo me propuse la resolucién del pro-
ducto patolégico que constituiala neoplasia, & pesar de no
hallarse aun demostrada positivamente la absorciou por la
piel de dicha sustancia, aunque este caso pruebo, una vez
siqoiera, que debié efectuarse.

Ultimamente me ocurre una duda: dada la circunstancia
de que el paludismo pudiera determinar & lalarga la pro-
duccién del tumor en cuestion, ¢no inlluirla favorablemen -
te la solucién de iodo para modificarle (en el supuesto
queso absorbiera), dadas las propiedades antipalulicas
(Willebrand) que se le han atribuido?

Mas, terminemos ya. L i curaciéon fua lenta, es cierto;
pero la lentitud vaya en gracia del buen éxito.

Ldo. Bonifacio Ramirez Moreno.

Herrin de Cimuos, Octubre de 1880.

LITERA.TURA. MEDICA.

ETIOLOGIA DE LA PELLAGRA,

O SEA DE LA PLUR.ILIDAD DE LAS ENFERMEDADES QUF,
AFiLiQE.N AL LINAJE HUMANO.— Estudiohaiadoenprue-
las histéricas, iocimiMosfeHcienies y hechos oUmcos,
por D. Faxtstino lioel.

[Conclusioén.)

Examina el ilustre autor do la Etiologia de la pelagra la
proporcion de invadidos con relaciéon & la poblacién total,
resultando de este examen que en Asturias han ocurrido
durante un decenio 9 565 casos de pelagra, distribuidos
entre 540.586 habitantes, lo que d& un 18 por 1.000
aproximadamente, proporciéon enorme en el dia, cuando
ha mejorado tanto aquella provincia en riqueza y bienes-
tar, siendo por lo mismo mejor también su alimeuiacion.

Extiende & otras provincias del reino sus investigaciones
bajo este punto de vista, pero la verdad es que no puede
saberse respecto & ellas cosa segura.

Este articulo termina con cinco deducciones que no
trascribimos por el deseo de terminar ya nuestro escrito.

Causas eficientes é intrinsecas lleva por titulo el articulo
que sigue, y apenas es necesario advertir, para quien haya
leido lo que llevamos dicho en anteriores numeros, que la
lepra es, eu concepto del autor, la generadora de U pela m
gra. Segun confirman sus obiervaciones, el simple elemen-
to genésico de la lepra basta y sobra para explicarlo todo
cumplidamente. Recuerda, en apoyo de su opinién, que la
idea de lepra escorbutica, concebida por la alta penetracion
de Casal, fué acogida por Dalla Bona, lleusler, Sprengel y
J. Erank; gne posteriormente aceptaron el oalifioativo los
Sres. Villargoitia, Escobar y Lario; que muchos autores,
en particular Duparc, la han clasificado como degeneracién
leprosa, y que el mismo Gintrac, ya que no enmontra re-
laciones tan estrechas, la asigna un lugar inmediata & la
elefantiasis en sn distribncion uosolégica de las derma-
tosis.

Probar, hasta donde es por ahora posible, que la lepra
engendra la pelagra, constituye el principal asunto para el
Sr. Rugi, que con tanta firmeza sostiene esta opinién; por
cuyo motivo procede & un estudio indagatorio de muy no-
table mérito acerca del pais que llama clasico de ?ti lepra
y su cronologia. A este estudio consagra el resto de su
voluminosa obra, y no habra ciertamente quien desconoz-
ca su mérito.

Concretandose a lo que interesa respecto al deaarrollo
de la lepra en Asturias, investiga al través de la historia
las vicisitudes por que fueron pasando sus moradores, em-
pezando por dar una idea de sus condiciones fisicas. Da &
entender gne desde gne colonizé la provincia astdrica
trasmontana el Emperador Vospasiano, con soldados pro-
cedeutes de Siria (donde la lepra abundaba), ha podido
penetrar y echar esta enfermedad rafees en aquel antiguo
reino; recuerda que D. Fruela ll, electo Rey de Astu-
rias en 924, sucumbid alos catorce meses, victima de una
iracunda lepra que cubrié todo su cuerpo, de donde infiere
que ya debia estar la lepra muy generalizada en aquella
época, aun cuando no haya averiguado que existiera enton-
ces nioguna leproseria, y dice que en 1074 existia ya en
el concejo de Tineo la denominada Santa Maria de la
Selva, ignorandose cuando se fundo.

Partiendo do aqui va dando & conocer cuando y dénde
fueron establecidas las 30 leproserias que en Asturias ha
habido, repartidas en tres zonas, una occidental, otra cen-
tral y otra, en fin, maritima. Un estado muy curioso ex-
presa los concejos en queso hallaron, los nombres con que
se distinguieron y las fechas de ios documentos que acre-
ditan su existencia. Resulta del crecido namero de docu-
mentos compulsados que la fecha mas antigua alcanza al afio
1074, y la mayor duracién de las leproserias, fuera de la
capital, 4 1781.

Un mapa geolégico de la provincia da & conocer perfec-
tamente la distribucién geogréafica de las leproserias, al onal
sigue una breve descripcion de ellas, de sus ordenanzas y
copia de algunos documentos notables. De notar es que ta-
les establecimieutos, aunque dirijidospor eclesiasticos, de-
jaban mucho que desear respecto al buen érden. Eu algu-
nos puntos pasedbanlos leprosos por el campo, comian con
los vaciaos de los pueblos inmediatos, y se confundian con
ellos en las iglesias y reuniones populares, habiendo resol-
tado de este trato muchas personas infestadas en el conce-
jo de Pravia, y partionlarmante en el puerto de Cudillero
loa afios 1658 y 60, segun consta en el archivo del hospi-
tal de Oviedo. Por vida deshonesta fué expulsada una le-
prosa de la leproseria de Padraira en 1627.

Aquella relajaciéon obligé & adoptar medidas rigorosas
de incomunicacién en 1686. En vista del resultado de ellas,
exclama el autor. «<Por muy descreidos gne seamos respec-
»to al contagio, ¢no debemos inferir que & estas circuns-
«tanoias, mas que al alimento, miseria, etc., se haya de-
»bido la propagacién de la lepra en Astarias?»

De tal manera se hallaba arraigada la idea del contagio
de la lepra en el siglo xili, que entre las medidas prescri-
tas por el Municipio de Oviedo en 1274, cita el Sr. Ro«l
la siguiente, tomada de la obra de Sangrador:

«Que no se arraigue, pele, ni mate lechon, en casa m
dentro déla cerca; y gqne ningun leproso (malato ¢ enfer-
mo de fuego) entre en la villa, como no ‘sea el dia de la
cruz hasta medio dia, y si entrara en otro dia gne no fuera
ésto, que so le eche & aguijonazos por primera vez, & la se-
gunda que lo batan, y & la tercera que lo'quemen.i’

No podemos seguir al autor en sus investigaciones, m
&n las consideraciones que robustecen su opiniénliasta lle-
gar ala época de Casal, quien reputa al mal de la rosa como
un género peculiar de enfermedad que toma origen deja
lepra y del escorbuto, y que nace da los fermentos de
ambas enfermedades, por cuya razéon le llamaria escorbuto
lepriformc 6 lepra escorbatioa. Hace un atinado examen de
sus doctrinas acerca de las endemias propias de aquel pais
y de la mezcla de diferentes enfermedades alli frecuentes,
y para comprobacién de la génesis de la pelagra, 6 sea de
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las melamérrusU que i ella conducen, presenta dos curio*
slsimas observaciones, acompafiadas de otros tantos cromo-
litografias.

Siguen las conclusiones que se desprenden de tan prolijo
y curioso estudio, las cuales sentimos no poder copiar por
causa de su extension, resultando que en el siglo xi se
hallaban ya establecidas las leproserias en Asturias, sin
duda por haber tomado el mal enormes proporciones; que
en el xvii llegaban & 30, de las cuales habian quedado 20
en el siglo siguiente; que por defectos de las ordenanzas
gue reglan en dichos establecimientos, las malas condicio-
nes higiénicas, la falta de aislamiento é Intima relacién de
los leprosos, etc,, la enfermedad, desapareciendo de la cu-
bierta tegumentariaen ciertas épocas pudo quedar eu estado
latente y aparecer luego bajo distinta forma; que la cuestion
de contagio ofrece alguna probabilidad, si bien la razén
natural IQCliua en este caso la balanza al lado de la heren-
cia, y que las lepras bajo todas sus formas, resumen la pa-
togéoia de Asturias.

Pero no podemos dispensarnos de copiar textualmente
las conclusiones i5 y 16, gne, por decirlo asi, constituyen
la clave del sistema etiolégico del ilustrado autor que nos
ocupa. Ee estos términos se explica.

i3. aQae las lepras son snsceptibles de trasformaciones,
>10 dice el pequefio boceto gne hemos presentado como
«muestra; que las lepras, como la pelagra, adquieren la
=forma escorbdtica, lo evidencian también escritores clasi-
ecos antiguos y modernos; que la erisipela es un sintoma
=iQseparable de las lepras, y particularmente de la elefan-
ecta tuberculosa y la lepra blanca escamosa anestésica, nos
«lo anuncian las nosologiasy lo ensefia diariamente la
epréctica; que el eritema pelagroso agudo no es otra cosa
eque una erisipela simple, llegmonosa, ficteaoldes 6 ni-
ecerosa, y que los sintomas funcionales concomitantes eu
ela™M\fii“rAcorresponden & los desérdenes, tanto digestivos
ecomo cerebro-espinales, ocasionadas por las lepras, lo
egarantizan las numerosas observaciones colocadas en otro
elugar, como representantes de cuadros sindpticos acabados
«del diagnoéstico y causas eflcientes de todas las dolencias
eenumeradas. Y ilnalmeate, que la perpetuacién de estas
eplagas, aqui como en todos los paises, se debe a la reno-
evacion de la sangre, por consorcio eterno entra convecinos
=enfermos por ambas partes, 6 bien de sanos con afectados
equeda probado en las paginas que hemos consagrado a la
eherencia y la metamoérfosis de estos vi,ra8.«

16, «Luego la incéguita etiolégica quedara convenieu-
<temente despejada, deduciéndose de tan veridicas premi-
esas esta legitima cousscaencia; 2apeilagra es «»a degeiie~
‘radon y metamorfosis de las lepras.*

No terminaramos este jnicio critico de la maguldca obra
con que ha enriquecido la bibliografia médica espafiola
nuestro spreciable amigo el Sr. Roél, si hubiéramos de fijar
la atencién en todos los pantos y cuestiones que toca, todos
ellos conducentes & su propésito. Examina, por ultimo, la
naturaleza de la enfermedad, haciendo la critica da las va-
rias opiniones emitidas sobre el asunto, combatiendo siem-
pre & los verdetistas y a los que atribuyen la enfermedad &
la miseria, en tanto que apoya & los que propenden & sus
doctrinas; se detiene apresenlar algunos estudios histdricos
y clluicos; siguen unos curiosos apuntes sobre el movi-
nileato oosoldgico-epidémico ocurrido en nuestra peninsula
desde la dominacién romana hasta la restauraciéon por los
Reyes Catoélicos; viene luego un juicio critico siutudtico so-
bre el origen y naturaleza probables de las lepras y sifilis,
ciertas prueb.is practicas de trasformacion de la lepra, una
exposicion de las analogias entre las lepras, la pelagra,
ucrodioia y la sifilis; .ventila la cuestbin de si os virulenta,
discrasica 6 diatésica la naturaleza de las enfermedades que
estudia, presenta un resimen sintético sobre la naturaleza
de la eufermedad, y termina con el pronéstico, anatomia pa-
tolégica, medicina legal, profilaxia y terapéutica.

Con suma dificultad puede formarse idea, quien preten-
da juzgar del mérito de este libro, por la levisima y defec-
tuosa resofia que de él dejamos hecha, de la variedad é im-
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portancia da las cuestiones que encierra, dala copia
de conocimientos que supone v del improbo traba-
jo que revela. Ha escrito el Sr. Ro81 una obra verdade-
ramente monurneutil. que no puede llevarse & cabo sino
empleando muchos anos de observacion y de estadio.

Paro ¢ha logrado exclarecer todo lo que conviene la
etiologU de la pelagra? ;Podra admitirse con seguridad eso
trasformismo patolégico que tiene por objeto probar su obra
ODtera? No nos atrevemos & fallar pleito tan intrincado y
dificil, no obstante los datos y consideraciones con que el
Sr. Roéi nos brinda.

~Por de pronto, ha ayudado poderosamente—esto es lo

cierto— a hacer justicia a la opinion de los que atribuyen
la pelagra al verdetadal maiz, y a los que la hacen depen-
der de la escasez de los alimentos, 6 sea & la miseria: se
ha ilegado aprobar hasta la evidencia que en muchos pun-
tos donde ni se usa, ni aun se conoce el maiz, abunda la
pelagra, y que hay pueblos enteros malisimamente ali-
mentados, hasta el extremo de morirse & miles de ham-
bre, sin que alli asome su descarnado rostro la esfinge
espantable de la pelagra.

Queden pues de una vez eliminadas esas dos incognitas,
con que se ha embrollado el problema. Ahora toca & los
observadores concienzudos investigar el grado de certidum-
bre que ofrezcan las doctrinas del hipocréatico oveteose.
Esperamos que por este camino se alcancen més provecho-
sos y fecundos resultados.

No queremos soltar la pluma sin felicitar al Sr. Rcél
por su interesante obra, que vemos bien acogida y celebra-
da por cuantos hasta el dia han recorrido sus paginas. Te-
nemos la satisfacciéon de haberle eseitado con éxito a qne
la pusiera término y diera & la estampa.

La buena acogida gne fuera de Espafia ha merecido se
acredita por el hecho de haberle dirigido el Gobierno ita-
liano una comunicacién altamente satisfactoria, regalan-
dole ademas un ejemplar de la obra publicada en Roma a
sus expensas con el titulo La Pelagra en Palia, y también
por las honrosas calificaciones que ha mereciJo & algunos
periddicos.

Presumimos y esper.amos que el Gobierno espafol do
dejara sin premiar tau penoso y esmerado trabajo con al-
guna recompensa.

M. A.

PRENSA MEDICA.

EXTRANJERA.

Las siflis ignoradas.

El Dr. Fouroier se ocupa eu uu periédico extranjero de
las sifilis que llama ignoradas y que en realidad tienen
grua importancia eu la practica. En efecto, se presenta al
médico un enfermo con una lesion que sélo & la sifilis pue-
de pertenecer; se le pregunta si ha padecido esta enferme-
dad y no s6lo asegura que no, sino que dice que no ha
presentado uiaguno de los sintomas que le son propios. A
pesar de sus afirmaciones se eutabla un tratamiento anlisl-
ftlltico y el enfermo cura 6 se alivia mucho con grau rapi-
dez. H6 ahi uu tipo de sifilis ignorada.

El Sr. Fournier ha visto un eofermo con una sifllida
puUstulo crustacea tan caracteristica como es posible; pero
ioterrogado sobre los accidentes del periodo primitivo 6 so-
cuodario, afirmé de bueua fé que no habia tenido chancros
ni afecciéon en la piel. Y, sin embargo, en menos de 15
dias curé por completo merced al tratamiento especifico,
lo cual equivale—dice el profesor citado— & una demostra-
cion absoluta del diagndstico hecho.

¢Coémo creer que se pueda padecer inconscientemente la
sifilis? Y, sin embargo, ocurre esto amenudo, pudiendode*
air; 1.“, que la sifilis ignorada es auténtica; 2.“, y que es
bastante frocaonte.
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Pero se dira: iestas slflUs igooradas no podran ser san-
cillamente slfllis disimuladas? Verdaderamente asi sucede
algunas veces, sobra todo tratdndose de mujeres que nie*
gan con tenacidad y de buena fé al parecer; aunque en
ello les vaya nada menos que la vida. Tal sucedi6 en una
hemiplégioa aifllltica que se obstinaba en negar & pesar de
la inmensidad del peligro.

Pero volvamos & las sidlis realmente igooradas, mas
frecuentes aun que las disimuladas. Eo algunos casos el
paciente desconoce la enfermedad; pero da cuenta de todos
sus sintomas. Ea otrory!, los enfermos confunden con el nom-
bra da sitilis afecciones enteramenta distintas: balanitis,
vaginitis, herpes, etc. La frecuencia de las slfllis ignoradas
es tal, que la mayor parte de los sifllibgrafos se atienen
mas al aspecto y evolucién de las lesiones que a las aflema*
ciones del enfermo. El Sr. Chocqual ha observado en cin-
co meses 28 enfermos con accidentes terciarios, quienes no
acusaron la existencia ni de accidentes primitivos ni de
accidentes secundarios.

Las sifilis ignoradas son mucho mas comunes en las cla-
ses bajas que se observan poco y desenidan mucho la hi-
giene. Por el contrario, las clases acomodadas se observan
mucho y conocen mas los accidentes sifiliticos, ora por lo
que dicen los periédicos, ora por lo que leen en los libros;
se examinan mucho méas y se ponen en cura desde el prin-
cipio. También son mas frecuentes en la mujer que en el
hombre por idénticas razones. Asi, de los 28 casos de slfl-
lis cierta, aunque iguorada, 22 recayeron en mujeres y seis
en hombres.

Muchas razones contribuyen & que se ignore la slfllis, &
saber:

1.® EIl punto de partida de la afeccién no reside en
los 6rganos genitales ni procede de un coniagio sospecho-
so. Hay muchas personas que creen que la puerta de en-
trada déla slfllis es sélo el contagio sexual, asi que la des-
conocen cuaado se presentaen la cara, eu la boca, en el
vientre. A»! sucede también en el contagio de los nifios
por intermedio de cualquier juguete y en el contagio de
los médicos. El cateterismo de la trompa de Eustaquio ha
servido & veces de puerta de entrada a la sifilis, por lo
cual nada de particular tiene que desconozcan estas inocu-
laciones accidentales aun personas competentes. Asi tam-
bién las comadres contraen sin saberlo la slfllis por el tac-
to vaginal, y un médico ilustrado confunde un chancro del
dedo coa un tubérculo anatémico. Las slfllis por contagio
Nno venéreo son muy numerosas Yy sus puertas de entrada
varian hasta el infinito. Un sugeto coje, por ejemplo, la
plegadera que antes ha tenido un sifUltioo, se la pone en
la boca y contrae un chancro labial. Seis semanas después
aparecen los accidentes secundarios, benignos en si, pero
que pasan desconocidos, y, por ultimo, estalla una sifilis
terciaria ignorada, cuyo orlgon cuesta grau trabajo ave-
riguar.

2.® Muchas sifilis se ignoran por haber pasado desaper-
cibidas sus manifestaciones, ora por su poca iutensidad,
ora por no haber sido tipicas. Eo efecto, ;de qué se compone
la sifilis vulgar? Chancro, bubén, erupciones cutaneas, do-
lores en la cabeza; en los 6rgaoos de los sentidos una iri-
tis, por ejemplo; mas tarde sobrevienen algunos acciden-
tes terciarios muy variables. Examinemos cada uno de es-
tos accidentes en particular.

¢(Es el chancro lo que advierte el enfermo quo tiene la
slfllis? Pero este es una lesidn pequefia, superfleial; ci
otros casos puede estar oculto, residir en el cuello uterino,
en el interior de la vagina en la mujer y de la uretra eu el
hombre.

El bubén de la slfllis es indolente y apenas si los enfer-
mos se aperciben de la pléyade gaogUonar de Ricord.

(Es la roséola? E?ta no ocasiona dolor ni prurito yresi*
de las mas veces en oartes que estan cubiertas, como el
pecho 6 la espalda. Es mas comln que euseiiemos nos-
otros alos enfermos su roséola que no que nos consulten
por ella.

Los accidentes bucales, las chapas mucosas so toman por
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aftas, por aagiuas 0 se oreen producidos por el abuso del
tabaco.

La alopecia siflUtioa es rara y por otra parte los cabellos
pueden caerse por otras muchas causas.

La cefalea se confundeoon uua hemicranea sencilla. Los
dolores articulares se atribuyen al reumatismo. Las chapas
mucosas del ano se consideran como complicaciones de las
hemorroides. La iritis se confunde con las demas oftal-
mias vulgares, etc., etc.

Estas confusiones las cometeu constantemente personas
quo dicen que nunca han tenido la slfllis, pero que refieren
sus sfntomas en todos sus detalles. Erosién en el miembro
con (Ur€Zd en 1a ingle, erupcion cutadnea seguida de dolo-
res reumaticos, de hemicranea, acompafiado todo da angi-
nas intensas. ;Qué mas se quiere?

3. ® Hay sifilis desconocidas & causa de su misma be-

nignidad. El accidento primitivo es insiguifleante, el pe-
riodo secundario, poco acentuado, pasa desapercibido y des-
pués hay un largo intervalo de indemnidad absoluta, tras
el cual suelen venir los accidentes terciarios de la mayor
gravedad.

4. ® Otro grupo de sifilis ignoradas es debido & que
ha hecho todo lo posible por engafiar al principal interesa-
do. ElI amante 6 el marido, el culpable en suma, entera al
médico de lo ocurrido y le suplica que no revele la natu-
raleza del mal. EI médico trata & la mujer siu prevenirla
y la cura sin decirla el nombre de la enfermedad.

5. ® Otra causa es la ligereza propia do la juventud,
incuria, la tonteria de creerse invulnerables y de conceder
ilimitada conflanza & la mujer .amada, enteramente incapaz
de trasmitir semejante enfermedad.

La slfllis ignorada tiene sus peligros; el error de diag-
nostico y la ausencia del tratamiento gne podria salvar al
enfermo. En tales condiciones la enfermedad puede ooasio-
nar mutilaciones, destrucciones de los érgaoos, nariz, velo
del paladar, etc., y accidentes cerebrales mortales que pu-
dieron conjurarse.

La ignorancia del enfermo puede en cierto numero de
casos compensarse por la ciencia del médico si la lesién re-
side en la piel, en la faringe, en los testiculos, en el ojo,
etcétera, 6 en cualquier otro érgano accesible 6 Jas inves-
tigaciones.

A falta de antecedentes, las nociones que suministra la
lesién permiten hacer el diagnéstico, mas no ocurro esto
trataudoso de lesiones viscerales que sélo pueden sospe-
charse por los desérdenes funcionales. Uua goma del cere-
bro, una cirrosis sifilitica del higado, presentan los mismos
fendmenos que los demas tumores cerebrales y que lasde-
mas cirrosis, y s6lo los antecedentes pueden revelar su na-
turaleza.

El Sr. Fournier termina por la siguionte conclusion:

Hay. dice, cierto niumero de casos de sifilis en que el
diagnostico debe fundarse exclnsivamento en los sintomas
actuales, abstraccion hecha de las negaciones del enfermo.

En estos casos es permitido entablar un tratamiento es-
pecliico, prescindiendo de las alegaciones dol paciente , &
pesar de la buena fé que parezca inspirarlas.

Fractura iatsroondiloliia del fémur.

Aunque las fracturas intercondiloideas del fémur no son
del todo raras, sin embargo, no son tan comunes quo ca-
rezca de interés el sefialarlas. Aparte de esto, la de que da
cuenta el Sr. A. Dabreuil, catedratico de clinica quirargi-
ca de la facultad de Mompeller, ofrece algunas -particula-
ridades dignas de llamar la atencion.

La fractura Intercoidiloidea es resultado de la combioa-
cion de dos fracturas, de las cuales una separa la diaflsis
femoral de la extremidad inferior y la otra separa los dos
cdodilos.

El enfermo que va & ocuparnos ora un hombre vigoroso,
do unos 30 afios do edad, que trabajaba en una fabrica®
encima do una chapa, por debajo do la cual pasaba un

la
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tubo ooa oira oallente. Koto bmcameate este, fua arrojado
nuestro hombre & cierta altara, cayé al suelo y recibié ea
este momento una lluvia de ladrillos proyectados por U
eiplosioD. Uno de ellos le hizo unaherida muyexteasa en
la cabeza, de que Inego curé.

Auiiliado el herido por los deméas compafieros, se vlé
que tenia en la reglén antero”exteroa del muslo izquierdo
una herida convalida del hueso. Habla ana fracturasupra-
oondiloideay el fragmento superior era el que atravesaba la
piel. Dudéabase si la fractura interesarla 6 no la articulacion
y enla duda se intent6 conservar el miembro. Sin embargo,
bien pronto se observéd que no adelantaba el trabajo de
consolidacion y ademas que se form iba un absceso en la
parte superior y esterna del miembro y que se vaciaba por
la solucién de continuidad producida por el fragmento su-
perior. La cantidad de pus que iluia al hacer las curas era
muy abundante y no tendia & disminuir.

A los 21 dias del accidente fu6 llamado el Sr. Dubrenil,
quien apreci6 los sintomas arriba indicados, pero como los
demas comprofesores dudé acerca de si penetraba 6 né la
fractura en la articulacion, acuyo nivel no habla ni dolor
ni derrame. El enfermo estaba apirético, mas en vista do la
abundante supuracién que poco & poco iba estenuandole y
pensando en los temibles accidentes de la septicemia y de
la puohemla, se creyéd prudente intervenir y amputar el
muslo en el pantode unién del tercio superior con el tercio
medio. Se aplicé la venda de Esmarck; el enfermo perdié
poca sangre y la operacion nada de particular presenté.

Examinado el fémur, se vl6 que la fractura residia por
encima de los céndilos; el fragmento superior presentaba
una punta antero-externa muy prounnciada y por detras
una V de vértice superior. En el conducto medular se in-
troducia y Ajaba nna esquirlUa; otra mayor permanecia ad -
herida al hueso. La V antero-externa carecia da periéstio
en su vértice.

De esta fractura supra-condiloidea partia otra vertical
gne separaba los dos céndilos, pero dejandolos en contacto,
siendo necesario emplear bastante fuerza para separarlos.
La moédulo 6sea estaba destruida al nivel de la fractura
supra epiAsaria y sana al nivel de la amputacién. La rétu-
la estaba intacta: no habia derrame en la articulacion.

Es probable que rechazado este hombre al aire, cayese
sobre la rodilla y que se fracturara el fémur bajo la influen-
cia de la presion ejercida de arriba abajo por el peso del
cuerpo. El fragmento superior cortado hacla delante en for «
ma de V de voértice inferior, debié penetrar entre los cén-
dilos y hacerlos estallar.

Das cosas llamaron la atenciéon al Sf. Dubrenil en esto
hecho: por una partela falta de derrame articulary por
otrala de accidentas generales. Debian temerse los acciden-
tes septicomicos que el Sr. Go’'selil refiera al magulla-
miento de la médula.

Un caso raro de generaUzaoion sarcomatosa.

En la Sociedad médica de los hospiiales de Paris ha pre-
sentado el Sr. Millard las piezas anatomo-putolégioas de
una enferma que ha estado veintidés meses en el hospital
Bsaujon. Esta mujer tenia en el abdémen un tumor que
parecia depender del higado, pero que en realidad no esta-
baadherido & €l sino en muy pequefia parte. Ademas de
este tumor ablominal,’ tenia debajo de la pial uu ndmero
considerable de sarcomas, de los cuales pudo estirparse
y examiuarse uuo en vida de la enferma; estaba constitui-
do por tejido sarcomatoso tipo 6 Abro-plastico de Lobert.
De los muehos mediCAmantos que sahabtai ensayado, sélo
la tintura de iodo procur6 algin bien & esta pobre mujer,
gne en efecto mejoré tanto ea un momento dado, gne hizo
concebir algunas esperanzas de curaciéon. Siu embargo, el
pronéstico no podia menos de ser muy grave, porque los
tumores estirpados se habian reproducido eu el mismo si-
tio, lo cual es un mal signo.

En uu periodo de la enfermedad dejé de dar buenos re-
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sultados la tintura da lodo y se presenté el edema, la asci-*
tis y la depauperacion general. A partir de esta época fua
de mal en peor la enferma, bien que tuviese aun por en-
tonces cierto nimero de remisiones. Se presentaron fané <
menos de disnea, se percibian roces pleuriticos y, en efec-
to, habia sarcomas pnlmonares que formaban eminencia
debajo de la pleura. Por altimo, una diarrea colicnativa
puso término & la escena el 19 de Noviembre altimo.

En La autopsia se encontraron sarcomas en todo el cuer-
po, en el pulmén, en el cuerpo tirdide?; el tumor abdomi-
nal pesaba 2.650 gramos y habia producido por compresion
la atr6Aa del rifion derecho. Lo notable es que, enmedio de
esta generalizacidn, no estaba invadido el sistema ganglio-
nal; asi que mientras ios pulmones estaban atestados de
tejido sarcomatoso, los ganglios bronquiales estaban in-
demnes, cuyo hecho lo explica el Sr. Cornil diciendo que
el sarcoma se propaga principalmente por las venas y no
por los linfaticos.

Algo solare la eolampsla.

04 los hechos ellnlcos observados por el Dr. Masinl, saca
este sefior las conclasiones eignientes:

1. * La patogenia de la eclampsia es siempre oscura,
pero la sintomatologia clinica, asi comb la Asiologia esperi-
mental, estdn de acnerdo para probar que las alteraciones
morbosas residen en los centros nerviosos y especialmen-
te en la médula oblongada.

2. * La naturaleza de estas alteraciones os desconocida
hasta ahora y no sabemos si son producidas por un agenta
téxico 6 por accién refleja.

3. ' La presencia de la glncosa en la orina de
eclampsioos paede indicar nna alteracién funcional de la
médula oblongada, pero no tiene valor ninguno bajo el pun-
to de vista de la patogenia.

4. * La existencia de la glucosa parece estar en relacion
directa con los accesos eclampsicos, pues gne desaparece
coa estos.

5. * La albiminaen la orina y el
constantes en las eclampticas.

6. * La temperatura no tiene relaciéon inmediata, esen-
cial con la eclampsia.

7. * La marcha de la temperatura es irregular; & veces
parece que se eleva, pero pocas horas después del acceso
vuelve & su grado normal.

3.* La persistencia de ana temperatura elevada indi-
ca siempre nna complicacion morbosa que se une a la
eclampsia.

9.' Las dos mejores indicaciones de un tratamiento
sintomatoldgico son combatir las congestiones pasivas y
disminnit la escitabili-lad nerviosa. Los agentas mas acti-
vos son para el primer caso la sangria, para el segando el
cloroformo y el hidrato de doral.

los

anasarca no son

Oftalmia de los recien-nasidos-

El Dr. Bricre ha escrito una especie de cartilla que se
da gratis en el Havre & los padres al tiempo de iuscribir
a sus hijos en el registro civil, y tiene por objeto salvar
la vista de muchos nifios. Hé aqui los consejos con que
termina:

1. ® Mantener los ojos bien limpios. Ea cuanto nace el
nifio, secar la regién inmediata & los ojos y los parpados
con una compresa seca; después lavar la cara y la cabeza
antes que el resto del cuerpo.

2. ° Evitar el frio; si se saca al nifio en los primeros
dia?, abrigarle bien y no dejarle descubierta la cabeza, pues
el fri6 os amenudo causa de estas enfermedades.

3 Si & los dos 6 tros dias de nacer el nifio se hinchan
los parpados y dejan salir primero lagrimas, luego una
materia amarillo-verdosa, proscribanse los medios anodi-
nos, tales como las lociones con agua de sauco, leche de U
madre, etc., medios que son inactivos, indGtiles 6 nocivos.
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Daaécheae la falsa seguridad de que el nitio no tiene
nada segln creen muclias madres, de lo cual ellas mismas
se lamentan cuando han perdido la vista sus hijos.

Con estos tratamientos insuficientes se deja pasar un
tiempo precioso y cada dia se agrava el mal.

Si la secrecién del pus y el infarto de los péarpados
duran mas de 24 horas, llamar en seguida al médico, que
conoce la gravedad de estas enfermedades y podra detener
su marcha mediante un tratamiento apropiado.

5.° EIl punto capitales, antes que todo tratamiento
metoédico y ciontlfico, el lavar amenudo los ojos separando
los parpados para limpiar el interior. No servirse da ge-
ringa ni de esponja. Hacer aso de una compresa y da agua
en abundancia.

Si el pus se deposita en los ojos, puede en 24 6 48 ho*
ras atacarlos y hacerlos perder para siempre. El médico es
el llamado & completar el tratamiento.

Da. R-tuoN Serbict.

PARTE OFICIAL.

ACADEMIA. MEDIGO-QUmURGIGA ESPANOLA.

Programa, de premios para 1881.

I. Los tomas del concurso seran los siguientes:

l. Hok
diagnéstico de las enfermedades renales.
Academia.)

2. ° De la iadueada del eacrofuUsmo en
agudas viscerales. (Premio legado por el Sr. D. Luis Por-
tilla.)

(Premio de la

las lesiones

MONTE-PIO FACULTATIVO.
SECRETARIA GENERAL.

ANUNCIOS DE ADMISION DE SOCICS.

D. Enrique Salcedo y Ginestal,
residente en ésta corte, desea ingresar en el
Facultativo.

Lo que se publica para los efectos del Reglamento.

Madrid 4 de Diciembre del880.— EI secretario general,
Esteban Sanchez de Ocafia. 3)

profesor de m dicioa
Monte-plo

D. Ciriaco Bermejo Feroz, profesor de Medicina y Ciru-
gia, con residencia en Falencia, desea ingresar en el
Monte-plo. 3)

ANUNCIO DE PENSION.

D.' Maria Francisca Galvo, viuda del sécio D. Melchor
Sanchez Toca, solicita pensién de viudedad.

Lo que se aouncia para los efectos del Reglamento.

Madrid 6 de Diciembre de 1880.— EI secretario general,
Esteban Sanchez do Ocafia. 3)

Investigaciones quimicas y microscépicas en el

BL SaimCI1O PUBLICO EN FRANCIA.

Nada resisten tanto los franceses como todo estudio y
toda consideracion a las instituciones y cosas de Espafia.
Hace 40 afios, 6 poco monos, que se establecieron en

3. " Génesis, complicaciones y terapéutica de los hidroMadrid y otras capitales las Casas de Socorro, una en cada

celes. (Premio legado por elSr. D. Ramou Morales.)

I1.  El premio de la Academia consistira en 2'50 pesetas
7 el titulo de sécio de la misma.— El del Sr. Portilla, eu
500 pesetas y el mismo titulo.—EIl premia del Sr. Mora-
les, en 750 pesetas 6 igual titulo de so6cio da esta Aca-
demia.

I1l. Las Memorias optando & los anteriores premios,
deberan estar escritas en castellauo, latin, portugués 6
francés.

1V. A cadauna délas Memorias que se presenten debe-
ra acompafar un pliego cerrado, en el que conste el nom-
bre y residencia dei autor. Este pliego vendra sefialado
coa el lema que figure eu la Memoria. Sera excluido del
concurso todo trabajo que venga firmado por su autor 6
con alguna indicacién que pueda revelar su nombre.

V. Las Memorias se dirigiran con sobre al presidente
de la Academia, y direccién & la secretarla general de la
misma, Travesia de Preciados, nim. 3, donde se expedira,
a quien lo solicite, el correspondiente recibo de la entrega.

V1. EIl concurso quedarad cerrado el 30 de Setiembre
de 1881, después de cuyo plazo no sera admitida ninguna
de las Memorias que se presenten.

Vil. La Academia publicara oportunamente los lomas
de las Memorias recibidas, as! como los de las que la Gor-
poraciun juzgue acreedoras & los premios.

VIH. Estos ultimos seran publicamente adjudicados en
la sesiou aoiversario del afio préximo & los autores de las
Memorias premiadas, 6 & Los que para clLo se presenten
competentemente autorizados, a'iriondose eu el mismo acto
loa pliogoB que deben contener sus nombres, al mismo tiem-
po que se inutilizan los que correspondan & las memorias no
premialas.

I.\. Toda Memoria recibida para el concurso, quedara
propiedad de la Academia.

Madrid 12 de Diciembre de 1880.— El secretario pri-
mero, Antonio Espinay Capo.

distrito, como centro del servicio médico municipal, en
las cuales hay constantemente, asi de dia como de noche,
modicos de guardia, esperando que cualquiera les llame
para socorrer oigan accidente, ocurrir & la asistencia de
los enfermos que de pronto se ven acometidos ¢ cuyas
enfermedades se exasperan de un modo grave, asistir a
las mujeres que estan de parto, etc. Alli se encuentran
preparados los medicamentos, vendajes y todo género do
Gtiles que pueda reclamar la asistencia mas esmerada;
alli hay camas dispuestas, y medios de traslaciéon & los
hospitales 6 & los domicilios; alli se encuentran practican-
tes y el personal necesario; y alli se prodiga la asistencia
hasta el extremo de no exigir por ella cosa alguna &jos
socorridos, sean mendigos, sean los mas ricos y encopeta-
dos caballeros, lo cual nos parece muy censurable tocante
a las personas que pueden y deben pagar sus desdichas;
alli se vacuna & cuanlos nifios se presentan, etc., etc.

Pues bien, aun cuando esto se ha dicho un centenar de
veces en cada periédico médico; aunque cada dia, al dar
cuenta los diarios politicos de ios frecuentisimos acciden-
tes que ocurren, expresan en qué Casa de Socorro han
sido socorridos; aunque recioniemente en el Congreso
de Beneficencia de Milan lo ha esplicado un médica espa-
fiol, aun no han fijado los médicos franceses su atencién
en esta importante institucion benéfica de Espafia.

Y entre tanto—ijesto es lo mas curioso!—celebran
como muy diguo de imitacién, llenos dé'entusiosmo, el
pensamieoto que el Dr. Natchel, médico do Nueva-York,
ha comunicado a la Academia deModicina, el cual consisto
en establecor un sistema de ambaiancias, analogo en el
modo de prestar sus servicios & las dispuestas contra los
incendios. Segun ese proyecto, cuando ocurrh un ac-
cidente, va un agente de policia a avisar al jefe de la poli-
efa metropolitana, ol cual avisa al puesto médico mas in-
mediato, y una ambulancia volante se traslada & donde
esta el enfermo.,. iGuantas vueltas y revueltas!

Este servicio, hasta el presente ideal, que requiero
ademas una red telegrafica 6 telefénica para dar los avisos,
les parece seductor; y entre tanto dejan de advertir que en

recu
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Espatia se desempcrla porfectameate, coQ suma raptdez ~
a toda hora, siq necesidad de telcgrafo, ni de lo Inter*
vencién de agentes de policia, ni exigirse mas que el
aviso de cualquier persona, de un nifio que sea, 6 con-
duciendo desde luego & la casa de socorro al que necesita
da auxilio médico.

Alli & todos se admite y & todas partes se acude; y una
vez prestados los primeros socorros, son conducidos los
enfermos 6 lesionados, ya d sus casas, ya & los hospitales,
fuera de aquellos casos en que no deban trasladarse por la
gravedad de su estado. Catonces son bien asistidos, y
hasta operados, si el caso lo requiere.

Ya no ocurre entre nosotros llevar a La primera botica
gue se encontraba, al infeliz que habia cogido un carruaje,
que habia recibido una herida, 6 sufrido cualquier otro ac-
cidente. Todo el mundo sabe dénde esta la Casa desacorro
de cada distritoy en ellas, 6 por sus médicos se acude &
tan argentes necesidades.

Teniendo este ejemplo vivo, cercanoy acreditado por la
experioncia, ;por qué se ocnpan los franceses en recomen*
dar y pretender imitar un proyecto que no ha salido si-
quiera de la esfera de lo ideal, y por afadidura complicado
é imperfecto?

Establezcan en Paris y demas grandes poblaciones, Gasas
de socorro como las nuestras, bien dotadas de médicos y
de todo lo necesario para ocurrir & las urgentes necesidades
de la ciudad, y habran llegado de un golpe & la perfeccion
por ahora posible.

Y no retraiga el coste & aquel municipio. Bien escaso de
recursos estd eldo Madrid, y, siu embargo, las Casas de
socorro de nada carecen, sosteniéndose principalmente de
suscriciones voluntarias, de donativos, de rifas, etc.

GACETA DE LA SALUD PUBLICA.

Estado sanitario de Madrid.

Observaciones meteorolégicas de la semana. —
Altura barométrica maxima, 714,64; minima, 701,32;
temperatura maxima, 10®,2; miuima,— 1°,5. Vientos do-
minantes, NE., E. y SO.

Contintan dominando entre las eufecmedades reinantes,
las bronquitis, lariogo-bronquitis y traqueo-brouquilis;
las amigdalitis y faringitis; las adenitis cervicales y los ca-
tarros gastro intestinalos. Los reumatismos y las neural-
gia» ciaticas, cervicales y lumbares y los reumatismos
musculares, principalmente los Inmbagos, han sido también
muy frecuentes. Siguen también en los nifios los empa-
chos gastricos, los catarrros gastricos febriles y las entero-
colitis febriles siendo muy numerosas.

CRONICA.

I7n caso tle doMe c6/ois.—EI Dr. A'exaoderrcGero en
na periddico inglés ia historia de un nifio de 8 afios de edad,
enfermo desde su nacimiento, que tenia, ora diarrea, ora estrefii
miento pertinaz hasta el punto de pasarse & veces 41 dias sin
defecar, apetito variable, en ocasiones nulo, en otras muy vivo, y
un abdémen ten abultado que llamaba en la calle la aiencion de
los transelntes y podia compararse al de una mujer en los ulti
mos dia”*e su erabara’o. La noche que procedi6 & su muerte
tuvo ligera fiebre y murié asfixiado.

Al hacer la autopsia, se encontré eael abdémen un segundo
colon colocado delante del normal, de suerte que su intestino
grueso era doble, esocpto en unas dos pu'gadas de extensién. El
caion principal nada de particular presentaba hasta el nivel de la
S. iliaca; poro después se ensaucliaba mucho. El accesorio no
tenia libras musculares circulares ni insercién ninguna, estando
lujeto solo piir las paredes ab lominales. Los demas érganos
cataban sanos, escepto los pulmones, que conteniau tubérculos en
aus vértices.

Cunongiasvacantes.—ha Gacela del dia 8 del corriente
pubicé un anuncio de la Audiencia de Valencia declarando
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vacantes nada menos que veintiuna plaza de médicos foren-

ses, cuya provision ha de hacerse con arreglo al decreto de
186i. Canndo los médicos abundan tanto en Espafia, y se da tal
acnmulacion de puestos por proveer, ninguna prufeba mejor de la
verdadera gauga que tan pomposamente se ofrece & los licencia-
dos 6 doctores en medicina yciruila. Constituyen esos cargos
otros tantos mmios, entre los muchos que ofrece & los médicos
la administracién espafiola, y no es de extrafiar por eso que las
Audiencias tengan que anunciarlos constantemente en las co-
lumnas del periédico ofioul. De seguro que va & haber atropellos
en la pesca de esos veintiuna citiongias.

\'Pohres weériicos!—Segun cuenta un periédico de Gerona,
dias pasados faé llamado un médCO de aquella localidid para
uu enfermo que se decia necesitaba con urgencia los auxilios dei
arte. El profesor, sin sospechar lo mas minimo, salié6 acompafiado
del sujeto que habiaido en su busca, quien alllegar & la calle
que a aguel habia indicado, sac6 un rewolver y en unién de otro
individuo alli apostado, se abalanzé sobre el pobre médicoy le
rob6 cnanto llevaba amenazandole con la muerte caso de que se
moviese del sitio de la ocurrencia antes de la unade la noche

Bonita es sin duda la situacién de lor médicos para gne se da
ahora en esa y o'ras tretas El municipio de Gerona, cu vista del
anterior hecho, ha puesto en conocimiento de los facultativos de
aquella ciudad que desde las seis dali tarde alas once de la
noche permanecera en la porteria de las casas t-onsistoriales uu
municipal & disposicién det médico que lo uecesite.

JfecoiioctV Hfcrifo.—Quedamos muy reconocidos al sefior
director general de Correos y Telégrafos, Sr. Crurada Vil'a-
mil, que sobre sus favores anteriores, ha tenido la benévola aten-
cion de remitimos E| Atiitari-J o/ieiil de GNjrreos y Telégrafos
correspondiente al actual afio econémico.

Una incxactiticd fo6f/ica.—Cortamos lo siguiente de
La Correspondencia de Espaia correspondiente al domingo 18:

«El Dr. Cervera recogié anoche su credencial y pasaporte, y
en breve saldra para los Estados Unidos a representar & Espafia
en el Congreso oftalmico que ha de celebrarse en Washington.»

También esto es ldgico.—Copiamos asimismo de La
Correspondencia de la propia fiocha:

«Anoche recibi6 el sefior ministro de la Gobernacién un tele-
grama de !a Asociacion de navieros de Barcelona & nombre del
comercio maritimo de aquella capital, dandole las gracias por
la resolucién adoptada respecto al asuuto cuarentenacio del va-
por Ana Salat.a

Ya se sabe: el comercio miritimo ce’ebray aphude siempre
las infracciones de las leyes sanitarias que puenen conducir al
ahorro de algunos céntimos, aun cuando la salud publica corra
sérios compromisos. También ilegara algin telegrama de Ma-
hon en agradecimiento de quedar reconocidos los lazaretos como
tribunal de airada de las declaraciones que hagan las Direccio -
nes y ITuatas de Sanidad del litoral. iSiga la confusién y caiga
el que caiga!

Otro vacunador.—Ha. sido nombrado médico-vaesunador
honorario del Instituto de Vacunacién del Estado nuestro esti-
mado amigo el aprovechado jéven D. Eranciscj Tierno y Lépez.

Jaboo'inn —Los fisiélogos y los quimicos empiezan & ocu-
parse do la probabilidad de la existencia de un segundo alcaloi
de en el jaborandi, y los doctores Harnack y Meyer, de Estras =
bnrgo. dicen que lian descubierto en muchos ejemp ares depi-
locarpina la presencia de otrabase enérgica, & la que bandado
el nombre de jaborina. Dichos sefiores dan como cacactéres di-
ferenciales do ésta, su poca solubilidad en el aguay su gran so
iubilidad en el éter; y dicen que sn accidn fisioldgica es también
diferente, pues es semejante a la de la atropina, mientras que la
de la pilocarpina es parecida ala de la nicotina. Afiaden ademas,
gne la jaborina se forma coa prontitud por la acoion de los &ci-
dos sobre la pilocarpina; la simple evaporacion del 11ju do acido
es suficiente para dar una corta cantidad de aquella. Los autores
lahan obtenido mediante la evaporacion del agua madre de la pi-
tocarpina, pero no en cantida4 suficiente para establecer la for-
mula que represente su composicion.

El trabajo de la onujer.—B.aeer trabajara las muje
res, darles uua ocupacién y los medios de sufragar sus uecesiJa m
des, es uua cuestion de economia social; estudiar 1 s inconve-
nientes y los peligros de algunos de estos trabajos bajo el pun-
to de vista de la salud, es una cuestion de higiene.

Asi lo ha compreudido el Sr. Rider, quien, en un articu'o pu -
bllcado en un periédico extranjero, demuestra lo peligrosos que
son para la salud de las mujeres los oficios de florista, de cigar -
rera 6 de fabricante de cerillas. El arsénico enira por mucho en
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k ooloraclon délas flores para obtener el color verdej mezclado
ala goma arabiga y a los demas prodactos necesarios para la fa_
brioacion, es aspirado cotidianamente por las obreras este peli-
groso reneno. Las consecuencias de ello son erupciones de la
piel, cdlieos y debilidad general. El &cido nitrico el azufrey el

mercurio, empleados en la fabricacién de cerillas, producen la
necrosis de los huesos de la mandibula. Las cigarreras sufren

aun mas con el humo y e! polro del tabaco en habitaciones mal
ventiladas. Conocido este peligro, ;deben las mujeres abando-
nar esos ofloios que les propjrcionan lo necesario para vivirl

El Sr Eider deja a los economistas el encargo de resolver la
cuestion.

Loa paréasitos del chancro indurado ~~\ sefior
Pisarevfski ha esciniido dos chancros de tresy seis _dias de fe-
cha respectivamente y otros dos que databan de varias semanas

, después de endurecidos en el liquido de Miller y en el aleo

ol, los ha sometido al esdmen microscupieo y obtenido el re=ul =
tado siguiente: Eu las preparaciones reoonooid (a existencia de
una masa finamente granulosa, cnnstiiuida por una sustancia ho -
moganea v granulaciones redondas, que presentaban las reacoio «
CBSquimicas de las sustancias vegetales y que supone sean los
microbios del chancro indurado 6 Glcera sifilitica primitiva.

VACANTES.

Por dimisién del que la desempefiaba, se halla vacante la pla-
za de médico titular de esta villa détala con el sueldo apual de
500 pesetas, pagadas de los fondos municipales, por trimestres
vencidos', casa decente de valde y exento de pago Hela contri
bucion industrkl, por la asistencia da 23 & 30 familias pobres de-
signadas por el Ayuntamientoy junta; pudiendo el profesor agra-
ciado contar con laa iguaks de 130 familias acomodadas, que al
dimilente proluckn de 5.500 & 6,000 reales, de cuva suma res-
pondia una sociedad de 1J contribuyentes de los de superiores
cuotas por territorial.

La posicién topogréafica de esta villa es sumamente deliciosa,
colocada en un ameno valle que dominan los demés del barranco
con benitas vistas, abundantes y frescas aguas, siendo la c'ase
principal de su riqueza el vino y aceite; produce esquisitos fru <
tos de todas clases, en cuyo termino se cria con abundancia la
caza, dista \I leguas de k capital de provincia por buena carre -
ten, y una hora de Arevos, cabeza de partido, de donde parte
diariamente coche para Tilavecade k Eeina, distante de ésta
siete leguas.

Ims aspiranles dirigiran sus solicitudes debidamente documen-
tadas 4 esta Alcaldia, en término de 30 dias & contar desde el
en que aparezca inserto este anuncio en el BoUlin ojicial de la
proviQciA*

Santa Cruz del ~alle 19 de Diciembre da 1830.

—Por acuerdo del Ayuntamiento y Junta munieipil, se anun-
cia vacante la plaza de médico cirujano titu'ar de esta vi la, cuya
dotacién consiste en”™.O0l) pesetas pagadas por trimestres ven
cides del fondo municipal por la obligaciou de prestarla asis-
tenoia facultativa al nimero de pobres que sea necesario y le
designe el Ayuntamiento, como asi bien los servicios que preoep -
tda el arlioulo 3 “ del reglamento de 2i de Octubre He 187Jy
deméas que se estipulen como procedentes cu el contrato, que
dando en libertad el profesor agraciado de hacer las igua'as coa
los demas vecinos no pobres.

Los aspirantes, que seran doctores 6 licencialos en dicha fa-
cultad, presentaran sus solicitales bien documentadas & esta
Alcaldia en el término de 30 dias, contados desde la fecha del
presente, pues trascurrido que sea, se procedera seguidamente a
BUprovision.

Vilknueva do la Vera iCéaceres), 15 de Diciembre de 1880.

—La de mélico-cirujauode Alcolea (A'meria); su dotaciou
923 pesetas. Las so icitudes hasta el 8 de Enero.

—La de médico-cirujano de Eiopar (Albacete); su dotacion
300 pesetas Las solicitudes basti el 19 de Enero.

__La de médico cirnjano de Higueruek (Albacete); su dota
cion”50 pesetas. Las solicitudes basta el * de Enero.

—La de médico cirujano da Elche (Alicante); su dotacién 393
pesetas. Las solicitudes hasla el 1.° de Enero,

—La de médico cirujano de Eub'acedo de Abajo (Biirgos’;
BUdotacién 230 pesetas. Las solicitudes hasla el 15 de Enero.

—La plaza de médico titular de esta villa se halla vacante por
fallecimiento del que la desempefiaba, y en su virtud se oonvo-

can aspirantes por término de treintadias, & fin de que los que
la soliciten presenten sus instancias en esta Alcaldia con los do -
éumentos que se requieren por el reglamento de partidos mé-
dicos.

Para proveer dicha vacante, se asocia & este pueblo el inme-
diato de Montalvos, reuniendo entre ambos méas de 450 vecinos
para el iguaktorij, habiéndose asignado por k titular expresada
1.125 p.-setas, que seran pagadas por trimestres vencidos.

Euensanta 15 de Diciembre de 1880.

—No habiéndose presentado aspirantes & la plaza de médico-
cirujano para la asistencia de los enfermos pobres de este tér-
mino municipal, cuya provision se anuncié en Julio de ~8"7,
esta corporaciéon acordd pub'ioar nuevamente la vacante de dicha
plaza por término de bO dias, contados desde k insercion del
presente en el BAdJUh oficial de la provincia, & fin de que los
que reunau las condiciones necesarks puedan sol citarla presen-
tando sus instancias documentadas en k Secretaria de esta
corporacion; advirtiendo que la dotacién es de 2.000 pesetas
liquidas, deducidos todos descuentos.

Becerrea 3 de Diciembre de 1880.—EIl presidente. Manuel
Valkrtn.—Por acuerdo del Ayuntamiento, Luis N. Amandi, se =
oretario.

—La de mélico cira;au} de Vilkfranca de Duero (Vallado-
lid); sn dotacién 125 pesetas por los pobres y las igualas con los
pudientes. Las solicitudes hasta el 30 de Diciembre.

—La de médico-cirujano de Villamesias (Céaceres); sn dotacién
376 pesetas por k asistencia de 15 familias pobresy las igoa-
las con los pudientes. Las solicitudes hastael 2 de Enero.

BOLETIN BIBLIOGRAFICO.

A LMANAQOE DS MEDICINA Y FARMACIA PARA
/\ el préximo afio 1881.
Un tomo en 4.* con grabados, elegantemente impreso.
Precio: UNA peseta en Espafia y DOS en el Extranjero.
Se vende en las principales librerias.—Los pedidos, acom-
Tjafiados de su importe en sellos de franqueo 6 en libranza
(el Giro mutuo, se dirigirdn & su Administrador D Eleute-
rio Rodriguez y Hernandez, plaza de la Cebada, nim. 7, se-

gundo. Madrid.

rrEATADO DE PATOLOGIA INTERNA, POR 8. JAC-
L cond, profesor do patologia en la Facultad de medicina
de Paris; obra acompafiada de grabados y laminas cromo-
litografiadas. Traducida por los doctores 1) Joaquin Gasso,
y D. Pablo Leén y Liique.—Tercera edicién, considerable-
mente aumentada. Madrid, 1889.

La tercera edicion do esta importintisiina obra, conside-
rablemente aumentada, se publicara en tres tomos, divididos
en seis partes. s .

Precio de cada tomo, 11 pesetas eu Madrid y 11,80 en pro-
vincias, franco de porte.

Se ha repartido la segunda parte dol tomo primero.

Sa hallara de venta cu la libreria extranjera y nacional de
D. C. Bailly-Bailliere, plaza de Santa Ana, nim. tO, Madrid,
y en todas las librerias dcl reino.

t-RATADO de anatomia TOPOGRAFICA APLICA-

1 da &lacirujia. por P. Tillaux, traducida al espafiol Je la
segunda edicion francesa, por J. Cnrorainas y Sabater, ano-
tado y con un prélogo, por A, Morales Pérez.

Esta importante obra formara dos voluminosos tomos en 4.’
mayor, ilustrados con gran profusion de grabados, la mayor
parto de ellos impresos & dos y tres tintas.

So publica por cuadernos de 40 paginas cada uno, magnifi-
camente impresas en papel glaseado, tiendo.el precio de cada
cuaderno, envuelto en su correspondiente cubierta, una pe-
setn en toda la Peninsula.

Cada 15 dias se repartiran uno 6 dos ouadernos.—Se hare-
partido el cuaderno I1.

Toda la obra constara de 26 & 28 cuadernos.

Barcelona, en la <Biblioteca llustradas de Espasa, herma-
nos, editores, Cortes, 2i3.

En las principales librerias y en esta Administracion.

MADRID I 1880.—Imprenta da José de Rojasj
Tndescos, 34, principal.
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COALTAR SAPONINE LE BEUF

itatlséptico, desinfectantey no irritante para cicatrizarlas llagas.
Adoptado en los Hospitales de Paris v lo* de la Marina militar francesa. '

El Coaltar Le Benl no es ni caustico ni irritante &4 pesar de la eficacia de su*
S ‘edades antisépticas; por esto ofrece sobre el &cido fénico la ventajade poderlo

sin ningfun peligro en poder de los enfermos.

Puro 6 mezclado con una 6 dos partes de agua jtibia «n el invierno/ se emplea ven-
tajosamente para la cura antiséptica de las llagas 7 la cicatrizacion de las Ulceras :
nezclado con mayor proporcién de agua /una ¢ ¢los cucharadas grandes de Coahar
Le Benl por utt vaso de agua) se emplea en un gran nimero de afecciones fde la
beea, &e la {arinps, de la nariz, de los oidos, de los irganos genitales, déla piel, etc.
WBuna palabra; presta inmensos servicios cuando se trata de limpiar 7 modificar pron-
tamente las mncoeas 7 las superficies enfermas ¢ desinfectar las secreciones fétidas.

Las intlecciones 7 lavadura con a”*a adicionada de Coaltar saponiné, son también
a Utiles parala desinfeccion de las recien paridas, con el fin ae prevenir los acci-

s conseeutivos i los partos.
PREOO Da. FRASOO, t FR. t 8~ .— 6 FRASCOS 1 S FR. <

Fabrica en Bayona, en o™a U. Le Beuf.farmacéutico de la Escuela de Paris
_DepésitosenM adrid, en las Farmacias de 10sSS.BoRRELLyY MiQOU, Moreno Miocci.
USRttaitDEZ, Garcera-Oastiu.O, etc. 7 en tas principales Farmacias de las Provincias.

£1 Método del T O Z_,.~'X "' consiste en
emplear los antifermentos'en bebidas 6 inyecciones.
LCS PRKCIPALES PRODUCTCS SON;
JARABES  fACIDO-rENICOp> “fivalanco<P«cli<},GartaiiU,EsléDigo, lelutiiio9, EsUdacriiDjco.
CAPSUUS  SULFO-FENICO SEoteH*‘ e la piei.CalUimo, Asme. Digpepsia, Py, Reunia ele.).
i FENATO DE AHOHIAQO ITisis, Fidirti jiaves, EscarlaUna,..Viruelas, Crup.™
Disenleria, Tifu, Cdlera, etc.)
IINYECCIONESIIODO-FENICOIAnemia.Uublisoo.GU
' SOLUCION ESPECIAL coolra la Sebre amerUla, el
ipeises calidoi.
CLICO-FENI00(Qnemadonj.Llagu.Brliipelas.Enreniiedides de lapiel.de lagargantaj delfitero.)
USO EXTERNO. Jeringas graduadas, 100 guias, eepecialei para injeedcoei snbcolineas,
1100 reales eu Madrid: Apencia (ranco-u| Sordo 3L f.
| = ACEITE DE HGADO DE BACALAO AFENICADO (Enfermedades del pecho. 6r«miltis, Raonilisiuo, *
Debilidad de consliludon). —VvarU, B Aveuue Vicloria. Por menor, en todas las Farmeacias. |

.TiiiDOrei.Ulcem,SUlI]is,Eiirerbertd"
la insolaclOD 7 la lebre biliou de Insm

Por menor, Src*. Garcera, S. Ocafa, Ortega y D. Jobo Maria Moreno

ESENCIA DEPURATIVA CONCENTRADA

CON IODCBO DE POTAS810.

. ;. .u c o u X - .
De;furallTO enérgico _o?allgatorlo en todos los casos primivos, parali-
zando los efectos mercuriales'en cuanto se manifiestan.

MA.DUID, AGENCIA SAAVEDRA, SORDO, 31.
Precio: 35 rs. frascoy 18 medio frasco.
Grandes rebajas al por mayor.

rBRONQUITIS’RESFRIADOS"CATARROS]

La eficacia de la CBnosOTA de BATA, del D- FOUBNIEH enlacnrade "
AteocloBee ptimonnres. de Bronquitis, de ReaJrtados y de Catairoe, es nn hecho
establecido sélidamente de aqui en adelante por curaciones numerosas. Los
I trabajos de los Médicos mas autorizados, permiten afirmar que posee contra «sUs
terribles enfermedades, el mismo poder que la quinina contra la firhnt

9SIC0S TBOIOCTOS BtCOIPEHSAIIOS ER L1 mOSICIOH niTEBSU DE PABIS ER 1878

CAPSULAS CRBOSOTIZADAS del D»* FOURNIEP

I r. yo*o*™* ‘odos que padecéis del pecho, ensayad las Capsnlae del »» Poumit
ate producto es igualmente presentado bajo la forma de vino orwiaotlaado T
Aceite oraoBOtlsado. ~. &plsﬂo«n PARIS, 5. Rla LAeAM N

‘e L* Agencia rraacB-Mtiptno-PorIBgseta, Sordo, 31, IADRIB. lirte lin «didos.

Por menor; S. Ocana, Uarcer.i, Ortegay i). J. IU. Alurenu.

Pastillas de la HERMITA, fi BERNARDINI, miembro de la 1

compuestas de vegetales * Academia quimica de Ldudres.’
V  simples por el profesor Las Unicas infalibles.

Per mayor, Agencia franoe-hlspano-portuguesa, Sordo, 3t.
CAJIJI, 9 BKAEIiK»:

BARBERON &C*, 4 Bfontargis (Loiret)
ELIXIR BftRBERON

CON CLORIDROFOSFATO DE HIERRO.

Los médicos y los enfermos lo pre-
fieren h todoslosferu”nosos.'—Reem-
plaea los mas apreciados licores de
mesa. 20 gramos contienen 10 centigr.
de Cloridrofosfato de hierro purp-

Empobrecimlento de la Sangre,
Colores Palidos, Anemia, Clorosis.

AIfiGITRAS BECOXSTITIimTE
de BARBERON
CON CLORIDROFOSFATO DE CAL.

Agotamiento de fuerzas, Enfermedades
de pecho. Tisis, Anemia, Dispepsia, Ra-
quitismo, Enfermedades de ioi huesos-,
superior al aceite de higado de bacalao,

En MADRID, en todas las fannacias.
EnPARIS,HnNgot,i9,r.Viellle-du-T«mple

JABON BALSAMICO.
DE BREA DE NORUEGA.

Ténico, refrescante ; su uso diario Im-
pide todas las afecciones de’la piel.
Esceleote para enrar las grietas, rajas
sabafiones.
Precio,irs.-Zacajadetrespaslillas 10c».

Agencia franco- hispano - portngnoss,
fordo. 2<.

CAJICHALAGTA
de 1. 1B BEUF,

PAEMACEUTICO DB 1.* OIASI
EN BAYONA.

_La Canchalagua es una yerba de Amé*
rica que goza de una grande reputacion
en Chile y Per( para combatir la pre-
disposicién & las congestionesy la cir-
cnlacioD.

La Canchalagua que so encuentra en
el comercio, estando generalmente mas
6 monos alterada; recomendamos que se
haga uso de la Canchalagua que lleva la
marea del Dr. L. Le Beuf, la cual aehalla
recolectada con el método y precauciéon
indispensables para conservacién de las
virtudes médicas de tan preciosa planta.

ha Canchalaguaescogida él» L. Le Beuf
se vende mpaguetes de 1fr. 36 conts.

Madrid, por mayor, Agencia fcanoe*
tuipano-portngucia,Borde,31.



INSTITUTO DE FRANCIA — ACADEMIA DE CIENCIAS
Premio Sarbler &4 C» XANR&T
Por el descubrimiento de It PE L -1-E X fERIN A yrfe/a ERGOTINI1INA

PELLETIERINA TANRET

Priacipio activo do la corteza dOf LaPellettCTInaTanret 900se rende
ralees de graaado, es el remedio’ ‘en dsli preparadas para adulioe.
coatre laténla,elmas eficaz y el Afindi evitar feUlfieaelonee, or/]/r siempre
mas féacil de tomar. , el sello del lavenlor.
Teata aor najor para Espas g/Coloeuaa ealad || |gen0|a raacoH|spaao Porlagnesa Serde, 31
Hop menor, 3 Rs— P. 6t, nn» U«es«-i'0-ReliPAeT

Por menor: S. Ocafia, Ortega, Garcera, y Botica, Mayor, 93.

EL &RAN PDRIFICABOR DE |A SASRRB.

izarzaparrillal

Conocidos son los escalentes resultados de este precioso medicamento en
todas las afeccionesy vicios de la sangre, tan comunes en los paises calidos.

El mejor modo de administrarlo es bajo la forma de Esencia, pues conser-
va la zarzaparilla toda su eficacia.

Asi, pues, tenemos el gusto de ofrecer al publico las Bsencias ae tartspar-
rilla de las primeras marcas, 6 sean;

LaEsencia de zarzaparrilla de Dneoa xta 50y 30 rs. frasco, me-
dio frasco 35y 13 rs.

La Esenelade zarzaparrilla de Fanrgnea) 420 rs. frasco.

La Esencia de zarzaparrilla de Fontalne, a21ra. frasco.

Por mayor,en la Agencia fraoco-hispano-portnguesa, Sordo, 31.—Madrid.
Asegurarse bien del nombre al pedir estas Esencias de

izarzaparrillal

E «aAS RAAGIR [BIA NGB

AGDAIe MELISA

de los Carmelitas

BOYER

Uolsa laccesoi da loi CaTmalilu
X 4, Rué de 1'Abbayo, 1 4 ,

esotra la Apople]la, el CMera, Mareo, Flatos, Cesmayoa, Indigestiones,
Fiebre anaarlUa, els. Viate elprospecto en que
eada ft-asoo debe estar etjtivelw. /I~ a
Exijase la etiqueta blanca y negra qu“ *1la-"t.''j
deben llevar pegada loa frascos ue todo
tamafios. — Exijase la firma de:

For nayor, para SBpaiaycolsalaSi igencia frasco-ospafisla, Sordo, 3 1 , Madrid

for menor, Sros. Moreno Miquel, S. Ocafia, Ortega, Garcera y
D. José M. Moreno.

aa m m
aeBARRAZIN MICHIiiL.,deAIX enProvence (“Vancio).

Curacion segura y pronta de los reumatismos agudos y ort-
nloos, como también de lagota, lumbago, olatioa, etc., etc.—Precio:
44 r*. En general basta un frasco.

QpALbn Paris, oui dsUM.DonvacL TstC'.PEiLim Lbfbbvm it C.

b wmsdrli, pornajor, Agencia Franco-Espafiola, Sordo; Mi:

PASTILLAS PECTORALES

DE KEATINGs

Remedio nniveraal y el mas apreciado
del publico: més de 30 afios de constante
éxito en Europa, China 6 Indias. Cniala '
tos, asmay afecciones de la gargantay
del pecho, agradable y eficaz, no tieas
nidépio niotroproducto deletéreojy pnc-
don tomarlo las personas mas dchcadai,

Véndese en cajas do cartén y de hoja
de lata de varios tamafos. Precios, 1t
y < rs.—Por mayor, Agencia franeo-
kispano-portngceta, Sordo, 81, Madrid.

Interesa no comprar otro que el

NBAIROUALISAD EERN

Medalla do las Facultades. Esel més ba-1
rato, el mas concentradoy el Gnico in-1
alterable. 10 reales el frascoy un mes |
de tratamiento. Deposito en Madrid, por |
mayor, Agennia franco-hispano-portu-]
Suesa, Sordo, 31; por menor, S. Ueafia,
riega, Garcera, y Botica, Mayor, 93.

NO MAS

OPERACIONES
DE 0OJOS.

EL AGUA CELESTE del doctor
Rousseau, para la cura radical do las
enfermedades de ojos, cataratas,
amanrosis, inflamaciones, etc.,fortifi-
ea las vistas débiles, q*uitala gota se-
rena y aplaca los dolores, por mny
vivos gnc sean. Las personas que aun
advierten loa efectos de sombras y
opacidades pueden estar seguras de
recobrar la vista en diez 6 quince
dias.

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

LA GAZETTE DES nOPITADX]
CIVILS ET MILITAIRES.
ANO S3.0

Este periodico os. no s6lo el masgene-
ralizado y conocido cp Francia y en el
extranjero, pero también el mis aprecia-
ble por la rai-idez do sus noticias mo-
dicas.

La Oaeette det Hopitaiite se publlos
tres veces por semana: los martes, loi
jueves y los sabados,

IEBCIOB DE SUSCRICrCK.

IU. vn.

Fot un afo.....cccceeeeennes HO
seis meses... 79
tres idem &

Se suscribe en Madrid, Agenmafranco—
bispano-portuguesa, Bardo, 81.





