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HEDAGTORES.
■'amos Seurbt.—D, CÍRLoa Masía Connzo.
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In cA io  t Mobasi (D . Francisco). 
[ losso R u b io  (D . Francisco). 
líSAVíNTB (D. Máriano).
I a iv o  Ma btw -iD . Josd).
I ailm a  (D . Julián). 
liMPO ¡D- H tóa iodel).
Í asdila (D. Pascual).
I aisbras Sanchis (D. M a u u el). 
lisTELLVi Y Pallases D . F rascisco). 

dlASTSLo Y Sesba (D . Ettsebio).
Cobtejabesa  y  A lo e yó  (D . Francisco). 

*-Qkeü s  t  M a» 8 o (D . Ju an ).
Bía zBBnito (D. José).
IsOSTASBE *D . J osé),
FERhES t ViSebia  (D . Borique).

COLABORADORES.
G a l l e g o  (D. Juan Francisco), 
G a r c ía  C a b .a ll e b o  (D . Félix).
G a e c ía  SolA (D . Eduardo'.
G a b c ía  Va zcío bz  (D . Sautiago) .
G ó m e z  T orres (D . Antonio). 
H e b h a NDEZ P oggio  (D . Ramón). 
H e b s a n d o  (D. Benito).
I g l e s ia s  (D.-Manuel).
IzQCiBEDo (D. Pedro).
L ú o i a  ( D .  C á r ío s ) .
M a e s t b k  db S a n  J u a n  )D. Aurehano). 
M io r a n b r  (D . Julio).
Malo Y Calvo (D. Joaquín).
M a b t in b z  RrouúBA (D. Leopoldo). 
M b l e h d íz  fD .F rau o iscu )-

Mo r a le s  (D, Ramón Eusebio). 
M oreno Pozo  (D . A d olfo ).
PíSBT 'D . Juan Bautista).
P*SM Y CgBYiWA (D. Vicente). 
R u bio  (D . Federico).
SiH MAaTW (D. Alejandro).
S a n  M igüec, y  P u s n t b  ( D . José). 
S a n t e b o  iD . T om ás).
S a -Ute b o  {D. Javier).
S a n tu c h o  (D. José María).
S eco  t  Ba l d o s  ( D . José). 
SiMABBo (D . L u is).
SsbkinoíD . Francisco).
U^TAB;lz (D . José)..
VlE T A  t C a n d u r A ( D . Antouio).
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AmiNCIOS NACIONALES.

I f

POCION RECONSTITUYENTK 
DB

aceite de hígado  de  b a c a l a o ,
p r b p a b a d a  p o r  e l

X > O O T O R  F O I V T  Y  M A R .T Í .
ÍBacer desaparecerlos inconvenientes de la administración 

«Aceite de hígado de bacalao,» ha sido e l objeto de esta 
JcparacloB, haWóiMioUi coneegnido <ie tal m odo, que sin 
írdec ninguná de ena propiedades se hace tolerabio hasta 
ir lo s  estómagos más delicados, reuniendo la ventaja de 
iderlo asociar,no sólo a uno do los mcj'ores compuestos de 
le m . que es 8Ía duda alguna e l «ioduro ferroso ,» sino 
jfcbieni la «qüina» y  al lacto-fosfato de ca l» . P recio ; con 
fierro j  quina,» ló  ra.i con «lacto-fosfato de ca i,«  •'J r** 

••Dnico depósito en M adrid, calle del Caballero de Qraola, 
kkta. $S,dQplleado, farmacia dol D t . F o n ty  Marti.

SOLUCION C iS E S
DE CLORHIDRO FOSFATO DB CAL,

AFBOBaDA foh la r e a l  a c a d e m ia  DN MBDIOINA y  CIRUJÍA

DE B'BCelAJNA.

Fs el más poderoso de los recoostiinyentes, conviniendo 
en lodos los casos de debilidad general, clorosis, 
quitismo, tisis, falta de
propiedades y economía a la bÓLUClON COIIIRB.

A l por mayor: farmacia y laboratorio de Aviftó y Cases,
P lazadelaL ana, H , Barcelona.

Madrid: Borrell, hermanos, Puerta del Sol. Precio, iO rea- 
lea frasco.

Ayuntamiento de Madrid



ANUNCIOS EXTRANJEROS.
tín ico  fcrt^itninoBO honrado nomínalmente con û na HEDALL& 

en la Éiposicion Universal de Paris de 1878.OU la  ü*pvo*w *v*» %»*»*»

Et HIERRO QUEVENNE
a___ 1„  <7a Mo/íl/>;nfl Wíí PflP/S-Aprohado por ¡a Academia de Medicina de Paris,

«  ... es, de tortas las preparaciones ferruginosas, la que introduce mayor can­
tidad de hierro en el jugo gástrico.» . o . . „  YI? IRSIl" {BoUtin de ¡a Academta de Medicina, t. a Ia , too*).

Cura : A n e m ia . C o lores  p á lid o s . P e rd id a s , 
E m p o b re c im ie n to  d e  Ja san gro , e tc .

I Para deienmaecarar las numerosas falsificaeioni’s, impuras é ine- 
I fleaces siempre, a veces peligrosas, ^— .
I eajü'oníe las marcas:

Depositario gen era l: 
É m lle  G E N E V O I X ,  

14, BÜB DBS B eAUX-ABTS, PARIS.ELIXIR DEL Doctor GENDRIN
El erran número de curaciones obtenidas con este Elixir en las A^eeciOMt del£1 HTOn llUlUJírU uo CUCOOJWUOO vi/ ioaaauuo v̂aa v- mv —  “7-  — / *

9$tó9M0 0 a DiacrUii gastro-inUttinaUt, Duptpsias mucosat y  niaorosat^ Fuores 
arodeí. Dispepsias aeeaosas 6 cardialgicos, eic., nos hace considerar com o un deber
-1  . s . - i L  V U A r ii, .< i__ Q o A m n ip s  p n  dfSftis rte  1]
arodes, Dispepsias acegosas 6 carduslgicos, etc., nos hace consiuerar com o un ueocr 
e l darlo h conocer al Cuerpo Médico.—Se emplea en dósis de m a  cucharad ta en 
una laxa de agua ó de infusión de manzanilla, un cuarto de hora antes de ia_co- 
mida nrinclpial. Se prepara con los mayores cuidados, hace mas de treinta anos, 

la rarmacia LEMAIBB, 11, roe de Grammont, en Paria. Exigir en cada frasco
-  ■ __ :__  TT<„ «W.P.W.PV A rrpr

en la farmacia liiim aini., i* . luo u» umuuuuuv, ou .  . . . . .  
la firma Lemaire.—En M adrid, por mayor. Agencia franco-espanoia, sorao, i l , 
----------------p— u  VI— 1 Ortega, Sanches Ocaña y Garceri.por menor, Sres M. Kiqnel.

TELA VEJIGATORIO ADHERBNTB.
(VEJIGATORIO ROJO DE LE PERDRIEL.)

Esta es la  primera conocida en Francia, la más apreciada por las celebridades 
médicas, data do 1824. Ha obtenido las más altas recompensas.

Exigir la verdadera marca de fábrica con divisiones métricas y la firma «Le- 
perdricU . Por mayor, Paris 54, rué Ste. Croix do la Bretonnerie; Madrid, Agen­
cia franco bispano-portoguesa, Sordo, 31. Porm enor, Sres. M. M iguel,S. Ocaña, 
Ortega y  Garcorá.

ACIDO SALICILIGO
Para la eoneervaolon del V IN O , de la CER VEZA y de tos ALIM E N TO S

SCELUMBERQER & CSRCKEL, 26, rae Rergére, PARIS
Unicos concesionarios del privilegio Kolbk y  de Heydeni 

X Z E T T Z 4 C A .T X S I 4 X O S , O O T A .  -sr VJET7ZAAX.G4EAS
Curación radical en 24 ó  36 horas con

e l S A L I C I L A T O de s o s a  s c h l u m b e r g e r
INPORME DB LA ACADEMIA DE MEDICINA : Lai curacionei con el mmUcltrnio é c  

■eea ion innesablea : entre 59 caioa de reumatJamot agudoa, solo uno ha tenido 
mal éxito : « Cesan loa dolores lo mas tarde en el espacio do tres días. »-<;< Esto 
remedio cura ineéanlánenineikto i las neuralgias^ jaquecas, lumbago, clauca» 
cdlicoa hepáticas» » Precio 14 r* (Con dos 6 tres cajas se curan compietamen'iB).
UhLh PIEDRA j  GOTA AGUDA curadas con el SALIGILATO de L IT IN A . Precio 21 r>. 

LAS PASTILLAS SALICILADAS
Curas lai sfeeelonei de la garganta, eooiUpadoi; precaven el «rnp j  la aagtna. Caja 10 n.

POLVOS de SALIGILATO de QUININA pan eam hi Fiebres 
POLVOS DE ALMIDON SALICiLADO

«  Contra laa ploazonea de toa nlñoi y contra Ib transpiraolon deeagradabla
D 11  flTDIII A C E  B A I .I C I I .A T *  D E  B O B A  (S ch lu m b orger ). La p a rea s  aola  
r A L S i r l U A o A  d e l p ro d u c to , a segu ra  la *cu ra clon . P re ca v e r te  d e  faa letalflca-
c l o o e t .—E aigir la m arca  SCBLUHBEROER y  la  arm a CHEVRIBR. la rrn a eém lco . F arii, 

i | f l e » g  d e  b e n e r .—H e d a l l a a  d e  « r *  j  p l a t a  f8 T B > t B I T .

Madrid, 8r. Meyerboff, Ageute, 27, Arenal; Sr. D. Vicente Lomana, callo A l­
calá, 3, y  Borren hermanee, Puerta dol Sol, K.

¡G B E A T D ISC O V E R T!

POLVOS INSECTICIDAS KEATING.
Reputación univorBal.—Boga inmensa en EUROPA, CHINA, INDIA 

y  todas las posesiones inglesas.—Exito segnro.
Madrid, Agenciafranco-bispano-portuguesa, calle del Sordo, núm Si.

Una Oaja, 8  reales.— Seis cajas, 3 6  reales.

TISIS, AKKCCIONKS ÍIE ios BROKQIICS,

B O U R G E A .U D
ÍX)1N CREOSOTA VERUADERa

y a ce ite  d e  bigttdo de  baealaa,
fórmula de los Drb. BoucHAHb i  Giuinil 

las ún icas empleadas en loa hoepltaUs da Paiii F 
B o u r g g e a u d )  farm.° prov. de loa bcî L 

80 , r u é  R a m b u te a u , PARIS. I

DLETl
áeusi
Eerme<

isfa
nctan
Biagm

Estas cápsulas, mvy solubles, de st>¡ 
agradable, de sabor azucarado, eontieiu 
las pequeñas, que damos siempre, salti 
designación contraria : 2 centigraraoifil 
areosota verdadera del atquitian de bnj 
V 50 centigramos de aceite de hígadoál 
bacalao. Las grandes: 5 centígramos4| 
creosota verdadera y  2 gramos de aed: 
de hígado de bacalao.

Dósis: 5 á iO cápsulas peguetias, y 2i| 
cápsulas grandes, mañana y  noche, bĉ : 
recete el módico.—4 francos caja.
Vina y aceite creosotados—La bot.* 5 in

li&em
ttKICI
kionte

fi&S U(

ÁdnlDistrncioD: PARIS, 22, hc UonimariK
PASTILLAS DIGESTIVAS
Fabricadai en Viehycon aalct extraiüij 

da loa manaatialaa, Tienen nn {oslo a;ri. 
dabla y prodnean nn efecto tegnro eontn 
loa agroree y di.eatioaea diScilea.
SALES de TICBT put BAÑOS

Un rollo por baño para laa paraonaa .̂ 
DO pneden ir á Vieny.
Para evitar laa ralalfleaeianes
Exigir qus todos «toa producloi 

lleven la marea de intervención d«l 
Estado fyancis.

VendOD oiloa prodncloa : Madrid. 4.U 
Moroiio, B o m lí, !(■ Ulgnel, Ib Jntl j
B. Hernandei, Aaaocia Franco* Eapañola 
Sordo,«31 .

cartas 
S nes I 

itoi ai 
no de 
tó'no ]

f o ¡ (

IYa  :

También Lomana, Alcalá, 3.
C A lV C H A liA n V A

de L. LB BBÜP.
FAEStACÉUTICO DE 1.® CLASB 

E N  B A Y O N A .
La Canchalagua es una yerba de Anr 

rica que goza de una grande reputarle: 
en Chile y Perú para combatir la ptr 
disposición á las congestiones y  la cii- 
culacion.

La Qanohalagua que 80 encuentran 
el com eicio, estando generalmente dúi' 
é  mónos alterada; recomendamos que* 
haga uso de la Canchalagua que llcvali 
marea del Dr. L  L e Beuf, la cual se tal1> 
recolectada con el método y  precaucioi 
indispensables para conservación del» 
virtudes medicas de tan preciosa plasú

La Canchalagua escogida de L. Le Bca 
se vende en paquetes de 1 fr. 25 conté.

Vine de Canchalagua, tónico dcl !■' 
tómago, 3 francos botella.

Jarabe de Canchalagua, 9 frs. fraseo.
Madrid, por mayor. Agencia frsBce- 

hispano-portngnesa. Sordo, 31 —Poripe 
ñ or, Sres. Moreno M iquel, S Ocsii>i 
Ortega, O arcerá, Borrell y  M iquel; 
Hernández.—En provincias en las prin­
cipales farmacias.

íC '
escol;
correí
estad:
extra-
í í^ u i
1876
da re!

|£]
1877 
tjlÍTen 
deios 
c6mo 
ya el 
corrii 
faccii 
de m

JA B O IN  B A L S A M IC O
DE BREA DE NORUEGA. 

Tónico, refrescante ¡ su uso diario ta- 
pide todas las afecciones do la piel. 
Escelcnte para curar las grietas, rsjcii 
sabañones.
Precio, irs.-Z a  caja de tres pastillas, lOrt'

Agencia franco-hispano - portuguesa,
Sordo, 31.

Ayuntamiento de Madrid



SOillOS, Aso XXVI. EL SIGLO MÉDICO.
M A D R ID  9  D E  F E B R E R O  D E 18^9.

NÚM. 1.311.

DERA
eaU*, 
GiUUil 
)d«Fai(i I 
loa htisl 

k,R18,

>, de «̂ 1 
:ontiec«i P « ,  saltj 
|TOIDMl|| 
n de 
higadoi 
jramoMi 
I de acfiu

he, eege 
ia.
bot^Sín

R E SÚ M E N .

tlLETIN DK LA. SEMANA.-iTa escampat-Medidaa preTratÍTaa—  
fcunion de la preBsa.-SECCION DK.M ADRID.-iU pestel-Laaan- 
lennedadea infecciosas— PRENSA MÉDICA.—Áaocuia?. Ón nnevo 
irasfnsor-—£iíro>«'era.—NneTaa .obserracioneBsobie ol desarrollo y 
¿ctamórfosis deJaa tén!a.s-Del estado de la popda como medio de 
íiagDÓatieo.—Déla diaidrosis y deán anato^patológica.—PAKIK 
BFICIAL.—Contimiacion del discnrao de P-. Joaquín ynintana.—
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[>f: ADVERTENCIA DE INTERES.
f  V
tfíiR'enío muchos los stiscrítores g_uo certifican las 
l^tas en que incluyen libranzas del giro mútuo, ta- 
|fof,9 del timbre 6 letras, de?<e»iog advertirles que pue­
den ahorrarse un gasto tan inútil. Si se perdiese algu­
no de esos documentos de giro, imparta poco, por cuan-' 
io\io habrían de ser pagados sino á la perscata á cuyo 

han sido expedidos.
'̂ lamente los sellos del timbre exigen el certificado.BOLETIN DE LA SEMANA.

U S E
la de Amé 
repulse ¡(H 
tir la pie 
s 7  la cii'

IYa  e s c a m p a !— M e d i d a s  p r e t e n t i v a s .— R e u n ió n
DE LA PRENSA.

• ¿Cuántos estudiantes cursan medicina este año 
escolástico? El asunto es curioso. En la Gaceta 
correspoudiente al miércoles 5 se lia publicado la 
^ d ís t ica  de la matrícula, tanto ordinaria como 
extraordinaria, de las Facultades y  estudios de 
^ u n d a  enseñanza correspondiente al trienio de
1876 á 1879, y  va la tal estadística á dar cumpli­
da respuesta á la precedente pregunta.

lElla nos informa de cómo en el año de 1876 á
1877 estudiaban la Facultad de Medicina 5.265 
Senos incautos, que buscaban su mal con dañosnentraa 

oente mi. _
108 que81 délos que les hablan precedido en la carrera; de 
J®]|ebaiil|cómo en el curso siguiente de 1877 á 1878 creció
irecauelei 
•ion de lu 
188 plinti.
Li. Le Beel 
I cents, 
co dol el*

ya el número i  6.528, y  finalmente, en el que va 
efeiendo de 1878 á 1879, tenemos la dulce satis- 
ficción de contar la friolera de 6.823 estudiantes 
de medicina.

•8. fraseo. 
;i» francfrl 
—Pormel 

S. Oc80l,l 
Miqnel;

1 las prií-ico.
GA.
diario ID' 
o la pie' 
¡tas, rajas,

i»aí,10rt.
ortagvesei

|Es, á saber:
Én Madrid. . •
— Barcelona. .
— Granada.
—  Salamanca.
— Santiago. .
— Sevilla (Cádiz)
— Sevilla. . .
— Valencia. .
— Valladolid. .
— Zaragoza. .

2.489
1.068

422
1 4 9
368
259
350
945
409
364

6.823

Pues bien; la estadística no se ha inventado 
ahora, aun cuando en España sea tan raquítica y  
contrahecha en lo pasado como presumimos en lo 
presente... ¿No habrá quien nos dé noticia tal 
cual segura del número de estudiantes que po­
blaba años atrás nuestras Facultades de medici • 
na? ¡Pues no ha de haber!

El Anuario Sstadisiieo de Sspaila, correspon­
diente á los años de 1866 y  1867, nos suministra 
suficientes datos para comparar, relativos á los 
cursos de 1865 á 66, de 1866 al 67.

Hélos aquí:
Desde 1865 á 1866 cursaron la Facultad de 

Medicina 3.865, y  desde 1866 á 1867 cursaron 
2.928.

Más datos aún: en 1865 se expidieron 203 títu­
los de licenciado en Medicina y  Cirujia; en el de 
1866, 227, y  en el de 1867, 217.

Las comparaciones y  deducciones quedan al 
buen juicio del lector.

Ahora bien: ¿no ha ocurrido algo al malogrado 
Congreso profesional que pudiera ser conducente 
á contener esta alarmante medicorrayia que ha 
entrado en España!

Pero consolémonos en vista de que el señor mi­
nistro de Fomento celebra en su real orden de 1.' 
del actual el vuelo que va tomando la instrucción 
pública, «piedra angular, dice, de la cultura de los 
pueblos, fiel reflejo de sus progresos y  adelantos y  
medio eficacísimo de la prosperidad social.» ¡Qué 
dia tan claro, según esto, aquel en que casi todos 
los españoles se hagan cultos, y  progresen y  
prosperen hasta el punto de poseer algún diploma 
de médico, de boticario, de abogado, etc., etc.!

¿Quién tiene razón aquí, el ministro de Fo­
mento, tan inteligente en achaque de instrucción 
pública, al celebrar que el país vaya convirtién­
dose en un pueblo de gentes proviscas de títulos 
académicos, ó el mismo, perito al propio tiempo en 
agricultura, industria, comercio, etc., y  no pocos 
componedores de nuestra desvencijada sociedad, 
cuando declaman contra la manía escolástica y  el 
afan de dedicarse á profesiones científicas, dejan­
do yermos los campos, paralizada la industria, y  
poco ménos que muerto el comercio?

Convengamos en que no hay forma de enten­
derse con personas tan versátiles en sus opiniones 
ó tan exhaustas de un pensamiento fundamental, 
seguido y  seguro.

El último domingo, á la una de la tarde, secAyuntamiento de Madrid
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efectuó en el salón do la Real Academia de M e­
dicina la sesión inaugural del presente curso de 
la Sociedad ginecológica española. Leyó la Me­
moria de secretaría el secretario D. Angel Rodrí­
guez Rubí, que hizo una exposición breve de los 
trabajos efectuados en el curso anterior, hacien­
do también alusión á la vida floreciente de esta 
Sociedad, que entra ya en el quinto año de su es­
tablecimiento, y  que, á pesar del carácter casi 
privado y  amistoso que ios individuos que la com­
ponen le dán, ha producido ya trabajos muy in­
teresantes y  animadas discusiones. El presidente 
de la sección de obstetricia, D. Gabriel Alarcon, 
leyó el discurso doctrinal referente á la 
pm sia, sus caractéres propios, las modificaciones 
psíquicas y  psicológicas que determina en el or­
ganismo de la mujer, y  el papel que este período 
critico de su existencia desempeña á los ojos del 
módico. Conocidas las especiales aptitudes del 
Sr. Alarcon para esta clase de trabajos, y  en par­
ticular para los que se refieren á los puntos de la 
especialidad que cultiva, se comprenderá que el 
trabajo fuese escuchado con sumo gusto por la 
escogida concurrencia que presenciaba el acto.

Las noticias procedentes de Rusia que tanta 
alarma han producido en toda la Europa culta, 
parece que han preocupado al Gobierno de nues­
tra nación, que ha dirigido una consulta al Real 
Consejo de Sanidad acerca de las medidas que 
deban adoptarse para el caso en que la peste bu­
bónica llegue á adquirir proporciones más alar­
mantes aún de las que en la actualidad reviste.

En el entretanto, parece que la Dirección g e ­
neral de Sanidad remitió una circular el dia 5 de 
este mes á los gobernadores de las provincias 
marítimas, encargándoles que, en tanto el Conse­
jo  de Sanidad resuelve las medidas que han de 
tomarse con las procedencias de Oriente, mien­
tras dure la peste de las provincias rusas del Asia 
Central, incomuniquen los buques que lleguen di­
recta ó indirectamente del Mar Negro, dando 
cuenta á la Dirección de su procedencia, patente, 
cargamento y  las vicisitudes del viaje.

Es de esperar, aunque quizás sea esperar mu­
cho, que esta vez el informe del Consejo de Sani­
dad, sea el que fuere, no correrá la misma suerte 
que otros informes dados en circunstancias aná­
logas; por más que si hubiéramos de dar gus­
to á  algún periódico ruso deberíamos esperar con 
los brazos cruzados á que el temible huésped nos 
visitara, pues dice con la mayor frescura que, á 
trueque de otras desdichas, que el resto de Euro­
pa ha regalado á la Rusia, bien podíamos sin tan­

ta alarma aceptar el regalo con que ahora coj 
brinda el coloso del Norte. Siempre se han distia. 
guido los rusos por la frescura.

Como anunciábamos en nuestro último númí- 
ro, el dia 3 del corriente se efectuó la acostumbts. 
da reunión quincenal de la prensa módica matti 
tense; en ella se trató principalmente de la acü. 
tud de algún periódico de provincia respecto á b 
generalidad de sus colegas, conviniéndose en ¡ju; 
la reunión se daba por enterada de algunas frasa 
ofensivas publicadas por el periódico aludidi 
También se convino en nombrar una comisión qw [ 
estudiara las reformas más importantes quo pu 
dieran introducirse en la organización actual lii 
la enseñanza módica, haciéndose algunas indici 
cienes acerca de la conveniencia de llamar li 
atención en todos los órganos de la prensa sob 
el carácter abusivo que revisten las pretensioii 
de algunos alumnos, que parece gestionan enl 
actualidad en pró de la supresión del año prepi 
ratorio.

D e cio  Oa b l a m .
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MADRID 9 DE FEBRERO DE 1879,

¡L A  PESTE !

UN OBAVE PEI.IORO PARA I,A SAT.Un PUBLICA.

I.
Entre las muchas calamidades que á los pueblo 

afligeu, ninguna es comparable con la peste levan, 
tina, que repetidas veces.ha despoblado las mci) 
nes europeas durante los anteriores siglos á más 
asolar aquellas en que tiene origen.

La palabra peste era hasta nuestros dias motiv 
de profunda alarma; y  á la menor amenaza de te 
temido azote, en presencia del más leve peligro,» 
ponían los pueblos en vigorosa, si bien á veces 
discreta defensa, obrando cada cual con indepéí 
dencia, sin sistema uniforme á' qué atenerse y i 
tan desconcertada y  anárquica manera que ciortí' 
mente servirían mejor, aquellas desordenadas dispJ' 
eiciones que adoptaban, para dar fomento al 
que para resguardarse de el 6 sofocarle.

Cordones sanitarios por todas partes, á fia 
inoomunioarse unos pueblos con otros; cuarenteitf 
exageradas ó irregulares, que no tenían por 
mentó respetables datos científicos; medidas arbi­
trarias y  -violentas, confusión y  desórden por 
quiera; y  en tanto casi completo olvido de la Lg>®- 
ne, los cadáveres insepultos, carencia de oportunos 
socorros á los epidemiados, escasez de -víveres

la í
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hsa del aislamiento mismo en qne los pueblos se

r f A n ,  ro lo , y  otro, ®
,0 espantan, impuro comercio oon ropas y 
ectos de los apestados que daba al mal horroro 

«vecentamiento y  le extendía á los paoses sanos^ 
Ip ero  en medio de tal desbarajuste, es innegabk 
ie ^ o r  virtud de aqueUos medios represivos, al­

mos de ellos excesivos y  duros basta el punto de 
iarecer boy como bárbaros, se dificultaba no poco 
runas veces la propagación del mal, se impedía 
■as por completo, y  se logró al cab o ,-p or obrar 
la  propia manera en todos los estados, según lo 
•ecUta la historia epidemiológic^-repeler el azote 

á los antros donde se engendra, acorralarle en su 
¿cu ra  madriguera, y  mantenerle cerrado por mu- 
íallas que parecían ya punto ménos que inftan- 

ieables. L a  desaparición de la peste del suelo de 
iropa, que tantas veces despobló con implacable 
iieldad, y  casi por completo también de los países 
L0 sirven de cuna i  monstruo tan espantable, fue 

Jebrada como un triunfo magnífico de la civiliza- 
« n  de la época, siempre en a.rmonia perfecta con
la marcha progresiva de la higiene.

¿Aun es muy general la creencia do que no hara 
en el suelo europeo nuevas y  terribles incursiones, 

Ébiéndonos la dicba de quedar libres para en ade- 
l^ te  de un azote tan mortífero, ya que le hayamos 

Bto reemplazado en algún modo por el cólera 
¡iático, que, después de todo, sacrifica menos vic- 

as y  sigue en sus invasiones epidémicas un cur­

so más rápido.
I ¡Qué. vana ilusión! Esa creencia, si bien se exa- 
lina, carece, esta es la verdad, de fundamento soli- 
3, no pasando de una simple conjetura; y  advier­
te que les conjeturas ofrecen muy escaso valor 

materia de epidemias, por lo misterioso y  desco- 
.cido de su génesis y  por la ignorancia casi abso- 
,ta de las leyes de su propagación.

_  ¿Cómo admitir ese dictamen con algún carácter 
de positivo, si se desconoce por completo la causa 

lo la peste, y  no son mucho mejor conocidas las 
lás esenciales circunstancias que favorecen su des­

filo? Las conquistas de la higiene,— muy grandes 
le un siglo á esta parte, y  cada dia más asombro- 
as,—habrán podido muy bien impedir que se pro- 
lague tan fócUmente como antes por las varias na- 
¡iones de Europa; mas en verdad que no han podi- 
lo alcanzar hasta aquellos puntos en que espontá- 
aente se produce el azote. Si poderosas podrán 
laber sido, y  continuar siendo,para impedir su difu- 
(ion, frecuente otras veces, por esta parte del mun­
ido en que habitamos, no hay razón alguna para que 
lo fueran allí donde no han Uegado, alas súcias 
tiendas de los beduinos y  á miseras poblaciones 
dondé és carga- tan' pesada la vida que ningún in-

ter^, ó muy escaso, tienen los habitantes en con-
servarla.

Esto inclina á creer que el escaso número de epi­
demias de peste ocurridas en los 50 postreros años, 
mejor se debe á ignoradas circunstancias, opuestas 
á su generación, que á los mejoramientos sociales é 
higiénicos de aquellos pueblos de Europa que no se 
han visto desde entonces amenazados. Por otra 
parte, quien registre con alguna atención los ana­
les epidémicos, haUará que no pocas veces ha me- 
diado largo trecho desde una epidemia de peste á 
otra.

No nos equivoquemos, pues, como se ha hecho con 
harta frecuencia, otorgando á las medidas higiéni­
cas más valor del que realmente merecen en lo re­
lativo á la profilaxis de los tres azotes pestilenciales 
que tanto afligen á la humanidad. E l hecho de 
verdad es que se ha manifestado la peste durante los 
últimos años, al parecer espontáneamente, en v o t í o t  

puntos, principalmente enla Oirenáica, en la Arabia 
y  en la Mesopotamia, en medio de condiciones de 
miseria y  de mala higiene, que si bien han podido 
tener alguna parte en su génesis no han sido de 
cierto la causa principal, puesto que existen de igual 
manera en la mitad del mundo sin que por eso nazca 
la peste en otras regiones.

Nada es necesario que digamos de estas vanas 
epidemias, por no ser hoy ese nuestro objeto; pero 
si traeremos á la memoria,— deseosos de que con 
oportunidad se reconozca y  prevenga el peligro,—  
que la peste sufrida el año de 1858 por los be- 
duinos de la Oirenáica (provincia de Benghazi), 
ocurrió -iO años después de su precedente, y  que 
desde eüa á la de 1874 media un intervalo do 16 
años; que la de la Arabia, en medio de las mon­
tañas de la Asiria, parecía cosa allí enteramente 
desconocida, como que no se habiá visto en 60 años, 
y  que tampoco ofrecía próximos' antecedentes la 
de Mesopotamia, ocurrida el mismo año 72, puesto 
que había desaparecido el mónstrúo medio siglo 
antes de la provincia de Bagdad, como sácio y  ahito 
por haber inmolado la firiolera de 60.000 personas 
de las 150.000 que entonces componían aquella po­
blación.

Ciertamente estos renacimientos tardíos y  algún 
tanto débiles, esta escasa fuerza expansiva que ha 
impedido á las recientes epidemias llevar sus funes­
tos gérmenes á territorios distantes, parece que au­
torizan á esperar que no tenga en la actualidad 
Europa fundamento bastante para alarmarse en vis­
ta de las recientes explosiones observadas en la Ma- 
sopotamia, donde reiua oon algún vigor, si bien 
bastante limitada, estos años últimos, invadiendo á 
Bagdad y haciendo allí 4.000 victimas en 1876. 
Desde esta ciudad, desde Mesopotamia y  el Kur-
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(1) Un periódico (ronces, Le Jionvoment llídiM l, dó bueno 
idea de lo letalidad de la peste en los signientea T ersos , puestos ó 
la cabeza de an artículo sobre la reinante en IVasia:

distan persa, se ha propagado, según la más general j 
creencia, por los cosacos de las estepas próximas á 
Astrakan, á varias poblaciones de la Rusia europea.

Mas sin embargo, en la reaparición más ó ménos 
tardía del azote en aquellos países que siempre le 
ha-ri servido de cuna, sin que se puedan explicar esas 
misteriosas evoluciones, y  en la extensión mayor ó 
menor qite cada vez toma, nada hay bien averigua­
do ni que inspire una confianza absoluta.Poreso es 
conveniente que los hombres de ciencia no pequen 
de incautos prometiendo seguridades tan atrevidas 
como iníundadas; antes adviertan á los gobiernos 
la precaución y  cautela con que deben obrar para 
precaver á las naciones de ima calamidad cuya me­
dida é importancia se ha echado con poca cordura 
muy al olvido, de la cual dijo con no escasa razón 
el P . Sarmiento, refiriéndose á la de 1345 que des­
pués del diluvio univei’sal no habia noticia de otra 
parecida (1).

Carecemos en España de toda noticia directa y  
oficial que revista carácter científico; nos faltan to­
do género de datos para juzgar con medj,̂ no acier­
to; ni aun conocemos bien el número é importancia 
de las poblaciones que han sido invadidas, y  esta­
mos por tanto en la triste necesidad de atenemos 
á lo que dicen los periódicos extranjeros— portado­
res de extensas y  alarmantes noticias— y á las 
vagas que comunican los despachos telegráficos 
publicados en algunos periódicos políticos.

Desde luego nos llamó la atención que se habla­
ra en estos de una epidama reinante en Astrakan, 
sin expresar cuál era la tal epidemia; y  algo cono­
cedores de las prácticas seguidas por los gobiernos, 
los periódicos y  las empresas telegráficas en pimto 
á calamidades tales— reducidas ordinariamente á 
ocultar la verdad, por completo si puede ser, ó 
cuando ménos á atenuarla, con la mira, que ellos 
tienen por benéfica y humanitaria, de no cau  ̂
sar alarma, de tranquilizar, de infundir una confian­
za y  uña seguridad engañadoras, cuyo resultado es 
de seguro funestísimo si la cosa vá de veras y  llega 
al cabo la explosión pestilencial— supusimos que se 
trataba de algima de las tres pestilencias exóticas 
más mortíferas, probablemente de la peste levan­
tina.

Teniendo por sistema El  Siglo M édico, en tales 
asuntos, informar á sus lectores y  al Gobierno del 
país de cuanto sepa que ocmTe, con toda verdad y  
cuando más oportuno lo estime, vamos á decii' lo

t ¡La peste! (puidiiuHl fa.ut 1‘appeUr par ton nom) ,  
Capaile d'enrichir en vn jour l‘Ae/ifroH,„

que sabemos, rebuscada do aquí y allí, acerca deljl 
peste que reina en la provincia de Astrakan y á la 
medios que en nuestro concepto debieran adoptarfil 
para contener el azote.

II.

Tiéneae por cierto que unos regimientos de c(.l 
sacos que desde el Asia menor, donde habían petJ 
manecido durante la guerra ruso-turca, regresattj 
á su país en el mes de Noviembre último, fueron 1 
conductores déla epidemia al gobierno de AstraiaJ 
en la Rusia Europea, distrito del Enostajevosk, | 
hiéndese cebado principalmente en seis poblac¡:J 
nes de escaso vecindario, primeras que recibiera 
la funesta semilla llegada de las orillas del mil 
Caspio. En una de ellas, cuyos habitantes no excJ 
dian de 600, "Wetlianka, habían sido ya acometídJ 
el 6 de Enero 298, de los cuales fallecieron 246, estl 
es, el 82,55 por 100; y  se cuenta que allí proniij 
el fuego pestilente por medio de im chal, rol 
en el Cáucaso, con que obsequió un cosaco á 1 
dama de sus amores, primera victima de la ep 
demia. No falta, sin embargo, quien dude que 1 
cosacos hayan sido los conductores, fundándt̂  
on que no se observó en ellos la enfermedad; peJ 
esta razón es de valor muy escaso: al regresar ss 
país habrán ido cargados de ropas y  efectos conrJ 
maces, que habrán sido el fomes del mal, quedanli 
inmunes entre tanto sus portadores.

Como era consiguiente, apenas se extendió p:! 
aquellas poblaciones la mala nueva, puso el temí 
en precipitada fuga á los naturales, que vacilaio;! 
poco en dejar abandonadas sus vm endas si lognl 
ban salvar la vida, y  no advirtieron que muy li!j 
podría acompañarles en el viaje la esfinge que IfJ 
espantaba. Así, huyendo de las poblaciones apesbl 
das, fácilmente se contagian las que reciben tan 
portunos huéspedes; pero no hay duda de quel 
fuga hecha á buen tiempo, no parando muy certil 
y  tardando mucho en volver, es un excelente príj 
servativo individual.

Según parece, el primer caso se observó el 25 di| 
Noviembre; pero el 23 de Diciembre habia ocasio-l 
nado ya la epidemia más de 1.000 defunciones eil 
aquellos pueblecillos. E l Gobierno habia enviadol 
desde luego recursos, estableciendo im cordon sa*l 
nitarío para impedir la propagación del mal, y 
adoptado otras convenientes disposiciones qwl 
parece dieron al pronto por resultado contener U 
epidemia en su principal foco, esto es en "Wel- 
lianka y  en Prisebiba, donde habían sucumbido el 
85 por 100 de los atacados y  el 40 por 100 de li | 
población.

Después se ha dicho, y  parece cierto, que el con­
tagio ge había extendido á Iraritm a, oeab'o

íer
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I dustríal y  comercial de mucha importancia, á pocas I leguas de Moscou, y  desde el cual son fáciles las co­
municaciones por el Volga y  más aun por el cami- 

1 no de hierro.
Fue desde luego muy grande, sin embargo, el 

Iterror en toda la Eusia; y  loa gobernadores de las 
Iprovincias de Astrakan y  de Saratov (está sepa- 
Irada de atiuella por el Volga) adoptaron de comim 
lacuerdo, y  por de pronto, muy oportunas providen- 
leias. Se han enviado algunos médicos, según es 
|de costumbre— ¡excelente carne para que se ceben
__; pestes en ella, y  muy preciada cuando Uega la
lépoca del sacrificio!— y  el ministro del Interior se 
apresuró á reunir los jefes del servicio médico; quie­
nes celebraron el 7 de Enero una sesión para re­
solver qué medidas debesian adoptarse á fin de im­
pedir el desarrollo del atóte, contándose entre ellas 
el establecimiento de rigurosas cuarentenas para 
Impedir que penetrara el contagio en Saratov, cuya 

ispeccion fué encomendada al D f. Nordefr.
Más aun; habiéndose extendido rumores míiy alar- 

nantes— ¡Dios qiüera que infundados!-de que en 
'íijuci-Nowogorod, y  arm en Moscou, no era la sa* 

llud muy satisfactoria, el Emperador mismo ha pre­
sidido el Consejo de Sanidad, habiéndose acordado 
importantes medidas sanitarias, á que luego nos re­
feriremos.

Pero es lo cierto que todas estas providencias 
tan pecado de tardías, merced al sistema fimestisi- 
ao de ocultar la aparición de tan espantables ca- 

Jamidades. Refiriéndose á la torpe ó maliciosa con- 
Idircta de la Administración rusa, dice un esti- 
Imable colega de Burdeos: «Gracias a este pro­
ceder tan inepto como criminal, la enfermedad ha 
enido tiempo de tomar creces, porque, proponien- 

Idose mantener la cosa en secreto, era imposible 
ladoptar medidas de cuarentena absoluta, único me- 
Idio de circunscribirla.» Lo propio sucedería en to­

los los distritos y  poblaciones que invadiera, si hu­
biese la desgracia de que no se lograra aislarla y 
extinguirla en las provincias rusas invadidas.

Por fortuna la temperatura habia descendido no- 
ablemente, y  aun cuando la peste no es tan sensi­
ble al íno y  asustadiza como la fiebre amarilla, ni 
aun como el cólera, era de presumir que se contu­
viera en el rigor del invierno, probablemente para 
renacer sin mucha tardanza con nuevos brios.

De todas maneras, hay, como se vé, hartos moti- 
Ivos para que la Europa entera fij e la atención en la 
jparte de Rusia invadida, y  procure preservarse del 
I azote que amenaza. Razón tienen las otras naoio- 
Ines de Europa para quejarse de la indiferencia de 
I Rusia. Témese que Alemania, Polonia, Rumania 
1 y Austria-Himgría sean invadidas tam bién, y  
l parece ser que los gobiernos de estas naciones se

han puesto de acuerdo para dictar eficaces medidas 
que las preserven del enemigo que amenaza al resto 
de Europa desde las márgenes del Volga. •

m.
¿Será realizable y  fácil la empresa? E l éxito de­

penderá en gran manera del rigor y  de la fiel 
ejecución de las medidas'"que se adopten. De temer 
es, sin embargo, que vaya traspasando'las diferen­
tes zonas euarentenarias que se establezcan, hasta 
generalizarse en el país ó al méuos extenderse 
mucho, llegando á ser el aislamiento si no impo­
sible dificilísimo.

Sabido es que el sistema de cordones sanitarios 
ofrece generalmente dos periodos— sin que se en­
tienda por esto que los condenamos, ni mucho me­
nos:— primeramente se forman con grandísimo celo 
y no escasaesperanza, y  luego se deshacenllenos da 
pena, luto y  desesperación, al advertir que no han 
opuesto im valladar seguro á la pestilencia. Dícese 
que los kahnukos nómadas que estaban en las inme­
diaciones de W eílianka, en vista de la mortandad 
ocurrida, huyeron espantados á sus estepas, lle­
vando consigo el contagio..... ¿Cómo contener, en
casos tales, á los fugitivos, ni sujetarlos á cua­
rentena?

Tratándose de una pestilencia asoladora, no hay 
necesidad de decir que ocurrieron dudas á su apa­
rición entre los médicos, sosteniendo unos que 
simplemente se trata de un tifus es ĵecial y  otros 
que es la pesie bubónica, puesto que el tal tífiis vá 
acompañado de bubones muy dolorosos en las in­
gles, axüas, etc., los cuales caen en gangrena en dos 
ó tres horas, de dolores interiores muy violentos y 
de vómitos, de manchas negras en todo el cuer­
po, etc., etc., sobreviniendo la muerte á las diez 
horas y  aún á veces en cuatro, aunque muchas ve­
ces tarda en ociirrir dos ó tres dias. Un médico ha 
calificado á esto tifus especial de peste negra, y  
después se ha acogido su opinión con mucha gene­
ralidad.

No es de estrafiar la diversidad de pareceres: esas 
cuestiones entre los médicos— fruto unas veces de 
ligereza al diagnosticar y  del amor propio que sue­
le obstinarse en sostener el primer dictamen, otras 
de rivalidades, rencillas 6 envidias, y  no pocas de 
miras ó intereses particulares— son frecuentísimas, 
casi constantes, siempre que aparece una mortífera 
pestilencia. Si poseyéramos, sólo con relación á 
nuestro país, una historia epidemiológica completa, 
hallaríamos en sus páginas que rara vez §e han
presentado enEspañala peste, la fiebre amarülaó el
cólera asiático, sin que los médicos araien al princi­
pio cuestiones más ó menos estrepitosas tocante a la 
naturaleza del mal y  al nombre con que haya de
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distinguirsele. De las tales disputas y  de la cons­
tante, aunque verdaderamente funesta y  áun crimi­
nal afición que las autoridades administrativas 
muestran á ocultar el mal por no causar alarma, re­
portan las pestes incalculables ventajas: van exten­
diéndose sigilosamente, y  cuando Uega á ser su 
existencia indisputable, han alcanzado ya el swjn- 
mum de su incremento, y  por tanto resulta ociosa 
y  valdla toda medida de las que hubieran ofrecido 
los resultados más satisfactorios si se hubieran 
adoptado con oportunidad.

Eecuérdese, y  sirva de ejemplo, lo ocurrido en 
Málaga durante la peste do 1678. En la duda de si 
el mal era ó no peste, envió dos médicos la chanci- 
Hería de Granada (D. Marco Antonio de Checa y 
D. Miguel Lorenzo) para que resolvieran la, cues­
tión; antojóseles adoptar la opinión negativa, se 
suprimieron á consecuencia las precauciones, y 
desde entonces hizo la plaga grandísimos estragos. 
E l protomedicato, por órden del Consejo de Castilla, 
envió á D . Diego López Salgado para que inspec­
cionara aquella epidemia; reconoció, como no podia 
ménos, que en efecto era peste, y  publicó después 
su T ra tad o  de la  epidem ia p es tilen te  q u e  p a d ec ió  la 
ciudad de M álcuja el a ñ o  de  1678 y  79. Otro tanto 
sucedió en la peste que se extendió en 1599 por las 
Castillas, comunicándose á Madrid y  Toledo: fueron 
entonces las disputas extremadamente refüdas, 
dando con esto lugar á que tomara el mal notable 
incremento; y  lo propio ha sucedido en otras mu­
chas ocasiones que no hay necesidad de citar. 
¿Quién ha olvidado las acaloradas disputas de los 
médicos con motivo de la peste de Marsella?

Pues poco más ó menos, eso mismo ha snoedido 
siempre que se han presentado la peste y  sus com­
pañeros los tifus americano y asiático. Por una do 
esas inspecciones murió en Sevilla el Dr. Sarrais, 
distinguido catedrático del Colegio de San Cárlos, 
y tales reyertas, mas ó menos científicas, han atraido 
venganzas, disgustos y  persecuciones sobre no pocos 
médicos. Aun se halla reciente lo ocurrido no há mu­
chos años en Valencia á un dignísimo profesor que 
declaró la existencia del cólera asiático, en ocasión 
que ni la ciudad ni las autoridades querían que le 
hubiera, apoyadas en el dictamen de otros médicos. 
Y  aún es más reciente lo acaecido en Madrid cuan­
do en los pasados meses de Octubre y  Noviembre 
descargó sobre la capital aquella nubecilla de tifus 
icterodes que nos trajeron— no en mal hora por for­
tu n a -io s vientos de Cuba. Mas dejémonos de di­
gresiones.

No sabemos mucho de esto, y  poco podemos decir 
por tanto. La Alemania, la Rumania, y  la Austria. 
Hungría, sé han alarmado mucho. De Berlín, pare, 
ce que salió, el Dr. Triskelnburg, jefe de sanidad 
del Imperio, para adquirir noticias y  datos; quien 
de regreso celebró una conferencia el 26 de Enero 
con el consejero áulico del imperio Austro-Húngaro 
M . Schneider y  el jefe de sección M. Breiski, sobro 
las providencias que hayan de adoptarse contra Is 
epidemia remante en Rusia. E l 26 parece que eo. 
menzaron, bajo la presidencia del príncipe de Aues- 
perg, las negociaciones para adoptar laa reglas que 
han de observarse tocante al cordon sanitario y k 
cuarentena, y  para tratar del envió de una comisión i 
de médicos á las comarcas infestadas. Después de 
estas deliberaciones, regresó á Berlín el represen­
tante alemán (1).

No sabemos que en Fi-anoia se haya adoptado 
medida alguna especial, ni habrá grande necesidad 
de hacerlo. Aquel gobierno tendrá sin duda algum I 
puntual noticia, por sus médicos sanitarios, de l a  I 
marcha y  vicisitudes que la epidemia tenga, y sa I 
sistema de sanidad ofrece medios de preseryacioi I 
que hacen eficaces su observancia puntual y 
inteligente y  celosa inspección. No obstante, en 
Marsella es la alarma mayor que en otras poblacio­
nes marítimas, y  de seguro se llevará allí el rigor 
tan al extremo como lo permitan las leyes del país 
Aun se conserva viva la memoria de 1720,

En Italia y en Bélgica, parece ser que tarabiei I 
se han adoptado algunas precauciones.

E

IV.

üni

¿Qué actitud han tomado las otras naciones de 
Europa en vista de la peste rusa que las amenaza?

( l )  Hé aijuí lo  convenido enViena;
1. ” Lo» gobiernos austríaco y aleman enviarán lo máa pronli 

puaible á las comarcas donde reina la epidemia, médicos encargída 
de observar el curso do la enfermedad y  de dar regolarmente i i 
gobiernos informes, qne Anstria y Alemania se comunicarán lecíprf
camente. Be invita á la Rusia para que presto á loa médicos se «po­
yo oficial.

2. ° Los representantes de Alemania y  Austria en Rusia, con»- 
nicarán á sus gobiernos Ins noticias importantes; y  en todo cift 
informarán cada cinco dias telegráflcamente. Be invitará á los tés- 
aulas para que trasmitan sas observaciones.

3. * Se man tendrá la prohibición de introducir los objetos esp» 
aados en la medida que Anstria-Hungrio adoptó el aOo de tS78 r» | 
pacto áRusia; se hará igualmente en Alemania, y  podrá hacerse b-
tensiva á otros objetos. ^

4. ® Loa viajeros procedentes de Rusia, no entrarán en Aast» 
ni Aloiuania si no acreditan qne desda 20 días antes de espedí» I 
el certiñcado, no han residido eu gobierno alguno sospechoso.

5 . ® Los efectos de personas procedentes de gobiernos sospecto- 
sos, serán desinfectados por medio da un ácido sulfuroso,

6. ® Si la epidemia se extendiese, las relaciones con Rusis rtv 
pecto á las personas y  los bultos 6 fardos sólo podrán mauteuGr» 
por ciertas estaciones principales.

7 . ® Los vagones de los viajeros qne toquen á las estacione! ta­
sas de la frontera, serándesinfectadosdespaesde cada viaje. Lsds*- 
infección de toa meaderos y retretes en las estaciones y  los wsgoa» 
se vigilará con mncho rigor.

8. ® En caso de un peligro Inminente, los gobiernos aosttiacoj 
aloman cerrarán la frontera, estableciendo en olla caaientena!.

oro

I m
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E l comité sanitario austro-húngaro se prepara, 
seg'iu viene dicho, á resistir á la peste que hace 
estragos, cuya extensión desconocemos, en el Me­
diodía de Rusia. .

Pero donde últimamente se han llevado las me- 1 didas de rigor hasta el último extremo, después de 1 haber mostrado en la ocasión oportuna la más vi- 
Ittiperable indolencia en Rusia; cuyo hecho prue- 
Iba que el azote progresa y  el peligro ha llegado á 
Iser gravísimo. En Moscow había llegado la alarma 
lal último extremo, por haber aparecido la epidemia 
|á 34 de "Webljanka y  de la llegada de unos 
jquintos destinados á la guardia real y  procedentes 
Ide país contagiado. Hasta el alcalde de San Peters- 

burgo, barón Korff, había adoptado ya algunas 
providencias por si la plaga se acercaba á la ca-D ita l.

Hé aquí lo que leemos en varios periódicos tocan­
te alas medidas de preservación adoptadas última- 
lente por el gobierno ruso, las cuales se hallan 

confirmadas por varios telegramas:
OLos ministi'os del imperio se reunieron el dia 29 del próximo pe­
do, con asistencia de las celebridades médicas de San Fetersbnrgo, 

i fin de disentir las medidas propuestas para la oxtincion de una 
blaga que caté asolando las provincias asiáticas.

«Entre las proposiciones presentadas al efecto, se encuentra una 
pelDr. Botkla que aconseja medidas extremas j  radicales.

«Según el Dr. BoUcíb, los cadáveres de loe atacados deban ser des- 
Iruidospor la cremación; todos los objetos 7  ropas qne les hayan 

crtenecido también serán qnemados. Para el caso probable de qne 
jestas medidas no fuesen suficientes, los habitantes do ¡as comarcas 

icstadas serán trasportados d otras localidades do inmejorables 
ondiciones higiénicas 7  aislados por completo.

«Durante este tiempo, se prenderá fnego á todos las aldeas donde 
baja existido algnn enfermo, no dejando snbsistir nada qne pueda 
konservar el gérmen de esta terrible epidemia.

«Estas medidas apoyadas por gran número de médicos lian sido 
adoptadas en gran parteen dicha rennion, 7  nua comisión de higie­
ne, investida de amplios poderes ha sido nombrada para volar por su 
¡exacto cumplimiento.

«A segúrase que e l g o b iern o  ru so  se propone d ir ig ir  las m ás e n é r ­
gicas reclam aciones al gob iern o  parea p or  la  to leran cia  observada 
on  ciertas prácticas, á  las qn e  so a tribu yen  las cansas de la  ep i­

dem ia .»

¿Y  en España? ¿Qué haremos en España? ¿Nos 
reduciremos al papel de simples espectadores, ó de 
espectadores simples? Es lo más probable; y  sin 
luda alguna lo más sencillo, lo más seguro y  al 
bropio tiempo lo más barato y  lo más fácil de eje- 
Icutar.

Aimque nuestra legislación sanitaria ofireciera por 
ar garantía suficiente— que en concepto nuestro 

Ino la ofrece— si con celo y  fidelidad se llevara á 
[cabal cumplimiento, sabemos demasiadamente lo 
I qué son entre nosotros la visita de buques en los 
puertos y  las cuarentenas en los lazaretos, y  nos 
espanta el peligro á que nos podemos ver expuestos.

Entre tanto, nos hallamos por tierra enteramente 
I indefensos, y  ima vez invadido nuestro suelo, sabe

Dios lo que sucederá. Si las naciones de Europa qu3 
se hallan interpuestas no aciertan á libramos del 
azote, de paso que se libran á sí mismas, por tan 
cierto tenemos que la peste llegará sin obstáculo á 
nuestro territorio— despoblado por ella repetidas 
veces— como si ya estuviéramos presenciando sus 
estragos. ¡Los cuidados ajenos, y  sobre todo la Pro­
videncia serán los que nos salven!

¿Serían aplicables á España— á más de las cua. 
rentenas marítimas y  terrestres, con otras de aisla­
miento y  purificación— las muy eficaces providen­
cias propuestas en San Petersburgo por el doctor 
BotMn y  aprobadas por la Comisión de higiene? 
Aplicables si, mas en primer lugar no es necesaria 
llevarlas tan al extremo, ni mucho menos, y  por otra 
parte dudaríamos níucho que fueran aplicadas, aun. 
cuando se dictaran en vista de la inminencia dsl 
peligro. Parecidas disposiciones se han adoptado en 
circunstancias análogas dentro y  fuera de Espa­
ña (1); pero, ¡ahora!...

Ingrasias, que observó la peste de Palermo 
(1625), sentó como principio, que este azote solo 
puede contenerse por medio del oro, del fuego, y  de 
la horca... ¡Esto es excesivo aim tratándose de ex­
tinguir una epidemia existente ya y  muy mor­
tífera!

Veamos, aunque muy de paso, qué valor ofreceu 
entre nosotros las disposiciones más aceptables.

¡Las cuarentenas marítimas!... ¿Qué defensa po­
demos esperar de ellas, estando há largo tiempo re­
ducidas á una ficción que tiene mucho de ridicula 
y  por tanto desacreditadas?

¡Los cordones sanitarios y  las cuarentenas ter­
restres!... ¡Bahl ¡Bah! Eso, ejecutado con todo rigor, 
pudiera ser muy eflcáz; pero ya se sabe cómo se 
hacen las cosas entre nosotros, y  por otra parte el 
sistema sería tachado de antiguo, y  resultaría más 
infiel ahora que lo ha sido en otros tiempos. ¿Qué 
ciudadano español deja de burlarse de estas y  otras 
análogas-medidas, si es que resiste la tentación de 
dejar pasar por un peso dui’o, no digamos á la peste 
sola y  escueta, sino áun acompañada de sus dos pes­
tilencias hermanas?

¡La legislación penal!... Cuando se aphoaban 200  
azotes ó palos al que burlaba la vigilancia de un 
oordon sanitario ó de los guardas de una puerta, y  
se imponía pena de muerte al que incurría eu otras 
más graves trasgresiones, no alcanzaba tanto rigor 
á impedir los afijos fraudulentos, la introducción da 
efectos y  ropas contagiados, etc. ¿Qué sucedería 
hoy, habiendo caducado esa legislación, motejada 
ya de bárbara, sin que otra más benigna, pero

( l )  Durante la poate de Milán, se mandaron incendiat ¡os pa­
lacios y las casas que habían servido do albergue á algún enCormo.
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eficaz, la reemplace; cuando todo es blandura, con­
descendencia y  tolerancia, en particular si media 
alguna,, influencia poderosa?

iTJn buen sistema de aislamiento, no sólo de 
zona á zona, de provincia á provincia, sino de po­
blación á población, de calle á calle y  de casa a 
casa! Pero, ¿no fuera eso difundir una pavorosa 
alarma y turbar el sosiego de las poblaciones? ¿Qué 
se diría de quien se atreviese á poner susto en los 
sensibles corazones de la generación presente? La 
peste, ya que mate, lo tace, eso sí— y por tanto me­
rece cariñosas atenciones— de la manera más tran. 
quila ypacifica, ya que no sea para el paciente suave 

n i dulce.
jLa desinfección eflcáz!... Si es que se trata de fxi- 

migar... ¡magnifico! Como esto se reduce á hacer qne 
hacemos, para ir tirando j  salir delpasoáel&  manera 
que se pueda, nos parece cosa muy acomodada al 
gusto del dia y  á las altas capacidades sanitarias de 
que se dán muestras en nuestro país. Mas si se trata 
de una verdadera desinfección, como la obtenida me­
diante una elevada temperatura... ¡que se lo vayan 
á contar al Dr. Smitb, redactor de The Lancet, 
quien no ha vuelto aún del asombro que le produjo 

■ la noticia de que en la capital de España, foco de 
nuestra civilizacioní no hay siquiera un aparato de 
desinfección para purificar, por el calor elevado ¿  
120'*, la ropa y  efectos pertenecientes á los conta­
giados! Y  tratándose de la peste; es lo cierto que 
tales aparatos hacen poquísima falta, por ser más 
eflcáz la incineración pronta y  hecha con las debi­
das precauciones.

Basta, y  aun presumimos que sobra mucho con 
lo expuesto, fuera de lo que á los médicós puede in­
teresar el conocimiento de lo ocurrido en la parte 
del imperio ruso invadida por la peste de Le­
vante.

Dr. M . a .

L A S  EN FEEM ED AD ES INFECCIOSAS.
CO-SFERENCIA

SÁSi
EN EL HOSPITAL DE L A  PRINCESA 

P O B  EL D R . CORTEZO.

fCoHcltísion.J
Veamos ahora por quó camino ha procedido !a analogía. 

Seeordad conmigo lo que sucede en una fermentación y 
en una enfermedad infecliya, cuyos fenómenos nos sean 
bien conocidos. Si depositáis en este vaso de agua azuca­
rada que tenemos delante, una pequeña porción de leva­
dura de cerveza, y si inoculáis una porción pequeña de vi­
rus varioloso ó vacuno en un hombre sano, vereis suceder 
fenómenos que no dejan de tener algún parecido; en el 
uno como en el otro caso, á la introducción del fermento 
y  del pÚB, sucedo un período de calma, en o] vaso como

en el organismo: llamadle incubación. Trascurrido algm 
tiempo sucede á esta calma una agitación de combinacio- 
nes químicas y  de desprendimiento de calor, que se com­
prueban en el organismo y en e l vaso; en aquel, constitu­
yendo e l fenómeno de la fiebre, en este, la fermentación 
propiamente dicha. A l fin sobreviene un tercer periodo ea 
que la calma se restablece, la temperatura desciende y en 
el vaso queda un sedimento, que analizado, demuestra set 
el germen de la levadura reproducido copiosamente. 

Tam bién en  la viruela se ha efectuado la reproducción, 
puesto que aquella porción infinitamente pequeña de pás I 
inocnlable, se ha transformado por generación, ó  cuando I 
menos por m ultiplicación, en una cantidad suficiente pars I 
inocular á millares de hombres. Uno y otro fenómeno tís-1 
nen de análogo el que es indiferente la cantidad que haja I 
de introducirse en la masa que queremos modificar para I 
la determinación de las manifestaciones que nos ocupan, I 
¿Habrá algo más que analogía entre estos fenómenos? K» 
llevem os tan adelante las afirmaciones, ybástenos consen­
tar que la asimilación de las fermentaciones ó  las infeccio­
nes, responde por hoy á la resolución de problemas teni­
dos hasta ahora por inesplicables.

N o faltan autores que llevan más adelante la defensad# 
esta idea, y  que no la  limitan al valor de pura hipótesi?: 
entre ellos encontrareis alguno que sigue la vida del gér- 
raen desde su entrada en el organisma para producir la en­
fermedad, y  describe sus modificaciones y sus transformi- 
clones posibles. Como uno de los principales representan­
tes de estos, encontramos al Dr. M aclagan, cuyas ideas ma 
permitiréis resumir á la ligera.

Supone necesaria para la especificidad de las enfariD!- 
dades infecciosas, la existencia de un germ en y  la elecciot 
de un tegido en que este germen encuentro terreno abona­
do para su generación y preparación. Sostiene que los at-l 
tos que acompañan á la multiplicación y propagación dd 
gérmen, en lo  que ó l llama su nido (tegido de elección) jl 
por otra parte el desarrollo del gérmen en la totalidad Odl 
organismo, esplicanlos fenómenos locales de las flebral 
eruptivas y do los tifus, m ejor que ninguna otra teoría.

N o deja do ser también ingeniosa la espUcacion dadapot] 
los que opinan de este modo acerca de la inmunidad de qw I 
goza el organismo, para, una vez padecidas ciertas eníet- 
medades, volverlas á padecer.

Supone W a tsot que en esto sucede lo  que enlastifl-l 
ras que so siembran do cereales: loa agricultores sabes 
que no les produce buen resultado el sembrar repetidü| 
voces un m ism o grano en un mismo terreno; parece 'p ' 
cada semilla consume una sustancia poseída por Ja tier»; 
por esto, para obtener un buen resultado, hace falta deja I 
el terreno en barbecho 6 sembrarle con otro grano disdn' 
to. De este modo cabe explicar el que no siempre esta in­
munidad sea perfecta, pues, com o verem os ol tratar ds!» I 
fiebre tifoidea y  la fiebre amarilla, aunque infrecuentes, 
hay en ellas casos de recidivas; y respecto á las fiebre I 
eruptivas, nosotros hemos visto no pocos casos de d* 
ataques de sarampión y algunos do tres y  cuatro.

En cuanto á la viruela, hem os visto morir á una ni5» 
de tres años en la segunda invasión do forma confluente, I 
Borsieri cita el caso de una mujer do 108 años muerta en 
el octavo ataque de viruela. Según Hebra, la viruela ree
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diva en la proporción- de un ocho y medio por ciento.
Aún hay más: por medio de las acciones da estos gér­

menes contagiosos se explican con cierta claridad los fo- 
Bómenos de la fiebre. Al convertirse el gérmen en orga­
nismo perfecto, se verifican, según Tindall, los desórdenes 
que caracterizan el estado febril por la energía desenvuelta 
para efectuar tan trascendental manifestación de la vida.
El desarrollo se verifica á expensas de la sustancia del orga­
nismo en que el germen se alberga. Comienza aquél por 
el consumo de nitrógeno que roba á los tejidos albuminoi- 
deos, nitrógeno que estaba destilado á la formación de los 
tejidos y que se encontraba en el plasma sanguíneo, re- 
vistiendo la forma de compnestos poco estables, como lo 
son casi todos los cuaternarios.

Los tejidos, á causa de esto, se depauperan, y  en cam­
bio aumentan los productos de escreoion; por consecuen­
cia, se explicará de esta modo lo exagerado de la escrecioa 

I de la urea propia de los estados febriles, cabiendo con esta 
¡ teoría la explicación de los casos excepcionales en que, en 

vez de aumentar, disminuyo la urea, no porque disminu­
ya su formación, sino porque siendo necesario para que 

I salga al exterior que pase cierta cantidad da agua por los 1 riñones, puede el germen, necesitando, como necesita, al 
I propio tiempo que de nitrógeno, do agua, disminuirse la 
I cantidad de esta que debía pasar por las glándulas re­

nales.
— En cnanto al calor febril, fácilmente se comprende su 

[aumento, dada la exageración de sus cambios químicos 
que venimos diseñando.

1 Tal es á grandes y toscos rasgos la teoría que en la ac­
tualidad ha venido á constituirae con  respecto á la acción 

I de las sustancias infectantes sobro e l organismo. ¿Podre- 
I mos aceptarla al pié de la letra? Y a os he dicho que no: 

nuestra aceptación ha de ser puramente transitoria y  con ­
vencional hasta llegar á una afirmación completamente 

I comprobada, ó  4 una sustitución cuando la demostración 
no sea posible.

I '  No por todos es admitida la propagación y  multiplica- 
I cion del gormen en estos dos padecimientos; existen dos 
I  teorías qne tratan de dar á estos fenómenos una explica­

ción compatible con la idea, por los mismos autores defen •
1 dida, de no ser trasmisibles estas enfermedades de hombre 
I  á hombre.

Para Pentencoffer la sustancia mfectante dol cólera atra­
viesa el organismo como un veneno sin multiplicarse en 
él, y  necesitando para infectar nuevos organismos salir al 

; exterior, propagarse allí é infectar, encontrándose en sus­
pensión en el aire y en *las aguas. LLetermeister dá una 
teoría análoga; supone que estos gérmenes se propagan por 
generación alternante; ya sabéis lo que esto significa en 
biología.

De la misma suerte que los gérmenes del Uenia soU um  
de un hombre no producen otra tónia en sns semejantes 
sin haber pasado por el estado de cisticerco en el cerdo ó 
en otro animal; de la misma manera el gérmen del cólera 
y de los tifus no iria del hombre al hombre sin pasar antes 
por otra generación en la tierra, en los escrementos, en el 
agua, etc.

Veamos después de expuestos estos términos, á los que 
no doy más valor que el de bosquejos que vosotros podréis

cuidaros de perfeccionar, cómo podemos agrupar las enfer­
medades infecciosas para proceder á su estudio de una 
manera clara y metódica.

Los autores franceses han dividido las infecciones según 
sn origen telúrico humano ó animal, fundamento do cla­
sificación que es para muy tenido en cuenta, pero que aun 
no está del todo perfeccionado.

También es muy digna de mención la división de tras­
misibles ó intrasmisibles, asi como no debe perderse de 
vista el carácter da la rapidez ó la lentitud en la evolución 
infectiva.

En efecto, de lo dicho antes podemos colegir que auu- 
que semejantes en su aspecto sintético, analíticamente se 
^stinguen las enfermedades infecciosas en agrupaciones 
que trataremos de construir, teniendo en cuenta lo acep­
table de cada uno do estos fundamentos. Las infecciones 
de origen telúrico ó intrasmisible constituyen un grupo 
clara y  perfectamente determinado. Aquellas especies que 
puedan producirse por infección telúrica y también por 
trasmisión del hombre al hombre se deslindan con no 
ménos precisión. Por último, las que sou inoculables y  al 
propio tiempo no se han demostrado producidas por un 
origen telúrico, también constituirán una agrupación con­
creta.

En la primer clase entrará el paludismo y quizás las 
formas febriles agudas del reumatismo, aunque esta sea 
una afirmación aventurada; en la segunda podremos colo- 
locar el tifus icteródes, el cólera, las diversas variedades 
de'los tifus europeos.

En el grupo de las enfermedades inoculables-eontagie- 
sas podrán colocarse, las conocidas con el nombre de 
eruptivas: la escarlatina, el sarampión, la viruela, la va- 
cuua, etc.

Creo inútil el explicar, porque hago aquí omiaion de al­
gunas infecciones, como la producida por el virus venéreo, 
por la rábia, el muermo, el carbunco, etc.; si tratáramos 
aqui de estudios patológicos, estas infecciones no podrían 
escluirse de nuestra clasiúoacion, porque no entiendo dis­
tinción fundamental alguna entra la patología médica y 
quirúrgica; pero bajo el punto de vista clínico, acomoda­
ticio, podemos hacer esta dislocación artificial, supuesto 
que la clasificación para nosotros no tiene otra pretensión 
que la de ser el plan metódico que nos propongamos paca 
proseguir este estudio interesantísimo de las enfermedades 
infecciosas.

Cada uno de estos grupos no se encuentra completa­
mente aislado, como de esta distinción parece resultar, si 
no que se hallan relacionados entre si por padeeiiuienlos 
que preparan esta transición. Por ejemplo, la fiebre ama­
rilla, cuyo origen en los países pantanosos parece compro­
bado ó por lo ménos su existencia endémica cerca de ellos 
y  que por las remisiones de su marcha parece adoptar al­
go de la forma paroxlstica del paludismo, unirá al prime­
ro con el segundo grupo; la peste de Oriento, única forma 
de tifus que parece demostrada como iuoculable, unirá al 
segundo con el tercero, comenzando éste por la escarlatina, 
la ménos inocnlable do las fiebres eruptivas, y concluyendo 
por la vacuna, que es perfectamente inoculabla, y que por 
ser la ménos febril eslabona este grupo con la única infec­
ción lenta que nos compete estudiar, la sífilis.
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Veamos cómo puedo construicso un cuadro con los prin­
cipales tipos de enfermedades infecciosas:

■No trasmisib’es, te -i Paludismo.
lúi-icas................... jHeumalismo (?).

I Fiebre am arilla, 
icó lera .
)  Tifus abdoQiina!. 

ilnfecto-coDtagiosas. j'ifus féver.
Tifus petequial.. 
Peste levantina. 
Escarlalina.

Í Sarampión. 
Erisipela. 
Viruela. 
Varicela.

Vacuna.
Infecciones de
lucion lenta..........j

F r a n c i s c o  M o n t a l b a n .

Enfermedades infec 
ciosas...................

PRENSA MEDICA.
N A C IO N A L .

Un nuevo trasí'asor.
El catedrótitío de Fisiología de la Facultad de Barcelona, 

Dr. D . Ramón Coll y  Pujol, ha inventado un trasfusor de 
la sangre que, en concepto suyo, y de alguuas otras perso­
nas entendidas, no tiene ninguno do los inconvenientes de
los ya conocidos. En tres sucesivos números de \o.Iíevista

trorií/lrt r m h l «1 rt pl ftr. T). Ml “de Ciencias médicas ha venido publicando el Sr. D. 
gnel A . Fargas un largo articulo, describiendo dicho apa­
rato, y enumerando las ventajas que sobre los conocidos 
tiene, y  aunque pudiéramos tomar también su descripción 
del articulo que el mismo Dr. Coll esté actualmente publi­
cando en la acreditada revista titulada la Crónica Cientí­
fica, la circunstancia de referirse oste señor en su articulo 
á dos grabados que lo acompañan, nos hace preferir ei del 
Sr. Fargas. Nuestros lectores nos perdonarán— en gracia 
de la novedad de la cosa y do la importancia que realmen­
te tiene— la extensión desmedida de este articulo.

«E l cuerpo del ap.arato está formado— escribe elSr. Far- 
gag__por un globo de cristal de forma esférica y  cuyo diá­
metro esdo 10 centímetros. En ios extremos.opuestos de 
uno do los diámetros se encuentra engastada una cánula de 
metal de 7 á 8 “ /m do diámetro: la soldadura de la cánula 
con el vidrio debe ser perfecta y hermética, de modo que 
no permita el paso ni siquiera á una burbuja de aire: estas 
cánulas penetran en el interior del globo un centímetro, y 
por la parta externa de dicho globo presentan una prolon­
gación de 2 centímetros. En la parto exterior presentan 
estas cánulas una escotadura de 2 “ /m de ancho que inte­
resa la mitad del tubo, dejando el tubo do la cánula redu­
cido á una media canal; esta escotadura está en la parte 
media de la porción tubular externa y á ella viene á enca­
jarse, como veremos luego, un tope que por su mecanismo 
y forma especial hace las veces de válvula. Estas cánulas 
se hallan revestidas en su interior por un tubo de caout- 
chouc, ranversado en los extremos del tubo canular y  cuyo 
objeto es impedir la entrada del aire en el aparato.

•Partiendo de la parto media del diámetro, en cuyos ex­
tremos se encuentrau las cánulas do que hemos hablado, y 
tirando un rádio perpendicular al mismo, vamos á parar á 
un punto del globo en donde so encuentra fuerte y  hermé­
ticamente soldado un tubo de metal de 6 á 7 “ /m de diáme­
tro, pero de paredes gruesas, y  que sin penetrar en el in­
terior del globo, 80 prolonga hácia afuera uuos 4 ceutíme- 
tros, terminando con una rosca espiral y presentando en su 
parte media una llave que puede cerrarse y abrirse á voluu- 
tad. Eu la extremidad de este tubo se enrosca una jeringa 
m is ó menos grande pero siempre de capacidad conocida, 
cayo émbolo es movido por la mano del operador y hace 
las veces de bomba aspirante ó impelente.

•Unido á todo esto va un sistema de palancas qus moví- 
das convenientemente hacen el papel de válvulas. A  los la­
dos del tubo á que va unida la jeringa so encuentran arti­
culadas dos palancas que por la parte de la jeringa tiensa 
un ensanchamiento en forma de podal, y  que hallándose 
uno á cada lado de la misma, el operador, al mismo tiem­
po que con la mano izquierda sujeta el aparato con el pul­
gar de dicha mano, aprieta uno ú otro de los pedales para 
cerrar ó abrir por uno ú otro lado. Por la parte del globo, 
las palancas, después de ofrecer una curvatura en forma de 
cuarto de círculo, su extremidad va á terminar en las ct. 
nulas. Esta extremidad ofrece una forma especial; la de un 
anillo que se mete en la cánula: en la parle interna de esls 
anillo se encuentra una salida ó tope, de forma semicircu­
lar, y cuyas dimensiones están adaptadas á las de las cí­
ñalas en cuyas ranuras se encajan perfectamente. Estos 
anillos están unidos el de un lado con el del lado opuesto 
por un resorte en espiral que los aprieta en la ranura de las 
cánulas, de manera que, colocado el resorte, las dos quedao 
cerradas. El resorte en espiral dá media vuelta alrededor 
del globo, por lo cual aprieta las dos palancas en el mismo 
sentido. So comprende que si con el dedo apretamos uno 
de los pedales de manera que se levante la palanca del ex- 
tremo opuesto, al mismo tiempo que se abrirá una dé los 
cánulas, la otra se cerrará más fuertemente por la tracción 
que sobre el resorte ejerce la otra palanca al elevarse ei 
sentido contrario.

• Junto con ej aparato, pero completamente separadas do 
él, van dos cánulas do pequeñas dimensiones que sirven 
para la picadura de los vasos en los animales en que oe 
opera» Están formadas de plata, tienen 4 centímetros 
de extensión y 2  7a“ /m de diámetro. Terminan poruña 
extremidad en punta á pico de flaute y  líue sirve para in­
troducir en el interior de los vasos. La otra extremidad de 
estas cánulas presenta como un disco, como una ranura cir­
cular, ó, en una palabra, presenta la forma de estas ciñó­
las destinadas á recibir un tubo de caoutohouc. De todo li 
descrito hasta ahora, únicamente estas cánulas se ponen en 
contacto coa la sangre, de manera que todo lo dicho viene 
á conslituir las partes accesorias dol aparato, pero sin cují 
anuencia su mecanismo serla imposible.

•Para poner el aparato en estado de funcionar, debe aSa- 
dirse la parte principal, y os la que debe conducir la san­
gre. Esta es la parte que tiene más importancia en todoi 
los aparatos destinados á la transfusión, porque, según sh 
la naturaleza de la misma, tendrá más ó menos influentu 
para modiQoar la naturaleza do la sangre.

«Acabaremos el aparato con  tubos de caoutohouc pats 
comprender su mecanismo. Se toma al efecto un tubo di 
caoutohouc vulcanizado por ser más elástico, de 5 á 6 “ /m 
de diámetro y de 15 centímetros de longitud; se Introiin- 
ce este tubo por las cánulas del globo ranversándolo enU 
extremidad externa de dichas cánulas, de manera que en a 
interior del globo ocupe la situación del diámetro en foms 
de una cuerda tirante.

•Se toman por otro lado dos tubos de caoutohouc de dU* 
metro igual al anterior y  do 8 centímetros de longitud, 
Cada uno de estos tubos se una por una de sus extremiiiJ- 
des á ia parte externa de las cánulas del globo y porja 
otra á las cánulas sueltas de que hemos hablado, quedsoi" 
de este modo formado un tubo de caoutohouc continuo. bi 
necesario que este tubo sea en tres piezas y que estén dis­
puestas de la manera que acabamos de decir para no per­
judicar el funcionalismo del aparato por la entrada del aire 
en el interior del globo.

• Esto hecho se liona ol globo de agua completamcmer 
se coloca la jeringa vacía do aire y  de agua, y el aparato s 
halla ya en estado de funcionar.»

Para evitar que se coagule la sangre, al pasar, por
tubos de caoutohouc, se toma una vena fresca de i2  ce
timetros de longitud y se introduce en el tubo que otr®« 
aa el globo de cristal y otros dos pedazos de vaso artsn^ 

I 6 venoso— con proferencia el primero—  para reTestir 
tubos de caoutehone externos.

IjOf
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Montado 6l aparato de esta manera, su mecanismo y apU- 
w on  son bien sencillos y  sus ventajas sobre los demas,
’in concepto del Sr. Fargas, las siguientes;

{ o «La sangre no sale de sus medios fisiológicos para 
lasar de un animal á otro; condición principal que evita la 
looiulacion de la misma.

»Se coQOco exactamente la cantidad de sangre tras • 
indida (1), condición esencial para no exponerse á fenó • 
,enos consecutivos á la operación.
3 a íPuede graduarse fácilmente la inyección de la 

ioére y efectuarla en mas ó menos tiempo, según lo exi- 
,n las circunstancias y los fenómenos que se presentau, 

sin peligro ninguno por parte do los operados, á beneficio 
8e su mecanismo y de estar anuladas todas las causas que 
%igen rapidez en la operación. .
"  4 .* »Se evita por completo el contacto del aire y la in - 
’froil'uccion del mismo en los vasos, haciendo pasar antes 
W  oorrieate do agua, que, aunque queden algunas gotas y 

■htreu en al aparato circulatorio, no ejercerán ningana in- 
^ e n o ia  perniciosa; ó bien no introduciendo la cánula de 
^ l id a ,  hasta que asomen las primeras gotas de sangre.
■* 5.* »El poder trasvasar la sangre sin alteración aingu- 
na en su composioiou, sin necesidad de desfibrinarla, como 
lo exigen algunos de los aparatos, cuya operación no se 

Aduce á aislar la fibrina, sino que altera los glóbulos, ya 
na por sn contacto con el aire atmosférico ó con cuerpos 

¡traflos, ya sea por la inlluenoia de los cambios de tom- 
iraiura.
6. * «Permitir mantener á la sangre en su paso al tca- 

lés del aparato á una temperatura igual á la dol cuerpo.
7. * «Impedir los efectos mecánicos de balidura sobre la 

lugre que en otros transfusores ejercen, ya sea con émbolo
esto en contacto directo con la misma, ya sea el sisle* 
a de válvulas,*

—  -  ■ ■ •

aña* 
sao- 

todos 
nsíi'
.en da

pan I 
bo d(
3 “ /a 
rodo- 
ea li 
en d 

foraia

e di5* 
jitnd. 
mida- 
por la 
dando
10. Ba
Q dis- 
3 per- 
3l aifí

aente, 
ato sí

or loa
2  con -
travio- 
rterial 
tir loa

E X T R A N J E R A .

iKiievas obsemoiones sobre el desarrollo 7  meta­
morfosis de las tenias.

£ 1  siguiente estrado de la comunicación laida por el se- 
ior  P. Mégnin en la Sociedad de Biología de París, es 
lia  duda de interés por las modificaciones que puede intro- 
lucir en nuestros conocimientos actuales acerca de las 
aetamórfosia de los vermes vesiculares.

Apenas hace treinta años que se sabe que los vermes 
pesiculares son las larvas de las tenias. Los Sres. Van B e- 
peden, Siebold, Leuckact, etc., hicieron tragar á los ani- 
nales carnívoros vermes vesiculares, que vieron transfor­

marse en tenias adultas en los intestinos de estos cuadrú­
pedos. De estos experimentos dedujeron no sólo que los 
vermes vesiculares eran las formas imperfectas de las tó- 
Vias y no especies determinadas ó vermes enfermos é hi­
drópicos como antes de ellos se creía, sino también qaeera 
indispensable que fuesen ingeridos estos por los anl- 
Inales carnívoros ú omnívoros para llegar al estado perfecto, 
[es decir, á la forma de léni.i.

Esta última hipótesis explicaba el origen de las tenias 
fen los carnívoros y ciertos omnívoros, pero era impo- 
I ts u te  para explicar el origen de las de los herbívoros. En 
tefeoto; el caballo, el buey, el carnero, el conejo, etc., pre- 
Jseatan á menudo tenias adultas, y sin embargo no ingie- 
Irsa nada susceptible do comer los escólices de sus ténias. 
I Algunas autopsias de caballos y las do numerosos coue- 
Ijos acaban de descifrar el enigma, en concepto del señor

I (l)  Tooiendo 10 contímetros de longitud la vena que ntraviosa 
I de parte á parte el globo do crista! y iloa de anchiirn, multiplicando 
lia base por la altara, se obtiene ana capacidad de 80 centímetros 
I cúbicos próximamente, ó lea la cabida de 30 gramos do saugre y 
I aun diaminnyendo cinco, por ai no llega la vena al límite de «lasti- 
I ciiad tendremos que á cada rorolncion del aparato podrán pasar 
I de 30 á 26 gramos de sangre.

Mégnin: en estos animales, sus vermes vesiculares (el equi­
nococo para el caballo y el eysticercus pisiformis para 
el conejo), cuando se desarrollan en las cavidades adventi­
cias en comunicación inmediata con el interior del intes • 
tino, cuyas cavidades resultan del ensanchamiento do 
folíenlos ó de glándulas en las que se introducen los em ­
briones hexaeantos, ó cuando quedan libres en la cavidad 
del peritoneo, coáiinúansusmetamórfosis y llegan al estado 
adulto, es decir, al de ténia, sin abandonar el organismo 
en el que han penetrado en estado de nuevo microscópico 

030 á 0 “ “ 070 de diámetro), ora con el agua 
de las bebidas, ora con los alimentos herbáceos; sólo que 
en estos casos dán una tenia inerme, en tanto que si el 
mismo Yermases ingerido por un carnívoro ó un omui- 
voro se convierte, en los íutestínos do éstos, en ténia arma­
da, es decir que conserva, los ganchos del escóUce de que 
proviene y que pierde en el primer cuso.

Las ténias inermes y las armadas sou, pues, dos formas 
adultas y paralelas del mismo vermes, y las diferencias á 
menudo muy grandes que presentan, como por ejemplo la 
ténia per folíala del caballo y la ténia eckinicocus ó 
ténia nana del perro, quo proceden del mismo vermes ve­
sicular, son debidas exclusivamente á la diferencia de los 
terrenos y de las habitaciones en donde se han veritioaio 
las últimas me tamúrfosis.

Del estado de la pupila como medio de diagnóstico.
En un articulo que en los periódicos ingleses ha publi­

cado el Sr. J. Hutehinson, acerca de la iuterpretaciun do 
los diversos estados de la pupila, dice que examioando 
esta puede observarse principalmente: l . “ . su forma; 2.' ,̂ 
sus dimensiones; 3 .“ , su actividad, y 4 .“ , las diferencias 
que puede haber entre las dos pupilas.

La pupila, en su estado normal, es redonda en el hombre, 
se hace oval en el glaucoma y puede parecer inmóvil cuan­
do está sujeta por adherencias, resultado de una iritis. El 
método que el Sr. llutchinson emplea para medir la pupila, 
ee á la voz sencillo ó ingenioso. Hace uso, comopupilóme- 
tro, de una chapa de metal perforada parecida á la que 
emplean los cirujanos para medir el calibre de las sondas, 
y de esta manera observa que la pupila de un adulto, en 
un día de sol, corresponde al núm. 4 do esta escala. Las 
pupilas de ios niños y de los adolescentes son, en estado 
normal, mayores que las de loa adultos, y las de los ancia­
nos más pequeñas que las de estos. El diámetro de la pu­
pila está muchas veces en relación con la fuerza nerviosa 
del sujeto. Si esta fuerza es escasa, laspupilas son anchas, 
cuya condición defectuosa es muy marcada en las personas 
debilitadas por los escesos sexuales durante su juventud.

Para medir ía vivacidad de los ojos debe examinarse 
cada uno de estos por separado. Convendrá que el obser­
vador lleve cristales - j -  10. La vivacidad de las pupilas, 
hablando de un modo general, disminuye con la edad y 
alcanza su máximum en los jóvenes vigorosos. Siompre 
que una pupila perezosa responda inmediatamente por la 
exposición del otro ojo á la luz, debe deducirse; 1,®, que el 
aparato irido-motor se encuentra en estado normal, 2 . , 
que las estructuras percipíentcs del segundo ojo se hallan 
en igual estado, y 3.*, que hay un defecto en las estructu­
ras percipientes del primer ojo. Por otra parte, hay casos 
en los que un ojo que vó perfectamente y  goza do una 
buena acomodación, tiene, á pesar de esto, uña pupila que 
no obra por completo exponiendo el otro ojo alternativa 
mente á la luz y  á la oscuridad. En estos casos es evidente 
que hay algo anormal en la integridad de los nérvios m o­
tores. La falta de ciclopegia (paresia del músculo ciliar) 
revela también un estado anormal del sistema vaso-motor. 
Si además de la falta de susceptibilidad del iris, bajo la in­
fluencia del otro ojo, es defectuosa la acomodación, tendre­
mos la triada completa de los síntomas y  deberemos diri­
gir nuestras investigaciones al mismo gángtio lenticular. 
Respecto á las diferencias entro las dos pupilas, deberemos
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estar en gaardía contra las indacciones erróneas, recor» 
dando que la simetría precisa de las pupilas, respecto á su 
diómetru, es más bien !a excepcLou que la regla.

£e la disldroBÍs y  de su a&atomia patológica.
Según el Sr. T ilbur; Fox, que se ha ocupado mucho de 

la cueslion, la disidrosis es una enfermodad iunamatoria 
especial de la piel, que principia por el aparato sudoríparo 
y está caracteriaads anatómicameute, en su primer periodo, 
por el desarrollo de pequeñas vesículas, resultado de la dis> 
tensión de los conductos escretores de las glándulas sudo­
ríparas. Esta enfermedad puede coufandirse fácilmente coa 
el eczema agudo.

A simple vista se ven las papilas mucho más salientes 
que de costumbre; los oriflcios do las glándulas sudorípa­
ras se haceu distintos y fáciles de reconocer; los folículos 
distendidos forman vesículas que se parecen á pequeños 
granos de sagú implantados eu la piel.

El Sr. Fox ha examinado al microscopio fragmentos de 
piel recogidos en un enferma de su cliuica que ofrecía un 
ejemplo típico de disidrosis. Hé aquí, en pocas palabras, 
el resultado de sus iavestigacíoues:

Las vesículas están constituidas á espensas de los conduo 
tos escretores de las glándulas sudoríparas, que están ma­
nifiestamente dilatados. Esta aserción está en desacuerdo 
completo con las opiuiones recieuterneute formuladas por el 
Dr. Robtuson, que coloca la lesión en el cuerpo mucoso de 
Malpighio. Eu numerosos cortes hechos coa el mayor cui­
dado, ha demostrado que las vesículas son del to 'o  inde­
pendientes de las prolongaciones interpapüares del cuerpo 
mucoso yque, por el contrario, están en relación con el apa­
rato sudoríparo. Eu efecto, se vé que los conductos escre- 
tores se desprenden de su base en la parte central. A  ve­
ces estos conductos forman con las vesículas una ligera 
eminencia, y se Ies puede seguir á través del coríon.

En resúmen, la patogenia da la disidrosis os la siguieu* 
te: en un momento dado se produce una secreción exagera­
da de sudor; su abundancia es tal, que no puedo salir por 
completo. La totalidad de la glándula, ó al menos su con­
ducto escretor, está distendida por el líquido, que ejerce 
una presión de abajo arriba. Esta presión dá por resultado 
el obliterar ealerameuts el orificio del conduqto, ejercién­
dose especialmente sobre su porción espiral.

En una lecciou dada por el Sr. Fox en la Universiíy 
College Hospital (Lóudres), puso á diaposiciou de los 
oyentes algunas preparaciouos que justificubau su opiníou 
sobre e l  particular.

PARTE OFICIAL.

R E A L AC AD EM IA D E M EDICINA.

Discurso pronunciado en la inauguración de las se­
siones de 1878-79 por D. Joaquín Quintana, académi­

co numerario de la misma.
(CONTINOAOIOK.)

Eu esto sistema, no bastautemente por mi profundizado, 
por falta da un estudio coaveuieate, es en el que procuraré 
imspírarme, para dar cima á la pesada é improbada tarea 
que me lie impuesto.

Ahora debo declarar solemnemente que la magnifica 
concepciou de este grandioso sistema filosófico corresponde 
á nuestro distinguido y sábio compañero y mi muy queri­
do amigo, Df. D. MitlasNieto ySarrauo, quien con feliz 
originalidad y uua profundidad de miras nada inferior á 
la de los demás eminentes filósofos de la época moderna, 
viene tiempo ha desenvolviendo esta doctrina en varias

obras y numerosos trabajos, últimameale condensadoj ei| 
un pequeño y preciosísimo volumen, titulado Lamiurtl 
lesa, el espíritu y  el hombre. Dispénseme mi estimadil 
amigo, reprimiendo su reconocida modestia, esta déb]| 
muestra pública de mi cariño y admiraciou por sus talectal 
y  sus trabajos, que tanto honran á lu patria en el preseaitl 
y por inescrutables arcanos de la historia están dostiDâ Hl 
tal vez á enaltecerla y honrarla mucho más eu el porveD¡;|

Vengamos ya á nuestro asunto.
La eufermedad, uno de los objetos preferentes de 

ateuciou del médico, es al patólogo, lo que el coaociaiieati,| 
asunto importantísimo también en filosofía, es d la riT 
flexión del filósofo: una síntesis, como todo lo que caedeg. 
tro de la esfera del saber del hombre. Y  asi como al seril 
conocimiento definido en su naturaleza, dió origen á cualfj 
distintas tendencias del espirita, igualmente inadmisíblsl 
por su carácter uabi-siutótíco, del mismo modo al intentuljl 
patología penetrar el sentido de la enfermedad, reprodoul 
esas mismas cuatro corrientes de ideas, no meaos ioacepl 
tables por su carácter anti-sintético también, y por lo tsDiil 
disolvente de la ciencia verdadera.

Uuabrove escursion histórica pondrá de manifiestotJ 
ta verdad.

Hipócrates concibe la eufermedad, como el predomiúl 
en la cantidad ó en la calidad, bajo el infiujo de las fueral 
vitales pervertidas, de alguno de los humores del cuerpi)l

Galeuo la define, como el resultado de una alteratiul 
cuantitativa ó cualitativa on alguuo de los humores cardinif 
les—sangre, fiema, bilis amarilla y bilis negra. Con varíac'l 
tes sobre el mismo tema, se puede decir que esta doatlii 
prevalece y llena casi toda la Edad media.

FerneÜo abandona las concepciones humorales, parart-l 
ferir la enfermedad á los sólidos y los síntomas á las IoS'| 
cioues.

Paracelso la hace depeuder de las reacciones quimiai| 
del azufre, la sal y el mercurio, regidas por el arqueo,

Simplificando Venlielmout el pensamiento, atribuyelj| 
enfermedad á las afecciones del arqueo.

Silvió la con cibe  com o la expresión  del predomÍDíual 
el cuerpo de los ácidos ó  de los álcalis.

Boretli la considera como el resultado do obstáculos qsl 
se oponen á la circulación de los líquidos. El mismo ; 
samieuto mecánico resalta también ou las obras de Bolit I
raave.

StahI sostiene que el alma racional y consciente detl 
propia es el artífice de la vida, imprimiendo en la materii 
bruta un movimiento tónico-vital, capaz de resistir á la p  
trefaccion, pensando en eonsocuencia que la enformeilií 
os la expresión del esfuerzo que hace el alma para espnlsL'l 
las materias dañosas.

Gaubio hace derivar la enfermedad de los vicios delül 
fuerzas vitales y de las alteraciones mecánicas y qulmicsj 
de la materia orgánica.

Brovvn la hace consistir en un grado de incitación iofe-j 
rior ó superior á aquel que corresponde á la normalidad di 
las funciones. La incitabilidad, propiedad especial por enjvj 
medio se revela la vida, es como el termómetro, que baj' 
la inQueacía de la esterioridad señala igualmente la salad | 
y los diversos grados de la enfermedad.

La doctrina de Broussais, con su irritacton, y la de Rs- 
sori con sus diátesis de estímulo y de contraestlmnlo s o d ,  I 
como I a de Browu, variaciones sobre uua misma idea, faer- 
temente impregnada do vitalismo patológica.

Eu la misma categoría debe colocarse Barthez, que 
la enfermedad como una modificación del principio vital, 
que lucha y reacciona contra las causas morbíficas, y Hab- 
nemauQ que la considera como un cambio en el modo da 
ser del principio dinámico, que exteriormeute se traducá 
por síntomas.

Conocidas bou también de todos las definiciones propust* 
las por Ghoinel, Dubois (d’  AmiensJ, Andral y toda la o*' 
cuela anatómico-patológica, que presentan la enfermedad 
como la expresión de los cambios ocurridos en la estructu­
ra da los sólidos ó eu la compos icion de los líquidos.
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No meaos biea conocidas son igualmente las tendencias 
I químicas, que, al definir la enfermedad, siguen con predi­
lección gran número de médicos de la época presente.

] CbanlTard, inspirándose en la misma filosofía que ha 
guiado á Pidoux en sus bellas concepciones patológicas, de­
fine la enfermedad: una evolución de actos anómalos que 

I reconocen como causa una impresión vital morbífica, que 
I excede la resistencia de la actividad saua y provoca una 
1 tendencia activa al restablecimiento.

Dispensadme sí no continúo esta revista, que completa- 
Iréis ventajosamente con vuestra reconocida ilnstraclon, y 
IpoDgo término á ella, recordando la opinión de los médi- 
Icos que, fundados en las preciosas observaciones que hoy 
I permite recoger el perfeccionamiento del microscopio, as- 
Ipiran i  explicar y definir la enfermedad, como una pertur- 
Ibaeion déla vida, producida por el desarrollo de seres vi- 
Ivientes en la intimidad del organismo.

Fácil será reconocer en el eonjunto de las precedentes 
Ideñniciones lis cuatro tendencias fundamentales, que seiía- 
lla á priori la filosofía para llegar & concebir la naturale- 
*aa del conocimiento. Primer grupo: el.de los patólogos que 
laspirau á conocer la enfermedad, considerándola únicamen- 
|te desde el punto de vista de sus fenómenos; patología obje- 
Itivista, fenomenalista. Segundo grupo; el de los que aspi- 
Irau al mismo conocimiento, fijándose solo en la considera- 
Icion de las fuerzae morbosas, á las que otorgan una reali- 
Idid propia é independiente; patología snjetivisia, vitalista 
lidealista. Tercer grupo; el de los módicos que apoyándose 
lalternativamente en los fenómenos y  en las fuerzas, á que 
IcoQceden una realidad igualmente positiva é índependien- 
Ite, pretenden de ese modo comprender en toda su pleni- 
Itad la síntesis morbosa: patología ecléllca. Cuarto grupo: 
¡par último, el de los que, unificando, sin distinguir, los 
IfeQómeuos y las fuerzas, y haciendo de ambos elementos, 
lasl confundidos, una espocíe do germen de evolución pro- 
¡gresiva, creen llegar por este procodimiento á una defini­
ción más perfecta de la enfermedad: patología panteista.

No es difícil prever que ninguua de esas cuatro tendeu- 
Icias, que de mil diversas maneras entrelazadas forman 
l a  historia enterada la patología, puede llegar al término 
(deseado, á la concepción verdadera de la enfermedad. 

Veámoslo.
Concepción de la enfermedad desde el punto de vista 

\de sus fenómenos.— La patología fenomenalista consagra 
leí principio de que la enfermedad es simplemente el con • 
Ijunto de los fenómenos que la dán á conocer. Por eso se 
lontrega con gran entusiasmo á todas las exploraciones 
Ique pueden ensanchar los dominioB de la observación. Ella 
jestudia cuidadosamente durante la vida, como después de 
■la muerte, el estada de los órganos, su color, su volumen, 
|eu peso, su densidad, las alCoracionos todas de su textura. 
ICoa no menos ardor se dedica á conocer la disposición de 
iloB líquidos orgánicos, sus proporciones, y  los cambios 
Ide BUS propiedades más visibles y apreciables. Y  no satis- 
Ifecha todavía su ambición de saber, desciende, poderosa- 
Imente auxiliada por la química y por el perfeccionamiento 
■siempre creciente de los instrumentos de la física, á los 
Imás profundos abismos de la organización, impulsadacons- 
Itantemente por el vivísimo deseo de descubrir nuevos fe - 
Inómenos morbosos.

También estudia esta patología los síntomas dinámicos, 
leí vómito, la disnea, el dolor, las alucinaciones, los desór- 
idenes de la intoligeucía, etc., etc; si bien es preciso reco- 
Inocer que no aplica microscopio tan fino á este género de 
linveatigaaiones. La verdad es que los variados matices de 
Uetos últimos fenómenos morbosos, las mil y una sensacio- 
laes distintas que en todas direcciones cruzan la superficie 
I y el fondo de los fenómenos más plásticos, asi como las 
Iformu de su encadenamiento y evolución, no son, ni con 
Imncho, objeto de tan delicados estadios, ni deinvestigacio- 
Ines tan prolijas. Semejante desden hácia tan importantes 
IrevelacioneB de la enfermedad sólo se explica por el inten- 
|bo amor que el fenomenalismo profesa á la materia, amor 
Ique no puods menos de engeudrar cierto desvio hácia

las expresiones más ideales de la fuerza. Para el feao-' 
menallsta los síntomas dinámicos sólo pueden ser los re­
sultados más secundarias, la representación más exterior 
y accesoria, del gran poder de La materia.

Sea de esto lo quiera, es lo cierto que Is patología feno- 
mcnalista acudo, para asentar la concepción de la enfer­
medad, álos diversos órdenes da fenómenos que aparecen 
en el curso de las enfermedades. Algunos médicos como B o- 
relli y Bolieraave. piensan que las enfermedades son pro­
blemas, cuya solución deben dar exclusivamente las leyes 
de la mecánica. Poco satisfechos de la tentativa de las ex • 
plicaciones físicas, otros médicos de la misma gran familia, 
como Silvio en los pasados siglos y  muchísimos otros eu 
la época actual, se hunden, para encontrar el secreto de la 
vida, en los más recónditos abismos de la materia orgáni­
ca; y en sus exploraciones adquieren el intimo convenci­
miento de que la química, sin otro auxilio que el de sus 
propias leyes, es la ciencia predestinada para suminislrar 
el verdadero conocimiento de la enfermedad, llevando al- 
gnnos de ellos su esperanza— y no por esto son nada iló­
gicos—hasta el panto de confiar en la fabricación artificial 
da seres vivos, sanos y enfermos, que producirán con pas­
mosa exactitud el cuadro entero de las dolencias hnmanas. 
Abriríanse, pues, en el porvenir museos patológicos, como 
hoy los hay de seres disecados, llenos de séres vivientes, 
inhumanamente creados y heridos por el rayo de la cien­
cia, que simétricamente ordenados y clasificados, serian á 
un tiempo mismo la admiración de los ignorantes y  el or­
gullo de los sábios. Menos pretenciosos otros médicos, c o ­
mo Andral, Chomel, Dubois d‘ Amiens y tantos otros sábios 
anteriores y posteriores, guiados por un espíritu más rec­
to, comprensivo y elevado, levantan la concepción de 
la enfermedad sobre la base de las leyes que inmedia­
tamente presiden á los fenómenos orgánicos refiriendo las 
dolencias á las alteraciones inmediatamente apreciables 
en la estructura de los sólidos y en la composición de 
los líquidos.

Según se vé, el fenomenalismo patológico bajo todas 
sus formas, si bien siguiendo en sos indagaciones direccio­
nes muy distintas , está plenamente de acuerdo en el mis­
mo principio, á saber; lá enfermedad no es más ni menos 
que el conjunto de sus fenómenos, explicables por leyes 
físicas, químicas y orgánicas, en todo caso bien determina­
das. Y  como las leyes de los fenómenos sólo pueden afir­
marse, como tales leyes reguladoras en cuanto asi apa­
recen al espíritu, ó lo que es igual, en cuanto ellas mis­
mas son también fenomenales, resulta qne, reducido á la 
más simple expresión el pensamiento de esta doctrina, la 
enfermedad no es para ella ni más ni menos que el fenó­
meno morboso.

{St coniiiinara.)

MONTE-PIO FACULTATIVO.
SECRETARIA. GENERAL.

ANONCIO D 8  SUBKOGA.CIOK DE PENSION.

Doña Dolores Vidal y Abad, huérfana del socio D. Manuel, 
solicita la subrogación de la pensión que disfrutaba su madre 
doña Manuela Abad. ,  . , .

Lo que se publica á los efectos del reglamento.
Madrid 22 de Enero de 1879.— El Secretario genera!, Es- 

leban Sánchez de Ocaña. (3)

VARIEDADES.

HIGIENE PULMONAR.
Puesto que la ventilación tiene una importancia capital 

en el tratamiento do la tisis, conviene señalar, dice el doc­
tor Lauro en un periódico extranjero, una tendencia quo 
puede producir graves perjuicios. Tal es la de preconizar,

Ayuntamiento de Madrid



94 EL SIGLO MÉDICO.

al propio tiempo, para la misma enfermedad, el aire 
comprimido en ana campana y el aire rarefacto de las 

• montañas. Estos dos extremos no pueden dar resultados en 
todos los casos y el aire que respiramos basta, añade el 
profesor citado, para la generalidad de los enfermos del 
pecbo. , , .No es la casualidad, prosigue, la que nos ha hecho na­
cer bajo una presión barométrica determinada; la que da 
al aire una proporción invariable do oxigeno. El hombre 
vive en la atmósfera propia de su constitución j  todo cam­
bio de medio le hace sufrir.

Al ascender una montaña, nos sofocamos y  aturdimos 
cada vez más, porque dejamos á cada paso una capa de 
aire necesaria para el equilibrio de las funciones. El peso 
de 15.500 kilósramos, soportado al nivel de los mares por 
el cuerpo humano, se reduce á 13.000 ó 12.000 á 1.000 y 
2.000 metros de altura y el calor desciende nn grado por 
cada 150 metros.

Siguiendo la misma proporción, ol aire ha perdido 1 2  

por 100 de oxigeno á 1.000 metros de altura, 20 por 
100 á 2.000, la mitad á 5.500 y el barómetro llega á 360. 
Entonces tenemos menos fuerza de resistencia, de calor, 
de actividad cerebral; hay poeaoxigonacion, y la sangre ne­
gra no so convierte ya en sangre arterial.

En las llanuras, en los valles, se respira 18 veces y cin­
co litros de aire por minuto, ó sea 7.200 litros de aire dia­
rios, que contienen i  .450 litros de oxigeno. Para absorber 
esta misma cantidad de oxígeno á 1.000 metros de altura, 
se necesita aspirar cinco litros y medio de aire por minuto 
y  seis á 2.000 metros. Esta falta de oxigeno exige una res­
piración más frecuente ó más profunda, y un aumento de 
esfuerzo que fatiga al pulmón íluxionado. El asmático no 
puede subir una pendiente rápida, y el tuberculoso tanto 
menos cuanto más haya disminuido la enfermedad la su-, 
perñcie de hematosis. , ,

Cuanto á mayor altura subimos, tanto más se precipitan 
los movimientos cardiacos, hasta llegar ála opresión, la so­
focación, la hemoptisis, la incapacidad muscular, cerebral, 
y la muerte. El pulso de Gay-Lussac se elevó de 60 á 80 
pulsaciones á los 2.700 metrps de altura; el de Biot, do 79 
á 111; Barral y Bixlo no respiraban ya á 7.000 metros; 
Glasher y Lowel á 9 ó lO.OOO perdieron ol conocimiento; 
Croce-Spinelli y Sivel consiguieron llegar á 8.000 metros 
respirando una mezcla de oxigeno y do ázoe, pero murie­
ron á consecuencia de la asfixia pulmonal y cerebral, del
sincopo, de la falta de aire y de presión á los lO.OOO m e­
tros de altura. Sin duda alguna, el máximum de la presión 
es necesario al tísico aún más que al hombrs sano.

La hematosis es la separación del ácido carbónico do la 
sangre por el oxigeno; toda traba á este cambio produce 
la congestión venosa, la asflxLa, el envenenamiento por el 
prodomiaio do la sangre negra, el mal de las montañas; 
gran fatiga, peso, ansiedad, sed, desfallecimiento, inyección 
de los ojos, zumbidos de oidos, cianosis de la cara y de las 
manos, vértigo, sofocación, náuseas, fiebre y consecutiva­
mente plétora, inflamaciones, hemorrágias, asma, en­
fisema, hidropesías.....

Los mismos desórdenes se presentan en las minas, en 
las grutas, en la bodega de ios buques, en una palabra, en 
todos los sitios donde el aire está viciado.

Como los indígenas del alto Ilimalaya, de las cordille­
ras del Thibet, los religiosos de San Gotardo y del Simplón 
se tornan asmáticos y no resisten las afecciones del pecho. 
Los de San Bernardo son reemplazados todos los invier­
nos En el Potosí, á 4.000 metros de altura, lo población 
enfermiza, reducida de 100.000 á 10.000 habitantes, se 
extingue, porque ñola renuevan ya los mineros. El que 
llega á estos países, no puede escapar sin el asma y la 
gascrodinia. Las dos terceras partes de los niños apenas 
viven algunos dias, y los que sobreviven, mueren á los po- 
eos años.

Los auiores qu6 escriboa de estáa uaánioiGS qü la
cuestión de la atmósfera; los demás son, on concepto del 
señor Lauro, ilusos que fantasean en sus libros.

El hombre no está organizado para vivir en las altara», 
¿Qué heneados reportarán estas al tísico cuya respiración 
es ya tan penosa al nivel da los mares? Pues^ bien: en na 
medio en donde faltan la presión y el aire vital, en la re­
gión del frío, de las nieblas, de las nieves, de los hielos, eu 
donde se extingue la vegetación, en donde no vívenlo» 
animales domésticos, ¡se quiera someter al aire del oxígeno 
las enfermedades del corazón y de los pulmones, que olroi 
tratan por el aire oondensado! Es esto una temeridad qna 
condenan la razón ó la fisiología, la sensación material; 
tanto valdría poner á dieta á un enfermo que reclamase 
un régimen sustancioso.

Un médico inglés quiere curar la tisis produciendo el 
enfisema; Ramadje ha propuesto para obtener los benefi- 
cios de las alturas s í q  necesidad do ascender á  ellas, el 
prolongar la permanencia del aire en el pecho ̂  por medio 
de una liga lura aplicada en el cuello, mas la idea parecí 
que no ha seducido á nadie.

En un libro sumamente interesante, el Sr. Lombard, do 
Ginebra, aconseja á los tuberculosos la permanencia ea 
las montañas elevadas, en donde no se observa nunca la i 
tisis, pero el mismo autor dice que la frecuencia de lai I 
afecciones pulmonares en Suiza, como en todos los países, 1 
aumenta coa la  altilnd. I

Las enfermedades curadas en las alturas, pueden lot | 
neumonías crónicas indolentes, no febriles, broncorreas ^ i 
no comprometen la hematosis. El catarroso soporta biea I 
un aire que tonifica la mucosa y facilita la resolución. I 

El montañés es más fuerte que el ciudadano. Lo miamo I 
sucede con las gentes del campo, militares, marinos, cot I 
todos los hombres que tienen una vida ruda al aire libre; I 
músculos, piernas, estómago, pulmón, cerebro, la parte | 
que se ejercita está siempre más desarrollada. Por la mis­
ma razón, el convaleciente, el sugeto debilitado por ui» 
existencia en que ha tomado demasiada parte el trabajo dd 
espíritu, encuentra en las alturas la facultad da digerir f 
de pensar. Desgastado por los pesaros, por los escesos, el 
sufrimiento, recóbralas fuerzas necesarias para las luobss 
de la vida activa.

Lo que debo' prescribirse á los tubercnlosos, es el rospi- 
rar en un aire puro, ni caliente ni frió, al máximum de la 
presión, evitando toda fatiga. De este modo se coloca al 
pulmón on las mejores condiciones para curar, como á toda 
órgano en reposo; no hay mejor dieta pulmonal. _

A este régimen agrógnose ol ejercicio al aire libre, ali­
mentos reparadores en pequeño volúmen, fricciones, ama­
samientos, lociones para escitar las funciones de la piel, la 
gimnástica general y pulmonal que distiende las vesícula», 
fortifica los músculos pectorales, la mucosa y  lodo el orga' 
nismo por una hematosis más completa. Por mañana j 
tarde, antes de las comidas y al levantarse, al eaforno 
echado ó cómodamente sentado en un sillón, debe hacer 
algunas aspiraciones lentas, largas, de nn vapor de eter,
de ácido fénico, de cloroformo, da brea, de creosota....
Pasados dos 6 tres minutos descansa un poco y vuelve i  re­
petir la misma operación, poro evitando la tos y la fatigt- 
De este modo aumenta la amplitud del tórax y  restablece 
la elasticidad délas vesículas.

E lD f. Laure cuenta que un médico hemoptóico, do w 
años de edad, flaco, alto, se curó viajando por Suiza, P^l» 
y  Lóndres y  merced á la gimnástica; constantemente lle­
vaba los brazos á la espalda y las manos en la región la®' 
bar, cuyo ejercicio, ayudado por largos paseos, bastó pa» 
desarrollar un pecho de suyo muy estrecho.

S.

Estado sanitario do Madrid.
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T a X rin g ifis . íar¡ngo-broQqaUis bconquitis caUrrales 
. araiadalilis, haa sido eo esta semana más frecuentes que
/n U anterior. Las erisipelas también han aument^o en
Limero é intensidad; las neumonías han disminuido; las 
Cieureslas siguen siendo más frecuentes que estas; los 
laumatismos articularos y musculares han aumentado ti- 
liblemente. Las fiebres eruptivas han quedado reducidas a
bn número muy escaso hasta en la infancia.

Ellos padecimientos crónicos, las diversas formas de 
Ipnmatismo, las recidivas de neuralgias anteriores, las
l  uresis y los accesos disnóicoa siutomáticos de enfermo-
Eades bronquiales y cardiacas, han sido los predominantes.

ULTIMAS NOTICIAS DE LA PESTE.
Muy poco podemos añadir ó lo dicho en  al largo artículo

í'saRM  el Go/os y el Palersbourg Heral, la epidemia va 
Leendióndose y  hace no pocos estragos; pero otros aseguran 
L e  ha detenido el paso y no es tan ñera como la gente la 
piala. ¿Qué deberemos oreer?
I Un periódico francés dice que tienen los rusos grande 
Lbílidad para disfrajar la pesto ?oa nombras extraños y 
lonoros. T para ocultar la extensión que cobra y loa danos 
L e  hace. Bien podrá sucóler; porqqe es lo  cierto que en 
wdas partes cuecen habas. Hay que reconocer sm em - 
Lrgo que ol Dr. Doppner, médico jefe de las tropas cosa- 
tas, parece entender el arte de desfigurar las enfermedades
i su capricho con el piadoso fin de evitar la alarma.

En España somos harto bravos para amedrentarnos, be 
«ice por Hiuohos que la pestilencia está muy distante, que 
L  ja vieja la peste y está mortecina, por cuyo motivo nada 
L y  que temer. ¡Ah, valiontesl Pero por si acaso...

El siguiente telógrama de Berlin (del 5) es sin embargo 
Ino poco significativo:
I «EsU mañana saldrá para Astrakan la comisión alema­
na presidida por el Dr. Hirsch, encargada de estudiar la 
peste que se ha-presentado ea aquella provincia rusa.»

I —Da Trieste, dice un despacho telegráfico del 6. que se 
Ihan declarado sujetos á cuarentena los puertos turcos del 
Imar Egeo por jjaber aparecido la epidemia--«l el pueblo 
Ide Sauckova, cerca de Kantoe.
I —Eq Malta se ha establecido cuarentena de 21 días á 
lias procedencias de los mares Negro y Azof.  ̂ _
I — El ministro plenipotenciario de España en Uustn, 
Iseñor marqués de la Rivera, ha participado que la Junta 
Ide Sanidad de San Petersburgo toma medidas sanitarias 
[para evitar la propagación de la peste, añadiendo que, por 
I efecto de las medidas tomadas en Astrakan, decrece nota- 
I blemante la enfermedad y va desapareciendo el pánico.
I Nuestro Gobierno parece disponerse á adoptar algunas 
1 precauciones, pues que ha sido convocado al efecto el 

Consejo de Sanidad para la noche del viernes.
, Eq cambio de estas desagradables noticias, y  como para 
I compensarlas, podemos decir que la peregrinaciou á la 
I Meca ha terminado sin que se presente entre los peregri- i 
I nos el cólera morbo. Si no renace en Africa, y se guardan . 
bien nuestras costas de las procedencias da los puertos < 
marroquíes, quedaremos libras de ese enemigo. [

inutilidades físicas que eximen dol servicio en ejército, cuyo 
conocimiento tanto interesa _á los médicos civiles y militares 
llamados para los reconocimientos, la ley de reclutamiento y 
reemplazo del ejército, con interesantes observaciones sobre sus 
principales artículos y modelos de jos escritos que en algunos 
casos han de presentar los interesados, cuya utilidad comprende 
de sobra todo el que en estos asuntos se ve P.««sado a desem­
peñar un papel activo. Aparte de esto,_ contiene la ohm del se-
L tM a r /y  Martí la ley para el sermmo de la amad^ la de 
exencionesen las provincias Vascongadas etc., etc Véndese 
esta obrita.-con la cual no titubeamos cu decir qile ha prestado
el Sr Aeuilar un verdadero servicio, poniendo al alcance de to­
dos, lo L e  antes era privilegio de los muy versâ dos en nuestra 
leBislaeíon-al insigniñeante precio de ocho reales en todas las 
librerías ó en la de su editor. Caballeros, 1, Valencia.

P re ca u cion o* .—Según leemos en L a  C o r m p M i e n m ,  
el cónsul de España en Malta dice, con fecha de ayer, que ya se 
han notificado al gobierno local las disposición  ̂nMesorias para 
que las procedencias del Mar Negro y de Azoíf sufran coa- 
rentenaL 21 dias, y el tratamiento consiguiente de la dcsmlec-
cion de los buques. .

m iás so b re  la  p e s i e . - Las noticias sobre la epidemia 
de Rusia han producido una exagerada alarma en Italia, particu­
larmente en la parte meridional, donde corrió el rumor de que se 
habían presentad algunos casos en el Mar Negro de lateirible 
peste que en los siglos XIV y XV destruyó mit^ de la pobla­
ción de Italia. Afortunadamente no se ha confiemodo este rumor.

S iD S U la r  tr a ta m ie n to  d e  la  e sp e r n ia to r -  
r e a  —Un médico francés propone, como tratamimto de la es- 
permstorrea, el levantar los testículos con unpañuelo grande que 
L  ate i  la espalda de manera qne produzca en cierto modo un 
acimiento completo entre los testículos y He partes co«espon - 
dientes. Con tan sencillo procedimiento &a obtenido una cura­
ción el profesor que lo recomienda.

CRÓNICA.

D efunoion  .-H a fallecido estos dias el laboriósó farma­
céutico de esta córte D.' Eduardo López Menchero, quien tuvo 
á SU cargo el discurso qrie liú pooo. el 21 de NoTietnbre, sfi le* 
yó en el aniversario del Col''g o  d i  F a / ^ íic é u í ta s s  J  del qne 
dimos breve idea á nuestros lectores en oeasion oportuna. iDios 
baya recibido al Sr. Menchero en su santo seno!

M a n u a l p o p u la r  de q u in ta * .—Este es el título 
de una obrita que debemos á la amabilidad del iufatigablo edi­
tor Sr, Aguilar, Contiene, además del legla'nento y cuadro de

jK n  qu é  q u ed am os, s e ñ o re s?—Habla el ho- 
meLata Dr. CarUcr en el C o n f r i t o  in U r a a c u )M l A om iu paH co  
w'ebra Jo hú pocos meses en París y dice lo que al pió de la letra
°°Bpundádo en una experiencia de 3-2 años puedo afirmar que la 
implantación sólida de la homeopatía sera muy difícil 
d óL  infinitesimales, pues tenemos eu contra de estas 
potentes osonelas de medicina, las de farmacia, la burocracia ad 
ministrativa, la tradición, los curanderos, y los intereses abusivos 
de toda clase, conjurados en nuestro daño.»Annqne sin esperanza de ser escuchado, mamfestaré mi opi­
nión sobre la manera de llegar á un acuerdo en esta import^ti- 
sima cuestión. Es menester que todos los homeópatas conyugan 
en qne la s  d ó s is  n o  a fe c ia n  c-i m i a  e l  p n n c i p w  esen csa l d e  Ca 
hom eopalia-, quedeckren puede esta ser practicada 
éxito i dósis L«¿erables; que es potestativo seivirse ó no de 
dósis infinitesima'es sin dejar de ser homeópata. . . ••••••'• • • *

Habla después el Sr. Simón, presidente y homeópata bien co 
nocido V dice que no puede admitirse, ni merece discutirse, lo 
S  norCarlier. Toma luego la palabra el Sr. Meyeffer. ho- 
Lópata como todos los que asintieron al Congreso, y se expresa
“ i S S C n t i í o T Í l l ’ b .  d « .  í  «
en oue la sustancia puede ser reconocida, no son remedios ho­
meopáticos. No admito esta teoría. ¿Quiéte decirnos dói^e, 
S  este principio, comienza ó acaba a homeopaticidad? Una 
Epnede^er homeopática, ya se emplee-el m^eai^to en su aosis pueu i/lOü 200.“ ó 1.000.“ Pero decir que la
homeLatía conswte en la dósis, me ha admirado de tal modo
oue deL confesar que nunca he oído sostener semejante idea,»
 ̂ ¿Vamos, señores, en qué quedamos? La cosa merece la pena 

de esplicarso; digo, me parece.
1*1 O lcc lo n a r lo  te cu o lO g lco l-E l ioduro de mé- 

thyltriéthyUtibonium (respire ol lector,
cráVe-aras si le parece, y continuo si lo estimare) lia sido objeto de 
K sasinV L V cio“«  porgarte de M. Rabnteau, dirigidas ó 
«Z o ce r  b̂ en sL efectos tóxicos De
BuUat que sus efectos tienen mucha semejanza con loa del cura 
re Cuidadito con osta sal cuaternaria, que ni k  Imba comprendi­
da en el petitorio ni tiene uso alguno medici  ̂. Un 
apunte vuestra merced, para cuaudo llegue á la M., !a 
Sltrióthjlstibonlum... Solo para apreuder una docena de
pa abrillas por el estilo se necesita uu curso. _

E*tQ u o* faUaUa.-Dice L a  C r ó n ic a  (Ziragoza) lo si-

^^Díoasenos por quien debe saberlo que, á los numerosos ému­
los que tóuenpor^oá lo. médicos en ejercicio, hay que añadir
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otro uaevo: el de una sociedad de eeplrítietas que admite enfer> 
mos eu consulta 7 se sirve de médiums para el establecimiento 
de los más peregrinos diagndsticos. La persona que nos dála no­
ticia hace constar que loa partidarios de aquella doctrina no ex-

Slotan en provecho propio su comunicación con loa espíritus: nos 
íce, por el contrario, que la consulta es gratis, dando lu^ar, 
cuando más, á la veuta de libros correspondientes ála comunión. 
£ n  cambio nos cuenta el inspirador de estas líneas muy buenas 

escenas y oiuy buenas cosas sobre los conocimientos anatomo 
fisiológicos y patológicos de los espíritus que, á jufgar por lo que 
se nos relata, ó no deben estar muy fuertes en aanato de enferme 
dales, 6 conocen una nosología distinta de las aceptados en 
este mundo »

Hliítuo aoaerdo.—Algunos periódicos médicos han

Jublicado estos dias un suelto referente á lo que, para la repro- 
acción de escritos, dispone la nueva ley de propiedad intelectual, 
y ,  en concepto nuestro, sólo uno, Za Farmacia Española, ha 
puesto el dedo en la llaga, como vulgar iiente se dice. Ei caso 

no es, echándola de galantes, permitir ó no permitir la repro- 
dnccion de artículos, pues la ley está terminante en este punto, 
y si no se cumple lo que en su artículo 81 se dispone, todo pe­
riódico es Ubre de reproducir los artículos que guste, citando 
siempre el original de donde los loma. No bar, pues . caso cu 
esto: lo único eu que puede.haberlo, es en los párrafos de consen­
tir que, como ha venido haciéndose hasta ahora, se reproduzcan 
crónicas, dejando en libertad al que lo haga de citar ó nó el original 
dedoude las toma, y prescindiendo eu es o, prévio mútuo acuer 
do, de lo que la ley previene. Esto es lo que se propuso y acordó 
en la reunión de ía prensa celebrada el lúnes 3 acl corriente, 
con lo cual se continua la costumbre hasta hoy establecida en el 
periodismo.

E n s é ü a n z a  u n i v e r s i t a r i a . — De la Memoria que 
anualmente se distribuye en la universidad literaria de la Ha­
bana el día de ¡a solemne distribución de premios y apertura del 
nuevo curso académico. resulta que, durante el afio de 1877 á 
1878, han concurrido á las cátedras 716 alumnos, ó sea 183 de 
ampliación. 4 de filosoíTa y  letras, 4 de ciencias. 33 de farmacia, 
Slfl de medicina yeiru jía , y 27Í de derecho civil y canónico; 
hsn cursado como insolventes 53. Se han conferido: un grado 
de bachiller en ciencias, 13 en derecho, 11 en medicina, 5 eu far­
macia, 18 grados de licenciado en derecho, 2 en teología y 1 do 
doctor en esta misma facultad. Además se han incorporado 5 
dentislas. 2 comadres, 1 fiebolomiano, iG profesores nacionales 
en medicina y 14 en farmacia.

Elcláustro universitario cuenta con C catedráticos en la fa­
cultad de filosofía 7 letras. 4 en la de ciencias, 12 en la de 
Farmacia, ó sea 44 catedráticos, de los cuales 34 son isterínot, 
10 aóliimtrítepropielarios', algunos de éstos, aunque con tal ca­
rácter, desempefian cátedras interinamente, y otros explican 
hasta cuatro asignaturas.

I n l e c c i o n . —Los subdelegados de farmacia de Madrid han 
elegido presidente á D Francisco Iñignez, j  secretario á Don 
Juan Ruiz del Cerro. El Sr. Pardo Bartolini, que fué designado 
para el primer cargo, por dicho señor desempeñado durante 
machos años, hizo renuncia. apoyándose en la autorización que 
para olio le concede el reglamento

Los subdelegados de veterinaria han elegido presidente á don 
Antonio Montenegro, yseeretario á D, Román Ortiz y Landá- 
2uri.

VACANTES.

Se halla vacante la plaza de farmacéutico titular de Benefi­
cencia de esta vMa, con la dotación anual de 1.500 pesetas pa­
gaderas de los fondos municipales por trimestres vencidos, por 
suministrar medicamentos, de una i  trescientas familias po­
bres. quedando en libertad el profesor que sea agraciado de na­
cer ajustes ó igualas con loa demás vecinos del casco de la pobla­
ción y BUS 13 aldeas anejas.

Los aspirantes pueden dirigir sus solicitudes documentadas al 
Presidente del Ayuntamiento en el término do 30 días, á contar 
desde la fecha de este anuncio en El Boletín Oficial y  Qacela 
Médica de Madñd.

Ezcaray 30 de Enero de 1879.— El Alca'de accidental, Pablo 
Marin. (344)

— Por dimisión voluntaría del que la desempefiabs, se halla va­
cante la plaza de médico titular de esta villa de San Juan de la
Nava, distante cuatro leguas de la capital (Avila) j  tres de ía 
cabeza de partido (Cebreros), que consta de 300 vecinos, dotada

con la cantidad de 600 pesetas anuales por la asistencia de nul
á 50 familias pobres pandos de fondos municipa'es por triues.l 
Ires vencidos, que con las 2.000 ds igualas con el vecindiiieI
acomodado, constituyen un haber ánno de 2.500 pesetas y cu 
decente en que vivir.

Los aspirantes dirigirán sus solicitudes debidamente docuDiia. 
tadas eu el término de 20 diasá contar desde la inserción deestt 
anuncio en El Boletín OJlcifil de esta provincia, advirtiendo qa 
para ser agraciado será c'ndicíon indispensable ser mayor de 3| 
años de edad y llevar cuando ménos ocho años de práctica,—S« 
Juan de la Nava S9 de Enero de 1879 — El Alcalde, La» 
Yuste. (345)

— L a de médico-cirujano de Fuentes de Bejar; su dotación 11) | 
pesetas. Las solicitudes hasta el 20 d d  actual.

— La de médico cirujano de Garrucha (Almería); su dobcla | 
750 pesetas. Las solicitudes basta el 2 de Marzo

— La de médico-cirujano de Oria (Almería); su dotación 1,0 
pesetas. Las solicitudes hasta el 28 del actual.

— La de médico-cirujano de Bayarcal (Almería); su dotacici| 
250 pesetas. Las solitudes hasta el l .°  de Marzo.

— La de médico-cirujano de Hoyuelos de la Sierra (Búrgos];| 
BU dotación 25 pesetas, cosa, huertas, lefia, más 90 fanegas di | 
trigo por las igualas Las solicitudes el 3 de Marco.

— La de médico Utu'ar de Urk (Almería); su dotación I.0N| 
pesetas. Las solicitudes hasta el 20 del actual.

BOLETÍN BIBLIOGRÁFICO.

o s  RESFRIADOS.

MADRID: 1870.—Imprenta de los Sres. Rojas, 
Tíldeseos, 84, princlpnt.
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TNSTRDMENTOS d e  C IR U J IA .-h i j o s  d e  BASABE,! 
Ica lle  del Carinen, 21, principal. Madrid.

Bolsas, cajas ds amputaciones, de oftalmología, de antop- 
alas, instrumentos sueltos de todas clases; especialidad ci I 
pulvecizadores y sondas; vendajos, y artículos de goma

(848)

daoD I 
H Fábr 

.fad de 
Depf 

Eli y

SU N A TU RA LEZA, CAUSAS, 
j_«mocio de evitarlos y üe curarlos, su frecuencia como cana 
de otras enfermedades, con relación de las que son efecto de«p AAn v t r A J Í A Í i n  W R««.ae ocras eoiermeaaaca, con rejacioD ae las que son ciectoae i 
ellos y  con su diagnóstico y tratamiento, por John W . Ha;-1 
ward, tradneida por el Dr. O. Salvio Almató.

Precio, 10 rs .—Calle del Cali, 8, piso primero, Barcelooa, Boi
la 4

Tr a t a d o  d e  l a s  e n f e r m e d a d e s  d e  l o s  ojos
y sus accesorios, por el lim o. Sr. D. Cayetano del Toro, 

doctor en medicina y cirujia.
Fascículo 6.°
Esta obra constará do noventa pliegos próximamente, enl.' 

francés prolongado, con unos 400 grabados intercalados es el 
texto, ocho láminas en negro y  tres 011 crorao-titografía.

Para suscribirse ae dirigirán los que asi lo deseen i  st 
autor, calle de Zaragoza, núm. 18, Cádiz, remitiendo en va­
lores corrientes el precio do un fascículo adelantado.

Precio de cada fascículo de 900 páginas, 20 rs. vn.

La B i b l io t e c a  E c o n ó m ic a  d b  M e d ic i n a  y  C i r u j i a  se 
publica cuatro veces al mes, en elegante tamaño y  foroia, 
encerrando gran cantidad de lectura, y estando, vor aA«ra,li­
mitados sus cuadernos á 32 páginas. Ademas, se na empezada 
á regalar á los suscritoies el importante Bioeionario de Ten- 

pintica, de G l o k e b ,  verdadera necesidad para el médico 
práctico.

£1 pago se hace por meses adelantados y á iguales precios, 
tanto en Madrid, como en provineiaa.

Un mes............................................................. 3 pesetas.
Un trimestre....................................................6
Un semestre..................................................12
Un año............................................................ 9 i
Filipinas y  Cuba, un semestre.. . . 6 pesos oro.
Un año....................................................... 10

En las repúblicas do la América del Sur, loa señores cor* 
responsales fijarán los precios.

Los pedidos, correspondencia, reclamaciones y  cuanto; 
asantos haya referentes á  la  B i b l i o t e c a , á  D . José üiUris, 
calle de la Luna, núm. 21, cuarto 2.'̂
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ACEITEBIHOGG

:acicil

H O G C!, Farmacéutico; 2, rae de Castiglione. París ; único propietario del

DE

a c e it e  n a t u r a l  de  HIGADO DE BACALAO
Contra enfcpmodades del pecho, tis is , h ro n q a ltis , cos- 

tipados, tos cphnica, afecciones escrofulosas, hérpes, 
tum ores {^landiilosos, flores b lancas, enflaquecim iento 
do los niiios, debilidad g e ne ra l, reum atism os, etc.

I Este Aceite que se extrae de ios H íg a d o s  frescos de los bacalaos. 
I  es n a tu ra l y  absolutam ente p u ro , tomándolo sin repugnancia 
' ios estómagos mas delicados.— Su acción es pronta y  segura y  su supe­
rio rid a d  respecto k  los aceites ordinarios, ferruginosos, compuestos, 

__  etc., es hoy unñersalm enie reconocida.
El Aceite de H o g g  se vende exclusivamente en frascos tria n g u la re s , 

modelo depositado, com o propiedad e^ ecia l y  exclusiva, con  arreglo á la ley.
Véndese este Aceite en las principales Farmacias. Desconfiar de las falsificaciones. 

Depósitos en  Madrid: M. W iquel, 8 . OcaBa. Escolar, O rteg i,'ü sreers y Burrcll- 
La A g e se la  tran eo> esp«A ela . 31, calle del Sordo, sirve los pedidos.

fS S i

■'•"VI ¿ o  r,sii
'APaOBADA
Lj^HOOMAD^

P O R L ^

tOEHOSPITAUSl

D^CAL
^EOICINA^
•DINAHISADOl

|̂SBsiW??EKTri
A N I M A L

'«ÜcOftEHEj

►y h iu t a r e s  a t o a n d o »

' EL  C U R S O '

í¿£Ef(F£RHESSlJ

í o  / /iV z -S oLA SOLITARIA (Tisnia)
Expelida con su raheza, en dos 6  tres horas, merced á las_  «Cápsulas tsenífugas L e  B eu f,

ARE,|

atop' 
id ci I

SAS, I 
MUSI I 
:t0d( 
Híj-

»D>,

)J03
roro,

eni.‘
eoel

especiUco el más 
^  . eficaz y suave, y

íe  on uso mny fácil.— E l/n w co , 10  pesetas. , , „
h Fábrica en Bayona, en casa ilei Dr. L o  B e u f, Farm.“  de I.* Ciase de la Facul- 

tfed de Paria,
1 Depósitos en Madrid, en las farmacias de Mobsko MiqüBL, Herkakdez, doe-  

is u , y MiqüEL, 8 .  Oc iS a , GAncER.Á y Obtbga, y  por mayor Agencia franco- 
íiispano-portuguesa, Sordo, 31, y en las principales farmacias deias Provincias

NO MAS FUEGO
50  a n o B  d e  b u e n  é x it o .

El linimento BOYER MICHBL, de A ix  (PioTanCi), 
reemplaza el dejar la menor huella,
sin interrumpir el trabajo j  sin inconveniente 
alguno. Cura siempre las «©Jera* recientes y 
antiguas, los e sm lx e e a , •naraafwi*as, afeaM- 
e c f ,  ■nolefas, d e b ilid a d  d e  j> ie*^a», etc.I P arle , MBUIILT, 7, n « de iouy. H adrld . poi najo,

___ _________ jLjeoeU liMCO-espaíols, Sordo 31; por meoor, A 22 rs.
Borren, M. Miquel, Garcerá, Ocaña y Ortega. En provincias, los depositarios de 
la Agencia.

CIO),

COf'

latoi
iría,

JA R A B E  DE R A B A N O  lODADO,
F B E fA B A U O  EN EBIO,

OH GRTMAUL.T. FARMACÉUTICO DE PEMEBA CLASE DE LA ESCUELA DE PABIS.
Es una combinación intima de iodo con oí ju go  de las plantas antiescorbúticas 

jgoientca; Strrot, Jlábana, Codearía y Trébol, que no da reacción con el almidón. 
Le Inofensivo de los efectos de este jarabe sobre el estómago y los intestinos le 
Jheen preferible á todos los que tienen por base el iodaro de potasio y  el lodnro 

tie hierro, y le  dan un gran valor on la medicina de los niños, en el liofatismo y 
i i i  tisis.
F El Jarabe Ae rábano ioáado se emplea mucho en Paria como soslituto del aceito 
I de hígado de bacalao, y  nunca produce ni el más leve restreñiraiento.

Cada cucharada contiene 3 1|1 centígramoa de iodo, y se da 1 por mañana y 
arde á los niños: de 2 á 4 á los adultos.

Depósito en París, casa Grimault y Compañía, 8 ,rué Vivienne, París, y  en tas 
rincípalcs oficinas de farmacia de España.

tÜ, &RAH FDRIFIGADOR DE l ¿  SANBRS.
jZARZAPABRTLLA!

Conocidos son los escelentes resultados de este precioso m edicam ento en  
todas las afecciones y v icios de la sangre, tan  comunea en los países cálidos. 

I El mejor modo de administrarlo es ba jo la form a da Esencia, pues eonser- 
ITala zarzaparilla toda su eficacia.
I Asi, pues, tenem os e l gu sto  de ofrecer al público las Bseneias de sarsapar- 
Ir71s de las prim eras m arcas, ó sean:
I b a E i e n e l a  d e  z u r z o p a r r l l l n  d e  D a e o u x ,  á 50 y  30 rs. frasco, m e­

dio frasco 35 y  18 rs.
Ls E s e n c i a  d e  z a r z a p a r r i l l a  d e  F a u r q n e t ,  á 20 rs. frasco.

1 E s e n c i a  d e  z a r z a p a r r i l l a  d e  F o n t a l n e ,  á 2 4 rs . frasco.
Por m ayor,en la  Agencia franco liispano*portugnesa,Sordo, 31.— Madrid. 
Asegurarse bien del nom bre a l pedir estas Esencias de

¡z a r z a p a r r il l a !EL 6 RA1S PUBIEICADOa DE LA SANCHE

SÓDICA T cL í i c a

EAUX-BONNES
Suu9-Pj?ÍD(a,—liluiia U h it t 1. Urfutn, 

C«nt(/plda. S n n q i i l l l t ,  i ñ t i n t ,  
t e » i i u l á o l o a , L t r l n g í U i , A t o n l i , C $ i t á r n i , < k i q i i i h < i h t ,  

A i i t i M ,  P l t i i r u l t ,  UnfAtíiais.
Bflta ds ugnro U Uili pnlmaoar y baiU *asd* 

aUju (OI progTBiM.
Preeiot: 3/4 litro, 8 r>i 1/3, i  r*¡ 1/4, 4 r*.

Ii ifô nd, Hr SAiat, t|twU tf wt-e spitali. Sara. II.
Por menor: Sres. M. Miquel, 8 . Oca 

ña, G arceta y Ortega.

DESCUBRIMIENTO.
JVo m<fs asmas, nt tos, 

nt sofocación 
con los polvos del 
D r. H. C L E R Y , en 
iMarseille. En Madrid,

f'' lor m ayor, Agencia 
ranco-hispano-portu- 

gneta,Sordo, 31; por 
m enor, pasta, 8 rs., 

polvos, 18 y 88 r i . ,  8 re i. M . Miqnel, 
8 . Ocaña, Oaveeré y O rtega.

EL EUFORBIO (euphobbidm).
ep ítem a .— n u b e fa e len te .-B er lv a llv* .

Esta preparación posee nna acción in­
termediarla entre la de loa papeles quí­
micos y  otros similares, qne es casi nula, 
y la de la tapsia que es demasiado fuerte.

Con la erupción miliar que produce sn 
aplicación no se sienten esos comezones 
insoportables qne causa la tapsia. 

l>e 18 á S4 horas de aplicación.
Venta por mayor: Paria, casa D esnoii 

y Compañía, 17, rae V icille dn Templo. 
Madrid, Agencia franco-hispano portu-

fuesa. Sordo, 31.—Por menor, á 9 reales, 
res. M. M iqn el, G arcerá, Ortega y 
8 . Ocaña.

PASTILLAS PECTORALES
DE K.EAT1NG.

Remedio nntveisal y  el más apreciado 
del público; más de 50 años de constante 
éxito en Enropa, China c Indias. Cnra la 
tos, asma y  afecciones de la garganta y 
del pecho, agradable y eficaz, no tiene 
ni opio ni otro producto deletéreo, y pue­
den tomarle las personas más delicadas.

Véndese en cajas de cartón y de hoja 
de lata de varios tamaños. Precios, 18 
y  8 rs.— P or mayor. Agencia franco- 
nispano-portuguesa, Sordo, SI, Madrid,
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T oni-Ndtritivo
Preparado con Quina y  con Cacao

E l " ■ V l l S r  D E  B X J C 3 - H - A . r r i 3
OTi «llHSim m il PU íljl E TDIO II liLlU

0/1 /Hito loim *í/ciunni d lt l ln ta ld n í t  F n n c l i r M  l i t r m í t n ,
lo r o t iím  dltriunenta oontri lo t  lAoo/onM il l i i la n la  i  

Effl̂ lTioli&leit* d« U ui(T», 1. Ittdldu Hidulti,
ilculHMi laniMU di ladu olJiei Pj IiMUrislii j i i lu i ,  tserililM 

[iMtóiit), S ileukoii uHtklüui,
FId¡h  bliscM, üiiiTiu iríiitu , í  CuialMB»tUi4íUííiflé«wdiealei»Ursi. 

EMC modloauieulo conviene tó sm ía  do una manera muy eapeolai 
a lus convalecientes, a los ntñus detillos, á las 

sonoras delicadas y  a loa an d in o s debilitados por la edad y  los acUaqiies.

LA GiZETTE DES HOPITtUK, L'UHWM aíOlCKC, l'IlClUE lEDICALE 
bu TKiDOCiila 91 sifnrIorHid «Iir» td«f tu liBii tliicM.

P A . R X S
Par majof: LEBUET, lÁ lT  4 C‘* ^  Per suaor; Farnaría LEIEWIT

KUK ÜB ESTRO, i9 ^  53, ROB RÉAUííUB....................
En M ad rid : sirve los pedidos la Á ¡/ * n c i a f l -a n c o - e s p a ñ o l a ,  calla del Soi do, 31

D e n ó i it o H : En M a d r i d :  Borrell.— ! n  B a r c e l o n a ;  Borrell hírmanos, 
calle lie! Conde del Asalto; Padró, plata Real, 4 ;  Genové, Rambladcl Ceulm, ;i 

En B i l b a o  ;  Q .d e  Pinedo, j  las principales Farmacias.

GURACIONdeiisENFERMEDADES NERVIOSAS,CONVULSIVAS
y  d e  la s  a fe c c io n e s  d e l  c e r e b r o  p o r  loa

BROMUROSIiéPÉNNESItPEUSSE
Farmacéuiioos químicos, en París, 2, rug de Latrfn.

J A B A S E  D E  BROMURO DE P O T A SIO , químicamente puro, empleado_ con
grande ventaja « m m  el b a ü e  d e  S . V ilo , ec la m p sia , e p i le p s ia , esp a sm os  hule- 
n coj- ILccr Iti noUri4).

JAR AB E D E  BROM URO D E  SODIO, flpfmlcfimcDte puro, presentado bajo la forma 
■' ' ■ los cultnnos aclicauos, - - •niAs agradable para iM  softoras y  ÍOi cultnnos delicados contra el in som n io , 

pesadillas, d o lores  a e  n e r o m i  y  S e  ca b e z a , con V K isiones, «carosis, «pasjsos y-valiii^os.

y

JARABE D E  B R O M U T » D E  AM ONIO, do wiia ollcacla experimentada y  ditra/lora 
contra la congestión cerebral, meittngiUs c r ó n ic a , apoplejía, puráíisís.
■nirligo*. • -  e x i g i r  e s t a  e i h m a  ; ^•'í'.ócn

En Madrid : P o r  m a y o r , A g e n c ia  F r a n c o - l l i s p a n o -P o r tu g a e s a ,  Sordo, 31.
Por menor.MORENO trúuKL, sa n c iib z  o c a Sa , o r t e o a , o a h c k r a .

Bujías Snposítorioi
l U V C P P i n U  Boltible ea cerca de hora y  media, preparada
l l i  I L U Ü I U n  c o n  t o d o s  l o s  m é d i c a m e n t o s ;  cuyos efectos están probados 
para la cara de las purgaciones inveteradas á recirntos, de los flujos blancos de las vaginiüs, de las
úlceras,las almorrabasj’las fístulas etc., asi como para curar todas lu  afecciones de las vías urinarias 
del hombre y la miiger.—  D e v á s Ú o  e n  P a r t s  ■■ R E Y N A I i ,  í a r m . ,  71, nie Marbnof. 

Trasmite ios peoidos la Agencia Franco-H ispano-PortTignesai Sonlo, 31, Madrid.

ESENCIA H EPÜ IIATIVA CONCENTRADA
C O lü r  l O U l J R O  D E  P O T A S I O .

D U C O U X
Depuratiro enérgico obligatiirio en toilo.s los ca ôs primivos, parali­

zando los efeclos mercuriales en cuanlo se msniliestair.
M ADSID, AGENCIA S A A T E D R A , SORDO, 31. 

Precio: 36 rs. frasco y  18 medio frasco.
Grandes rebajas al por mayor.

de extracto 
.d e lig a d o  do 
I Bacalao, 
a p r o b a d a s  

p o r  la  A cad em ia  do M e d ic in a .— Unic» 
m edicam en to fácil d e  tom ar sin asco g¡ 
ernptoa, m ás efica* qu e e l aceite .

P recio. i4 ra.—P « is ,  81, rué d'Auih 
terdam. Madrid, por m ayor, Ageocis 
franco-hispano-portuguesa, Sordo, 3|¡

SBC menor, Sres. M. Miquel, Ban.cliei 
caña, Garcorá y  Ortega.

Ni

NO MAS
O P E R A C I O N E S

D E  O J O S .
E L AOTTA CELESTE del doctor 

Rousseau, para la cura radical de las 
enfermedades d e ’ o jo s , caUtratas, 
amaurosis, inflamaciones, etc., fortifi­
ca las vistas debiiea, quita la gota se­
rena y  aplaca los dolores, por mny 
vivos que sean. Las personas que aun 
advierten los efectos de sombras y 
opacidades pueden estar seguras de 
recobrar la vista en diez ó qnince 
dias.

Precio en España, 39 rs. frasco. Ea 
Madrid, por mayor, Agencia franco- 
hispano-portuguesa, Sordo, 81.

A LOS FUMADORES!

Una caja, 3 rs — Seis cajas, 12 «.

L A  V Ü L N E R IN A
cura

F r a i e ó ,  1 0 r « -

Ip e

El TEBD.ADEBO CACHOÜ D I BO­
LONIA, tan apreciado por la loeledii 
elegante para quitar el olor del tabaco j 
perfumar el aliento, so halla do venta eo 
la Agencia franco-bispano-portugucM, 
Sordo, 8t.

todii
las heridas, cortaduras, rasgones, cod- 
tuaiones, quemaduras, mordeduras, 
llsgas recientes ó antiguas, con una solí 
aplicación, ú ceras varicosas y otras,! 
hace desaparecer toda fetidez.—Ataca 
las hemorragias, neutraliza las pica­
duras de insectos venenosos, moscac 
perniciosas, abejas, avispas, mosqui­
tos, arañas, escorpiones y  otros.

E ste verdadero tesoro d e le  maura 
de fam ilia y del je fe  de ta ller, basa­
do en los descubrim ientos de la ciaa- 
cía y  de la práctica, ha sido oonipuBi* 
to por los  Sres. Maurel, padre é hij®i 
doctores de la facultad dê  París, pro­
fesores de quím ica ó  higiene, farma­
céuticos de prim era claee, antiguM 
preparadores para las clases del ce­
lebre Vauquelín en el mueeum, etc. 
y Madrid, A gencia  franco-hispeoo' 
portnguesa, Hurdo, 31.
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