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* Los tomos reatantes se publicardn con la mayor rapidez posible.

AISTUNCIOS NACIONALES.

POCION RECONSTITUYENTE
DB

laceite de higado de bacalao,
pnEPABADA POB EL
| do OTOR FOXT y MARTI.
| Hacer desaparecer loa inconvenientes do la adminiatracion
Jel cAcalte de higado de bacalao,» ha sido el objeto de esta
Iteparacion, habiéndolo conseguido de tal modo, que sin
Vder ninguna de sus propiedades se hace tolerable hasta
Jarlos estomagos mas delicados, reuniendo la ventaja de
Icderlo asociar,no séio 4 uno de los mejores compuestos de
lierro, que es sin duda alguna el «ioduro ferroso,» sino
JitBbien & la «quina» y al lacto-fosfato de cal». Precio; con
pieno T quina,» 18rs.; con «lacto-fosfato de cal,» 30 rs. _
I Unico depdsito en Madrid, calle del Caballero de Gracia.
lib. 23,duplicada, farmacia del Dr. Fonty Martu

SOLUCION C~Slis

DE GLORHIDRO FOSFATO DB CAL,

APROBADA POR LA REAL ACADEMIA DK MEDICINA Y CIBUJIA

DE DIBCELONA.

Esel mas poderoso de los recoosti'.uyentes, conviniendo
In todo» los casos de debilidad general, clorosis, anemia, ra-
fenitismo, tisis, falta de apetito, etc., y sustituyendo on pro-
popiedades y economia & la SOLUCION COIRRb.
| Al por mayor; farmacia y laboratorio de Avifi6 y Cases,
flaiade la Lana. 11, Barcelona.
| Madrid; Borrell, hermanos, Puerta del Sol. Precio, 10 rea-
les frasco.

FARVACIA DH. DOCTAR AIRBAS,

JACUMETIIEZO, 32. MADRID.

En este laboratorio farmacéutico, dirigida constantemente
porel Dr. Arribas, se confeccionan con la exactitud que tiere
icreditado, no sdlo sus especiale» y conocido» medicamento»;
Molaturo de acénito y canchalagua, los Vinos quinados oim-
¢le y ferruginoso, el Aceite iodo-ferroso de higado, de ea-
ptlio, loa granulos de Pepsinay hierro, y cuantos jarabes se

N

demanden; sino que también dirigecon igual esmero todas
las preparaciones farmacéuticas que en aquel se elaboran.

Esta farmacia continua siendo depositaria de las legitimas
aguas y pastillas do Vichy; do las prinoip»'.es aguas minera-
les; de los Seltzdgenos para preparar b lidas gaseosas; de
pulverizadores para las afecciones de ga - ota; y de los me-
dicameutos extranjeros de legitima prccedcucia.

Esta casa se encarga de las remesas & provincias.

Esla BusUncia presta Iguales servicios & los enterraos quo las
a-uas suiruvosas mluerale» por sur analoga au uuiii-
poliaon. UeinioiloquecacJa tamillj uciieda mano poseerniifu
casaui» manantial sulfuroaode aguas tan cuucaiilniilas
comoiat nielares del GluPo. Uuetu usarse en bafios y en bebidas
on ciiBiquiorépoca dolailo, eiendu admirable purau cncaciii en
lodas las enfermedades cittiineas, portlculurinenlostM>n do
indole lierp ética.—LaSt/apas, tnduractoni», camosulades, fistu-
las sKpunirtones filidns, frtidea drl alwilo, aoniu, escoriucionei, fli-
eifios. f'zuelot, ptwadizoi, ermjiriu frtaunlf, irruaciones lorias
rn i< piety en las mucosas de los Organos sexuales, urden baljo iu
impulso, y no es raro verloen Uacemgeslwnes haiilitales de laca-
beza. del higado y en las acedias del «5iw7!080."*V<>ntlrse 4 2 ps'sep
las SOefinis. en ia» principales boiieas —liep6énitos: .Uodnd;
St farnai'dei Vzquinrdo. Pcintejos, G—Barueloim; Alamor y
uriaeli, Moneada 20. Viuda Partrq, plata ncal. Fortuny herms:,
Rambla.—Valencia. Gontalei, Nave, 10.—En casa del autor, San .
Feilu de Guixola, {provinciadoGerotial. il



AffUNCIOS EXTKAIIJEIIOS.

Mm Mm M ik “"vais
(HIERRO DIALISASO BRAVAIS)
Uophdoen losH"stUtles,—RetOTiDdidopor loskKHitos.
Contra laAN EM 1&, CLOROSIS, DEBILIDAD,
EXTENUACION, FLORES BLANCAS,ele

El Hierro Bravais {hierro liguido eri gotas concen-
Iradas) esei Unico erento de todo &cido; no tiieoe oloMiisabnr
y no produce eslrafiimieuto, diarrea, calofes, ni btita el
éstlimago; ademas, es el &nln que o tonegrecs james los dieotes.
Eselmeta™onOmIico délos ferruginosos, puesto que

un frasco duraun mes,

Depoéstiogeneral en Paris, 13 ne Ulayetle, g en todas las Farmacias.
lesconliar fe peligrosas imitacionel j exigir la marca de fébrica indicada en este aneccio.
Pidiéndolo por carta franqueada, so remite gréatis un interesante folleto

. sobre la Anemia y su Curacion.
Teols por iDoyor, en Afo>irid, Agencia franco-Hispano-Portagnesa, Sorco. SI.

Por menor. M® Miquel. S. OesSa, Garcera, Ortega, Borrell
y Miquel, Alcardz y Garcia.

VINO Y JARABE DE DUSART
OON LACIO FOSFATO DE Cal.

Las inyestigacioiies del Dr. Dusartsobre el fosfato de cal, han Tenido & demos-
trar que lejos de ser inactiva esta sal, como se suponia, esta, por el contrario, do-
tada Je propiedades fisiolégicas y terapénticas muy notables. Fislolégicamante
se combina con las materias azoadas de los alimentos y los fija transforméandolos
en tejidos; de aqui resultan el desarrollo del apetito y el aumento del peso del

cuerpo.—Terapéuticamente, dichas propiedades hacen de el un reconstituyente de
primera clase.

Ej Jarabe en la medicacién de los nifios, el Vino en la de los adultos, en las
afecciones del estomago y como analépticos, son generalmente admitidos —Bajo
la forma do nolnelon, el lacto-fosfato de cal, se ofrece alos enfermos cuando so-
portan cualquiera de las dos primeras preparaciones.

indicBcioneei Crecimiento, raquitismo, denticién, afecciones de los huesos,
llagas y fracturas, debilitamiento general, tisis, dispepsia, convalecencias.

doéblbi 3 4 6 cucharadas por dia.

Dep6sito en Paris, casa Grimaulty C.*, 8, rué Vivienne, y en las principales
oficinas de Farmacia de Espafia.

EL GRAN PURIFIGADOR DE LA SANGRE.

iZARZAPARRILL.\!

Conocidos son los escelentes resultados de este precioso medicamento en
todas las afeccionesy vicios de laiangre, tan conaunes en los paises calidos.

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

_Asi, pues, tenemos el gusto de ofrecer al publico las Esencias de tarzapar-
filla de las primeras marcas, 6 sean:

LaEuenei» de zarznpnprllla de IID coux,a 50y 30 rs. frasco, me-
dio frasco 35y 18 rs.

La £»enela de zupzapappllla de Foupqgaet, 420 rs. frasco.

La Eeeiieia de zapzn|iRpptlla de Fontalne, 424rs. frasco.

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

iZARZAPARRILLA!

EL GRAN PURIFIGADOR DE LA SANGRE

ESENCIA DEPURATIVA CONCENTRADA

COK 100 CRO DK POTASIO.
N ., DucCoOUX

Depuralito enérgico obligatorio en lodos los casos priraivos, parali-
zando los efeclos mercuriales en cuanto se manifiestan.

MAD3ID, AGENCIA SAAVEDRA, SORDO, 31.
Precio: 36 rs. frascoy \8 medio frasco.
Grandes rebajas al por.mayor.

AdmiDIstrciOD; PARIS, 22,5* Wuniiarirt
Grande-Grille.— Afeecionei Mnlt.
(i»>, eaferiDadad» d* lu riai digsiiirii
iDrartoidel blgadojdel rato, sbatrocuDati
ViRr.iTala, calcoloi biliirioj, .Ce.
Uej.ilAl. — Afeccijaai de las Tias di.
auvan, posades del astdmago, dideslidoei
10eiles, luapeleacia, faitrairia, diiiiepiia.
t'éleiitin B.— Afacdonai de loanfioaoi!
de la .ejiga, mal de piedra, cAICDIoi ori-
aarios, gola, diabéios, albamlonrca.
HBna«rlve.— Afoectonei do loa rifia
nei, de la >ejlga, mal de piedra, caleolai
ariDarios, gota, diabdai, alboffilDicria.
Biitiiel nombreda) oiinantri) en laeipiv).

Las AgaasdeesloiinaDjiaUalosMTeoileD:
t £a Madrid, casa de J. U.“Horeno,
Borrell, H' Mlgael, D>Jait f B. Hernia
des. Ageocia Kraaeo.Sspafiola, Sordo, 3L

También al por menor, Lomana, Alcala,j.1

VINO

DI'DIGKSTITO DS

CHASSAING

PEPSINA Y QfASTAStS
ipntes Dilunin é iodiftHosable de la
DItIESTIOIS
IS  <loéxito
i.ifilra las
DIGESTIONES DIFICILES
O INCOMPLETAS,

MALES DEL ESTOMAGO,
DISPEPSIAS, CAStRALGIAS,
PERDIDA DEL APETITO,

DE LAS FUERZAS,
ENFLAQUECIMIENTO, CONSUNCION
CONVALECENCIAS LENTAS,
VOMITOS, CTC.

Petis, 6, ATcnue Victoria, S
£l proviocU, en las jirficjpal» boiicas.

Glicerina Creozotizada

DE CATILLON

Remedio precioso y probado contrali'
lafecciones del pecho y de los bronquiu:
ineafrials laNs: baiariesy bm-m
lquitis cronicas, laringitis de jos cantim:
Ites, etc. Superior al Aceito de higado &

bacalao creozotlzado, la toleran todos lo-
lestémagos, hasta durante los calores.

PARIS, rae Pentalne-St-Georges, 1.

AJadnd. t'or mnyor, Agencia Praoci-
Hispano-Portuguesa, Sordo, 81.Forme-

fior, Chavarri, Atocha 87, y Garcera.

SOLITARIA

Cura eiertai infaliire,

con los Glébulos Seere-

»on (con estracto verde

eterizado de raicee fres-

cas do helécho macho ce

riaa rDsperj.—Unico re

mediu facil e tomar y digerir, i

ofonaivo, expulsando siempre la soli-
taria con so cabeza.

Es indispensable conformarse iee
las indicaciflnes dol folleto espafiol
que acompafa cada caja, sobre el 00*
do especial de reblandecer los glébu-
los; en eso estd, en efecto, el
oiendi que contribuye en gran partes
su eficacia.

Depo6sito; Secretan, farmacéutico,
37, avenuo Friedland, Paria.—Venl»
por mayor. Agencia franco-hispano-
portuguesa, Sordo, 81, Madrid; por
menor, Moreno Miquel y principales
farmacias.
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EL SIGLO MEDICO,

NUM. 1.316.

MADRID 16 DE MARZO DE

RESUMEN.

BOUETINDELA semana.—Real Academia de Medicina.—
1 Academia Médico-quirargiea.—Sociedad hidrolégica.— Cambio.
-SECCIONDB MADRID.—Criticaimparcial de loe proyectos

[aprobados por el Congreso médico-iarmaoéntico profesional.—
SECCIONPRACTICA.—Aneurismayerdaderode lamitad infe-
rior de la cardtida primitiya derecha —PRENSA MEDICA,—

1INiuitMli Tratamientode las heri laspor el agua fria.— EetraJi-

ljerai Del dolor ovarico en lea emharazaias.—Nuevo signo de la

I fiebre tifoidea. — iVeriiripitM>ni» y/6rmt»ia*.— Topico contra las

liilentalgiaa.—Pildoras contra la neuralgia.— Diaolucion aobre

llasDeurilgisa.-PARTF, OFIOI AL.—Real Academia de Medi-

Icina; Continuacion del diacnrao deD. Joaquin Quintana.—Monte-

Ipiofacnltativo.—Sociedad espafiola de hidrologia médica.—V A -

IKIEDADES.—Miscelanea teérico practica.— dacsta déla ta-

1lifd paJlica.—Estado sanitario de Madrid.—Crénico.— Vasati-

ltei. —Anunoioi. —IWIetin.

BOLETIN DE LA SEMANA.

leal Academia de Medicina.— A cademia M é-

ico Quieubgica. — Sociedad hidrolégica. —
Cambio.
Con una exactitud a que no estabamos aeos-
Bmbrados, y una asistencia numerosisima, tanto
Iparte de sefiores académicos como de publico,
klebr6 la Real Academia de Medicina su sesién
rdiaaria el daltimo jueves, y de sus incidentes y
[Uitiples detalles podra enterarse el lector que
Wo gustoso, recorriendo lo que diremos en el
ar correspondiente del préximo numero.

Que el distinguido sifiliégrafo Sr. Gastelo leyd,
(mejor, que por el mal estado de su vista encargdé
iSr. Iglesias la lectura de una interesante his-
bria de sifilis terciaria, cuya enfermedad ocasio*
lla necrosis de casi todo el hueso frontal; y que
ipaciente se halla hoy curado merced al empleo
Ibi-ioduro de mercurio al interior,,y delproto-
bduro usado tépicamente; que con tal motivo se
uscitd la hace afos dormida cuestion de las do-
ts altas, en la que intervinieron con calor los se-
pes Alonso Rubio, Gastelo , Olavlde é Iglesias;
Steel Sr. Calvo Martin, & propésito del caso refe-
[ido en anteriores sesiones por el Sr. Rubio (don
Tederico), hizo una extensa y minuciosa historia
Sl tratamiento de ios aneurismas, y en particular
ie la ligadura y de la compresion, citando fechas
"nombres y leyendo estadisticas, para declararse
lespues de esto partidario de la compresion y po-
rer en duda que el aneurisma de que hablé el se-
br Rubio desapareciera sin formarse al menos en
saco coagulos estratificados; todo estoy mucho
linds, que por no ser de este lugar callamos, ha-
blara el lector, como arriba decimos, en la sec-
fcion, respectiva. So6lo nos resta afiadir que nos
;caus6 gran complacencia el notar cierto gradoyde

entusiasmo y de calor cientifico en esta Acade-
mia, antes un tanto fria, y un si es no es falta de
animacion y de vida en sus debates.

OU

El viernes 7 del corriente, y en la sesién ordi-
naria de la Academia Médico-Quirurgica, leyo el
Sr. Crespo la historia clinica do un enfermo que
padece de varices arteriales en todo el brazo de-
recho. ElI Sr. Ustariz, después de hacer breves
consideraciones sobre el tratamiento de esta en-
fermedad, rogd a los sefiores académicos que die-
ran su opinion sobre el enfermo que para su exi-
men tenian a la vista, pues lo arduo del caso y la
inminencia del peligro le habian inclinado & con-
sultar & la Academia, y el Sr. Caldo—después de
oir con singular complacencia, como siempre, al
Sr. Castro (D. Floreucio]—declaré la impotencia
de la ciencia' en casos como el de que se trataba.

Entrando pudiéramos decir ea la orden del dia,
pronuncié un extenso discurso el Sr. Ruiz Jimé-
nez (D. Ciriaco), secretario del Real Consejo de
Sanidad, tratando de probar que el Madrid de hoy
es mucho mas higiénico que el de ayer, si bien no
lo es tanto como fuera de desear. Ley6 una esta-
distica de la mortalidad desde el afio 1358 al 1870,
de la cual resulta que hasta 1863 hubo siempre un
esceso & favor de los nacimientos, que se con-
virtio en defecto desde dicho afio al 70. Leyé tam-
bién otra estadistica sobre la criminalidad, de la
cual la provincia que respecto al particular sale
peor parada es la coronada villa en que moramos,
y atribuy0, al parecer, la mayor mortalidad de es-
tos afos, & la falta de aire y de luz en las vivien-
dasy ala deficiencia de alimentaciéon. Por altimo,
y para no alargar demasiado esta rapida resefia,
dijo que las medidas que en pré de la higiene de-
bian tomarse eran: elevar las costumbres publi-
cas; crear escuelas dominicales de higiene y de
moralidad, asi como dotes y premios a la virtud;
aumentar los tornos; hacer exposiciones de nifios
y nodrizas, ofreciendo premios a las que presen-
taran los mas rollizos; decretar la vacunacion
obligatoria, que no atenta en modo alguno & nin-
gun derecho; plantar bosques de hoja perenne;
adoptar el empedrado de madera para matar el
ruido; cerrar los cementerios proximos al centro
de la villa, que calificé de focos permanentes de
infeccion, de estadlecimienios insalubres de prime-
ra clase, etc., etc.,, pues no es facil recordar la
multitud de cosas de que el Sr. Ruiz Jiménez so
ocupd. Por altimo,. y fi proposito de haber habla-

n
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do de las mejoras higiénicas del tiempo del sefior
Galdo, se promovi6 un incidente, en el que este
ultimo sefior explico extensamente las causas que
le impidieron llevarlas & cabo.

Antes de dar cuenta de la sesion celebrada por
la Sociedad Hidroldgica el martes altimo 11 del
corriente, hemos de permitirnos darle un consejo,
valga por lo que valiere. {(No podrian organizarse
las sesiones publicas do modo que cada ocho 6 cada
qguince dias, pero siempre en uno mismo, tuvieran
lugar estas? Dado el apego que aun tenemos, por
desgracia, & la rutina, sabiendo que cada ocho 6
cada quince dias, pero siempre en uno fijo, los
martes ¢ los sabados por ejemplo, se celebraban
esas sesiones, acudiria & ellas el publico, sin nece-
sidad de averiguar antes por los periédicos noti-
cieros—que no todos leen—si las habia 6 no. Esto
es lo que hace la Real Academia de Medicina, que
todo el mundo sabe que destina los jueves pava
las sesiones piiblicas, y lo propio la Médico-Qui-
rdrgica, que las celebra invariablemente los vier-
nes. De este modo se removeria, en concepto nues-
tro, una de las causas de que favorezca tan esca-
so piiblico los salones de la Hidrolégica.

Dejando esto & un lado, cimplenos decir que
en la ultima noche hicieron uso de la palabra,
para rectificar, los Sres. Garcia Lépez, Perez Or-
tega y Negro, y el Sr. Martinez—si no andamos
equivocados—para terciar en el debale. EIl prime-
ro de estos sefiores, en un discurso bastante ex-
tenso, tan didactico como el anterior, se hizo car-
go de las objeciones que se le habian dirijido, di-
ciendo que no se habiaocupado de las localizacio-
nes cerebrales, primero, porque los sefiores que le
habian precedido habian hecho de este punto un
estudio completo, y ademas porque la ciencia no
ha dicho la altima palabra sobre el particular, y
no falta quien, como Brown-Séquard, califica do
inexacto todo lo hasta aqui ensefiado; insistio lue-
go en que no estaban indicadas las aguas clorura-
das en las hemiplegias centrales, por la influencia
gue el cloruro de sodio ejerce sobre la trasudacion
do los glébulos rojos & través de las paredes de
los vasos; consideré como curados a los hemiplé-
gicos que en su anterior discurso cito, con el pro-
pio derecho con que se considera curados & otros
muchos sujetos que padecen de enfermedades dis-
tintas; se ratifico en lo dicho respecto & la exis-
tencia de las paralisis periféricas—dfrigore”™ reu-
maticas, histdricas, etc.,—y pasoé enseguida al tra-
tamiento, defendiendo las mismas ideas que en el
discurso de que dimos oportuna cuenta & nuestros
lectores, y terminando con extensas considera-
ciones acerca de la electricidad en las-aguas- ter-

fet SIGLO MEDICO.

males, experimentos que sobre ello habia hecho
y explicacion de lo que entendia por dinamismo
tanto en los actos biolégicos como en las aguas'
minerales.

Después de rectificar brevemente, como henusi
dicho, los Sres. Perez Ortega 'y Negro, empezoi |
hacer uso de la palabra un sefior académico, d
Sr. Martinez segun entendimos oir, quien, ds
pués de un largo exordio, expuso los rasgos cul-
minantes de tres hemiplégicos curados & beaefi-
ci6 de las aguas de Arnedillo al cabo de largas
temporadas, sacando de esto algunas conclusio-
nes en apoyo de lo dicho por otros sefiores, y po
metiendo continuar su discurso en
proxima.

la sesioa

Como consecuencia del cambio politico dltima-
mente acaecido, ha pasado la Direccion do BOrdi|
cenciay Sanidad de manos del Sr. Guerola &
del antiguo director de Establecimientos penalesl
y subsecretario luego, D. Federico Villalba. Ajj
tratarse de dos ramos tan importantes para nuei'l
tra clase y para la humanidad, como son los i
esta Direccion comprende, dicho so estd queesi
para nosotros digno de observar cuanto a ella »l
refiere, y que, por nuestra cuenta, nos felicitaj
mos del nombramiento del Sr. Villalba, que, eil
sus anteriores destinos, y sobre todo en Estable-j
cimientos penales, ha dado claras muestras
gue sabe tomar con calor y desempefiar con ina
ligente celo estos delicados puestos de la adi-
nistracion, poniendo & su servicio con una laiids
ble actividad su no comdn competencia.

Decid Cari.ax.

MADRID 16 DE MARZO DE 1879.

OEITIOA IMPARCIAL

D1 IdB rftOTBCTOB A»0im>08

POa Eh COKGRESO MEDIGO-PARMACAUTICO PROPESIONAL,

mMOYECTO DE PETICION A DA SUPERIORIDAD SOBES
ORGANIZACION MEDICO-FARMACEUTICA FORENSE.

Examen critico.

Dados a conocer en el articulo anterior (1) i®]
antecedentes méas cercanos é importantes acewl
de la Organizaciéon del servicio médico-forense, isjl
cilisimo es comparar lo propuesto en 1860 por «lI
Consejo de Sanidad del Reino, con el decreto gaij
dio por resultado aquella larga tramitacién, y atH
ra con el proyecto aprobado por el Congreso ms-l
dico-farmacéutico profesional. |

Desde luego se notarad que el propio espintuij

{<) . Véase el nim. 1.314, oorrospoarlleutealS del actual.
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|_ presidido | 1a redaccién del primero y del lilG-'
Imo ae estos documentos, discrepando tan sdlo_ en
I punto que no es realmente esencial,
lintroduzca una desarmonia que rompe la unidad
Ide plan, cosa que por varias razones conviene
leviter 4todo trance cuando se trata de reformas
Icomo esta. Pero de divergencia tan leve, Labremos
Ilde decir algo mas adelante. , X ]
Preciso es reconocer y confesar que el ili“trauo,
Iredactor del proyecto aprobado por el Congreso
Lrofesional, ha dado &4 un tiempo buena muestra de
iprudencia, de sensatez y de cumpKdo conooimien-
|to de los puntos que mas pronta enmienda reola-
Iman para mejorar, en lo posible, el estado precario
iY lamentable en que se hallan las profesiones _me-
Idicas, de continuo explotadas sin piedad, vejadas
y cruelmente deprimidas por nuestro meompleto y
vicioso sistema de administraciéon de justicia.

I Supo elegir, desde luego, el méas llano, seguro y
ipracticable camino de los dos que & sus o0jos, como
ii losdecualquiera, se ofrecian; por mas que no sea
ien realidad y en absoluto el mejor y mas preferi-
ble. Una nueva organizacién del cuerpo forense,
ibieu ordenaday por la cual fueran los servicios de-
jcorosameute retribuidos sin tocar en
pez, ofreceria,

siquiera

la explendi-
sin duda, indisputablesventaje a
los tribimalesy dejaria de a.fligir & las clases medi-
las con un servicio penosisimo, altamente oneroso
ipara ellas, irritante y por todo extremo injusto.

1 Pero esa apetecible organizacion es en la actua-
idad, y de seguro continuara siéndolo por largo
.tiempo, completamenteirrealizable. Aun rociando
iel servicio sanitario y el de higiene pubKca al mé-
idico forense, y creando para desempefiarlos junta-
imente una especie de médicos de Estado como los
iguebay en algunas naciones alemanas, exigiria un
jcrecido aumento en el presupuesto de gastos, sobre
lofrecer no escasas dificultades por el hecho de de-
ipender de ministerios distintos la sanidad y la ad-
iministracion de justicia. ¢(Es presuimble siquiera
igue se destinaran al menos quince millones de rea-
[les al desempefio de este servicio, con todo de ser
\jJtm grande su importancia?

Ciertamente, vemos aumentar cada dia los gastos
jdel Estado con cantidades muy superiores ala ex-
ipresada, para crear institirtos 6 establecer servicios
jde muy dudosa utilidad, y es indisputable que en
jcosa alguna pudieran emplearse mejor esas y otras
Imuy superiores cantidades que en la conservacion

dsla salud publica y en la recta administracién de
ljusfeicia; pero hay que reconocer, aunque sea muy
I doloroso, que por culpa de los mismos médicos se
lhaarraigado la costumbre, erigida hoy en durisima
ley, de recompensar con misera y vergonzosa esca-
sez, 6 dejar enteramente privados de retribucién,
los mas importantes y penosos servicios de la clase.
iSi! Por culpa de los mismos médicos, repetimos,
que apresuradamente aprovechan toda ocasion,
cuando se trata de cualquier reforma que exija sus
servicios, & ofrecerles gratuitamente, como si nad.a
valieran y nada les hubiera costado alcanzar el di-
ploma. Si por su propia mano arrojan al iodo de la
calle, juntamente con su honra profesional, su pe-
noso trabajo y su ciencia, ;co6mo ha de establecerse
en nuestra sociedad la costumbre de una suficiente
y honrosa recompensa?
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Sin embargo, es la verdad que llevamos adelan-
tado no poco para que sean alguna vez escuchados
nuestros justos clamores, como se acredita, no sola-
mente por lo alcanzado desde 1862, y por discusio-
nes ocurridas en el Parlamento, sino también por el
preambulo del real decreto de 20 de Marzo de 1865,
conforme el cual se suspendieron los efectos del ar-
ticulo 29 del organico de 13 de Mayo de 1862. En
BUpreambulo se reconoce, como no podia menos, la
“necesidad de organizar de un modo adecuado y
seguro, y con todos los medios indispensables, el
inexcusable ejercicio y auxilio de las ciencias y arte
de curar en las causas criminales., EIl obstaculo
principal por parte del gobierno, sobre todo en
aquella época, consistia en la dificultad de llevar al
presupuesto correspondiente al afio econémico de
1865 a 66, la friolera de 26 millones de reales por
fenecidos, y 12 més para el servicio corriente.

Es pues, necesario, para conseguir algun dia la
completa reforma, irla realizando poco & poco me-
diante sostenidos esfuerzos: no de improviso y sin
reparar en lo inoportuno de la ocasion, ni en lo
mucho que quebrantan las fuerzasy rebajan la dig-
nidad los intentos vanos y las pretensiones intem-
pestivas y aun, por lo exageradas, ridiculas.

Acertado ha sido, muy acertado, limitarse & pe-
dir las reformas mas esenciales de lo existente.
Loégrese, por de pronto, el pago y justa recompen-
sa de los servicios que los profesores presten; reco-
noézcase el derecho que les asiste & una proporcio-
nada y decorosa retribuciéon de su trabajo, y qg"or
etapas podremos Uegar al suspirado término. La
exageracion de nuestras pretensiones, habida rela-
cion & las arraigadas costumbres sociales y ala po-
sibilidad de su logro, mejor ha servido de remora
a nuestro progreso profesional que de fuerza impul-
siva que nos acerque al puerto de nuestros deseos.

A un mismo objetivo han dirigido, pues, sus mi-
ras, el Consejo de Sanidad en 1860 y el Congreso
profesional 18 afios mas adelante: proponer las re-
formas puramente necesarias, hoy por hoy, para ase-
gurar & los profesores todos el pago de sus tareas
médico-legales. Esto prueba que no se reconoce ni
aun mediana probabilidad de alcanzar por ahora
cosa mas cumplida.

El decreto de 20 de Marzo de 1865, suspendien-
do parte tan importante del organico como lo era
su art. 29, acab6 casi por completo con este real
decreto, puesto que dejo sin esperanza de retribu-
cion los sei'vicios prestados en casos de insolvencia
y cuando se declaren las costas de oficio.

Verdad es, y conviene ponerla muy en relieve,
gque no toda ia culpa del fracaso puede atribuirse al
Gobierno, ni aun & la falta en el presupuesto do
partida suficiente para una retribuciéon que, si em-
pezaba por ser escasa, hiabiera podido irse en lo su-
cesivo acrecentando.

La comision del Congreso profesional consigna
paladinamente en su informe que, si bien pecaba
de corifi la cantidad comprendida en el presupues-
to, en cambio las cuentas do los profesores eran de-
masiadamente largas. Esta os una verdad, y el ar-
ticulo 29 antes citado reclamaba sin duda pronta
enmienda: no podia continuarse de aquella suerte.

Ya la tarifa 6 arancel anexa al decreto orgameo

m era excesiva” excediendo no poco ala de Eranciay
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otros paises; y no falté quien, lo advirtiera cuando
B6 formaba, temiendo con sobra de razén que suce-
diera lo propio que con el reglamento de partidos
de 1854; esto es, que se trocara en grave dafio el
anhelo desconsiderado del bien. Asi sucedid, en
efecto, y no solamente fue imposible aumentar para
en adelante 12 millones de reales en el presu-
puesto de Gfracia y Justicia, sino que también fué
preciso dejar de satisfacer & médicos que habian
prestado servicios médico-forenses la importante
cantidad de 26 millones 6 mas que tenian deven-
gados.

quizas mucho, debi6 contribuir para adop-
tar la resolucién que nos ocupa, dejando burlados &
los 500 médicos forenses de los partidos judiciales,
el hecho de haberse nombrado en Madrid médicos
asalariados para prestar este servicio, apartandose,
por ceder & influencias, del espiritu y letra del re-
glamento de 1862, y mucho méas aun del que res-
plandecidé tan claramente en el proyecto elevado &
la superioridad por el Consejo de Sanidad dos afios
antes. Esta disposicion trastomadora, obra del fa-
voritismo personal, que tan en boga se halla siem-
pre en nuestra tierra, fué sin duda alguna unacom-
plica,cion muytrascendental y fimesta. "Porqué esos
empleos en Madrid, con asignacién bien asegu-
rada, y sobre ella pingles honorarios, y en el resto
de Espafia unos derechos de arancel completamen-
te ilusorios, con el Gnico honorario probable de al-
guna paliza u otra anéaloga venganza, profundos re-
sentimientos y los dafios consiguientes?

Mas dejando esto, y como quiera que sea. lo cier-
to™ es que fracasé el real decreto de 1862 en su
principal parte, aun cuando no falté en el Congre-
so gmen le defendieray ménos en la prensa peri6-
dica.

Las causas de tau deplorable suceso, con tanta
inteligencia como claridad se expresan en el pream-
bulo del proyecto que el Congreso profesional
aprobé.

Era corta la cantidad consignada con destino &
la retribucion de este servicio en el presupuesto de
Gracia y Justicia, y eran altas las-cuentas de los
profesores, en parte por su afan utilitario, y en
parte asimismo por el excesivo 6 innecesario nume-

-ro de actuaciones en que intervenian los médicos,
ya por mandato judicial, ya a peticién suya.

En nuestro c6digo de procedimientos en asuntos
criminales, y en las practicas, &a menudo rutinarias,
de los Juzgados, hay sin duda alguna vicios muy
graves que reclaman urgente enmienda. No se co-
noce pais alguno en que con tanta frecuencia y
con tan notorio abuso se exija la intervencién de
los médicos-forenses. ,;Es quizads porque entre nos-
otros nada cuesta el servicio de estos en mas de la
mitad de lo.s casos,y en los restantes hay quien
tenga interés en practicar diligencia sobre diligen-
cia, embrollando los asuntos que se aparenta es-
clarecer?

A remediar abusos tan escandalosos se dirigen
las disposiciones 2®, 3.@y 4.® del proyecto que exa-
minamos. Son muy oportunas, como también las
1®, 5@y 6.*, para asegurar la justa retribucién de
los servicios médico-forenses; pero la verdad es, que
realmente no deben hacer parte do un reglamento
organico del servicio médico-forense. Son utilisi-

mas disposiciones que toca adoptar al ministerioiJ
Gracia y Justicia, varias de las cuales deberail
figurar en el correspondiente c6digo de procedi-|
mientes.

Tocante & las otras disposiciones que el proyecto!
en cuestion abraza, s6lo nos fijaremos en las
exijan alguna reflexion por nuestra parte. M|
mas, como las precedentes, tienen nuestra apToU.|
cion y apoyo.

La 8.*, que mereceria sincero elogio si en efectoj
se retribuyeran en todo caso los servicios de esta
linaje, nos infunde, sin embargo, el temor de(
si llegara & aprobarse por el gobierno, sucediéi»}
que, relevados los forenses de las asistencias d-j
viles en causas criminales, encomendéandolas ii
los titulares y & los médicos libres 6 de estableci-l
mientes de beneficencia, recayera el peso casi ei-[
tero de tan amargo servicio en los facultativos qul
no sean forenses. Y aun pudiera darse el caso del
que hallaran aquellos medio de prestar tales asisj
tencias cuando hubiese fundadas esperanzas deTs-j
tribucion, dejando el hueso descamado & los titula-i
resy médicos libres. Sucede con estos proyectos,j
cuando no tienen en su totalidad puntual ouDipt-I
miento, que se mantienen subsistentes sus d ™ |
siciones mas onerosas, sin que puedan compensarall
con las que ofrezcan algima ventaja.

Hemos llegado al punto en que mas discordaino! |
del dictamen de la comisién del Congreso profesi»'|
nal aprobado por éste.

Establece en la disposiciéon 9.*, que los treintavl

I

ocho médicos forenses de las capitales donde harl IBX
Audiencia, seran dotados con sueldos, desde 35001 loon
pesetas{14 OOOreales) como maximum, hasta2.0001 [QITE

pesetas (8.000 reales) como minimum. iTG&

No porque consideremos excesiva la dotacién, ril Imuc
ménos porque nos duela que se creen, en el mayor] Iced
numero posible, empleos productivos para nuestn
clase, que tanto los merece por los servicios gw»
diariamente pi'esta al Estado, y que tanta necesidad
tiene de ellos, sino por la seguridad, 6 al ménw
por el fiindado temor, de que todos los profe-
sores que intervinieran en asuntos forenses, qufr
darian, como hasta aqui, sin a-etribucion, y porlo
irritante de la desigualdad, tratandose de premiar |
iguales merecimientos.

iPor una parte treintay ocho médicos forenses|
de las capitales donde hay Audiencia, bastante- [
mente retribuidos, aunque no con prodigalidad, J1
por otra cuatrocientos sesentu y cinco que cobranao '
sus servicios con arreglo al arancel, conforme d
suprimido art. 29 del Reglamento, que se restable-
ceria de nuevo, si fueren los casos de oficio, 6 bn
hiere insolvencia! ;Y qixé razén puede servir d»
fundamento & tan peregrina desigualdad? ;Quizas
la de rendir mayores utilidades él empleo en las
grandes capitales que tienen Audiencia, por ra
z6n &a los honorarios, que se perciben en los casoa
gue no se hallan las partes insolventes?

Aqui tenemos un regreso al proyecto del sefior
=Mata, que el Consejo de Sanidad crey6 conveniente
desechar, sustituyéndole con el mas justo y equita-
tivo de que & todos, y donde quiera que se hallen,
sean retribuidos de igual sirerte los servicios me*
dipo-legales. De 'recaer la aprobacién superior so-
bre la 9.* disposiciéon del proyecto, es lo probable)

Imo,

que

gim

clo]
tau
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Icasi seguro, ¢ Us todos, menos los treinta y ocho
lafortunados, prestarian, como hasta aqui, gratuita-
Imente sus servicios alos tribunales an loscpos giie
lhubieran de satisfacerse las costas por el Ministerio
e Graciay Justicia. ~ N , ,

Es verdaderamente de admlrar que, contando
Icon la experiencia adquirida desde 1862,y cono-
Iciendo el pais en que viven y ejercen, hayan apro-
Ibado esta disposicion centenares de médicos y
Imacéuticos de las provincias.

Tampoco nos parece aceptable la dISpOSICIOI”l ia. ,
iseffun la cual, habrian de consignar los municipios
lgu 8Ys presupuestos una cantidad para pago a los
/h(ﬂ[%y farmacéuticos titulares por la asistencia

de heridos pobres, como lo hacen para enfermos
pobres. Desde luego ocurre, que los municipios ha-
jrian de considerar a los heridos como enfermos, y
stablecerlo en sus contratos conlos facultativos
estableciéndolo, resultarla, al cabo, que presta-

n éstos su asistencia Sin ninguna renmneracion.
l an aprobado cosa semejante tantos médicos
procedentes de los pueblos, que suelen presumr de
imuy entendidos en asuntos profesionales? Asi se
daria caracter legal 4 la asistencia gratuita que en
kEKStales presta, donde quiera que sea, la clase

far-

Por otra parte, si ese gasto hubieran de sufrir los
mpueblos—que de cierto no le sufririan ¢no fuera
mesto convertir en municipal un servicio que se pros-
ita al Estado, confundiendo cosasy seryicios de miiy
Idiversa indole? La administracion de justicia ha de
lhacorss en nombre del Rey, por el poder judicial y
mcon la posible independencia; y los gastos que ori-
Igine, en comim, en conjunto, deben cubrirse por el
iTesoro publico, y uo por los municipios en poco _ni
imucho, puesto que eu defensa é interes de la socie-
jdad se prestan los servicios. Lo contrario, sobre ser
jirregular en extremo, nos parece ilusorio e irreali-
jzable.

i Siguen algunas disposiciones relativas a las ana-
ililds quimicas en casos de intoxicaci6on, respecto s
ilas cuales nada creemos necesario decir, y por alti-
|mo, llegamos a las disposiciones 16.“y 17.*, dé las
Ilcuales resulta que los médicos forenses percibirian,
enlas capitales de provincia, y probablemente tam-
Ibienen las cabezas de partido, los honorarios que se
I seflalaran por el reconocimiento de cadaveres antes
lde su inhumaciéon, mientras que los titulares se
I quedarian, como basta aqui, sin gratificacion al-
gima.

A esto se reduce lo mas esenC|aI que hemos no-
tado en el proyecto que aprobd el Congreso medi-
co-farmacéutico profesional.

Si fuera una verdad la primera de las 20 disposi-
ciones que abraza, aun pudiera aceptarse, no obs-
tante las precedentes tachas; pero como tal dispo-
sicion, 671 teoria, se halla tiempo hace adoptada por
el Gobierno, aunque en la practica sea letra muerta,
nos parece que el trabajo del Congreso quedara re-
ducido 4 un simple entretenimiento, agi'adable sin

'duda alguna, porque siempre gusta al animo re-
crearse con pensamientos y proyectos de ventina,
Yy envanece algo, aunque sea gnira representacion
teatral, el papel de legisladores y de diputados que
piden la palabra, perorany votan como en un Par-
lamento.
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O se amplia en el presupuesto ordinario de Gra-
cia y Justicia hasta donde sea necesario la cantidad
destinada al pago del servicio médico-forense de
Espafia,—como se dice en la disposicién 1.*—¢6 no
se amplia en completay justa media. Silo primero,
pasariamos, ya que no gustosos sufridos, por la es-
pecie de privilegio que muy marcadamente procu-
ra el proyecto & favor de unos pocos, puesto que
algo se iograria mejorar la suerte de la generabdad
de profesores; mas si no se amplia cumpbdamente,
reduciéndose tan solo alpreciso aumento para dotar
a4 ios 38 bienaventurados que favorece la disposi-
ciéon 9.y a lo que cueste el servicio toxicolégico,
entonces resultaria que el desdichado Congreso-—
aun en este proyecto que es el mas honroso para el
—habia incunido en graves desaciertos, dejando
muy en el olvido y sin defensa los intereses de la
generalidad de los profesores.

Tal es nuestro humilde dictamen.

ir. a.

SECCION PRACTICA.

Aneurisma vetdaflero de la mitad iat'crior déla carétida primitiva
derecha, tratado por compresién digital por encima de la dilata-
cién, 6 sea entreoi aneurisma y loo capilares,—Curacién (1).

POR EL De. D. FEDERICO RUBIO.

Héaciaal 10 6 12 del mes de Noviembre del afio de 1876,
se presentd en mi consulta el Sr. D. Ricardo Martinez y
Maniuez, médico-titular de la villa de Trillo, coa reco-
mendacion del Dr. D. Marcial Taboada para que diese mi
Opinién acerca del diagnostico y tratamiento del tumor
que aparecia en el espacio triqueo-estorno-mastoideo de-
recho dil referido D. Ricardo.

Cumplieudo atentamente con el deseo de ambos colegas
y mi deber, observé lo que paso a describir.

El enfermo representa la edad de 28 ; 30 ofios; es de una
estatura media, mas bien alta que baja; su cabello es ru-
bio, )a piel blanca, sonrosaday con alguna que otra peca
tan comun en las personas de piel fina y blanca y de pelo
rubio.

El estado de nutricion del enfermo es proporcionado a
la aliura de su cuerpo; ni grueso ni enjuto; ofreciendo sus
musculos a latactaciou una resistencia suave, sin pecar eu
blandura. Representa uu verdadero tipo de temperamento
mixto entre sanguineo y nervioso, con alguna pequefia
parto de linfatico.

El Lumorsobre que se me consulta, sepercibe ala simple
vista en la regi6on antes mencionada, interrumpiendo la
concavidad de esta y abombando su superficie concava,
trocandola en convexa, de modo que su punto mas promi-
nente excede al de la linea media de la traquea y al de la
superficie externa éel muasculo esterno-mastoideo.

Haciéndole estender el cuello 6 inclinarlacabeza al lado
izquierdo, nota la vista movimientos de palpitacion en el
punto tUinoroso, acompasados, iguales ¢ isécronos con el

Procediendo & la tactacion, se circunscribe en el espa-
cio esterno-traqueal marcado, un tumor oblongo, con el
eje mayor de arriba abajo, y el menor trasversal, de la for-
ma y magnitud da un huevo pequefio de gallina. La ex-
tremidad inferior del eje vertical, tactase algo confusa por
efecto de la estrechez que en este punto da a la region la
insercion tendinosa esternal del musculo antedicho; pero en

(1) Comunicacion leida por el Dr. Rubio & la Real Academia
de medicina de Madrid en la sesion dol 20 do Febrero del comen-
te afio.
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eamblo, el tumor se circunscribe bien en sus diadmetros
trasversales y en su eje superior. La delgadez y flnura de
la piel del paciente, la blandura de sus aponeurosis Yy la
circunstancia de existir poco tegido celular grasoso en la
region, permiten que relajando el cuello por medio de la
aptitud de flexién, puedan los dedos penetrar profundamen-
te entre la trdquea y el tumor por el ladointerno, al mis-
mo tiempo que el pulgar, insinuandose por detras del bor-
de del esterno-cleido-mastoideo, dan cuenta de las sensa-
ciones que paso a describir.

Primera.—EIl tumor es & unavez pulsatil en toda su
circunferencia. Estas pulsaciones dan al tacto, asi como a
la vista, la seguridad de ser isécronas con el pulso

SegunUci.— EIl tumor no es duro ni resistente, puede ceder
algo & la presién coucéutrica de los dedos, y la mayor ¢
menor resistencia & esta presion va relacionada con el sis-
tole y diastole arterial

Tercera.— Estando en relajacidon el cuello 6 introducien-
do por encima del polo snperior del tumor el dedo Indice,
gueda este & la altura del tercio superior del cartilago ti-
roides; é insistieudo coa suavidad y paciencia en introdncir
el dedo en direcciéon & la columna vertebral, no sélo se nota
el latido propio de la cardtida primitiva, sinoque puede dis-
locarse algun tanto & derecha 6 izquierda y advertirse que
estd en Intima continuidad y correspondencia con el tumor.

Anscultado este, mediata 6 iomediatamente, se mota el
choque délas pulsaciones y un soplo intermitente ritmico
y correspondiente con el latido arterial.

Habiendo observado ademas que no existian infartas
glandalares de ninguna especie ni cosa alguna particular,
mas que lo expuesto, pedi al paciente me informara de sus
anamnd@sticis, y me redrié lo siguiente:

— «Encontrdbame en Trillo, villa que pertenece al
partido judicial de Cifuentes, de médico titular, y con
encargo ademas de prestar asistencia & otros pueblos ane-
jos, que me proporcionaban bastante trabajo, bien sopor-
tado por mi estado perfecto de salad: atravesaba el mes da
Octubre préximo, y en sus ultimos dias, debido sin duda al
gran temporal que reinaba y algdn recargo de trabajo, con-
traje un fuerte catarro, que me hacia toser violenta y per-
tinazmente. Lleg6 Noviembre, y ensu dia primero, tuve que
salir 4 uno de los pueblos anejos, regresando con mayor
molestia, ocasionada por mi afeccién, porque reinaba un
frio intenso. En aquellamisma noche, ful llamado paraasis-
tir & na parto laborioso, en el que tuve necesidad de
hacer algun violento esfuerzo; continuaba sintiéudome mal,
y el dia 3 noté una pequefia incomodidad en el lado de-
recho del cuello, de la que no hice caso por aquel momen-
to; mas al siguiente dia, persistiendo la molestia, observé

. que en el sitio de ella aparecia uu pequefio tumorcito, que,
4 decir verdad, me inspir6 gran cuidado. Quise formar su
diagndstico, y vagando mi parecer entre un absceso, un tu-
mor gauglionar, uu quisto, uu lipoma, etc., etc., dudé y
temi que fuese algo mas grave, al puulo que & no habér-
melo impedido graves ocupaciones, hubiese venido aquel
mismo dia & Madrid, no pudiéndolo veriScar hasta después
de cuatro dias. Vine & ver &mi buen amigo el Dr. D. Mar-
cial Taboada, el que haciéndose cargo detenidamente, me
indic6 la coaveniencia de consultar con usted.»

Concluida la anterior relacién, volvi & examinar y explo-
rar la parte cuidadosamente, procurando ver si las impre-
siones y resultados de un nuevo examen me daban los
mismos caracteres que antes, para evitar que ana mala 6
insensata apreciacién pudiera trastornar mi juicio, dando
lugar & un diagnoéstico infundado. Pareciéme qna todo
se declaraba & mi sensibilidad y a mis impresiones de igual
suerte que la vezprimera, y entonceslepregunt6 al paciente:
—¢Qaées lo que usted piensa que tiene, un aneurisma?
— Si, sefior, me contestd, y esaes la causa de mi veni-
da.—Permitame V ., le dije, que por hoy suspenda mi
juicio, y hagame el favor de volver mafiana & verme.

En el dia siguiente repeti mi reconocimiento, observan-
do ademés las particularidades siguientes: comprimiendo
con el dedo Indice derecho el polo inferior del~tumaor; se
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hundia el dedo hasta una cierta profundidad, dismtnuysadj!
algun tanto laconvexidad anormal de la regién; poroelded0|
no se encontraba detenido por ningln obstaculo ni dursij

anormal de los tejidos y s( s6lo por el limite natural méjj-1
mo de la depresion posible & que normalmente se debisa |
prestar las partes; sin que por esta maxima presién disnainj. |
yesen ni aumentaran los latidos del tumor, ni se siatiesss |
mas circunscritos, cual si pulsasemos el trayecto arterial

que debiera corresponder al arranque de la carétida; pare-

cia, pues, que el dedo infundido comprimia el tumory b

rechazaba héacia la parte inferior de la porcién oarvitji

de la columna vertebral, pero sin poder deslizarse entre d

tumor y el arranque de la arteria. Tampoco llegaba el de!)

apoderla comprimir por dicho punto mediatamente, porgm

el tumor seguia latiendo. Eu cambio, verificando la presioj

por el polo opuesto snperior, estando el cuello bien relajado,

se alcanzaba & notar circunscrita y distinta la pulsacioa ce|
la carétida primitiva, contrastando la impresion que preda-

oia en el dedo Indice derecho, sensacién como de cuerdal
que tiende & levantarse, con la misma, pero mas difusi,
mas ancha y extensa que percibia el pulgar & Indice izquier-j
dos aplicados a los diametros trasversales del tumor. Perci-
blaso también, aumentando la presiéon del dedo Indicede-
recho, el ceder y aplastarse la arteria sobre la cara auterbi

del cuerpo de la vértebra correspondiente, y se pedia, v&
riando la direcciéon perpendicular del dedo en otras obllcau
laterales, sentirse deslizar y rodar el tronco de la cargsida
primitiva entre el dedo y el plano vertebral. El enfermo s=
fria con gran paciencia todas estas molestias sin manifeitai

los dolores que indudablemente debia yo ocasionarle; Qg
creyendo justo no abusar de su resignaciéon, suspendi mii

esploraciones, dejandole descansar hasta el dia siguiente.

Desde la primera visita, habia formado el juicio diagads.
tico de que el tumor era producido por un aneurisma \er-
dadero de la arteria carétida primitiva; pero los deeeng)'
fios de la practica me han obligado 4 no admitir losdiaj.
nésticos fundados en la probabilidad, sino que hago esfiier-
zoB de voluntad por desecharlos; dejo en suspenso ai
juicio y recurro de nuevo & la observacién, & la exploracioo
y hasta & la experimentacion cuando es posible.

En el segundo dia volvié aincidir mijuicio en el disj-1
nostico del aneurisma verdadero de la cardtida primitiva, |
y ya aparecié & mi convencimiento, no como un juicio pro-
bable, sino con la categoria do un hecho de certeza.Eo
efecto, aquel tumor no ora un lipoma ni un tumor infla
matorio da ninguna especie, ni un higroma, ni una neo*
piasia.

Sdlo el ejercicio de la practica y los propios errores co-
metidos, pueden dar cabal idea de lo circunspecto queed
practico se hace para determinar los diagndsticos en agque-
llos casos en que se apareja una conducta determinada, qe
puede inducir graves peligros, caso de no ser perfectamen-
te exactos; por tal motivo continu6é reservando mi diag-
néstico al enfermo hasta el tercero dia, en el cual, sora
las observaciones anteriormente hechas y que he deado
referidas, pude apreciar las siguientes, dignas tanto de ma-
yor mencién, cnanto que no las he visto e.xpuestas en nin-
gun escrito ni Tratado sobre la materia.

lie dicho que el tumor uo podia ser comprimido porsn
polo inferior & causa de que se hundia mas alla del punié
4 nonde alcanzaba la presion del dedo, por lo que el tunor
segufa latiendo, demostrando patentemente que no sein-
terrumpia la circulaciéon en el mismo. Mas comprimids ¥
arteria por encima del polo snperior del supuesto aneuris-
ma, si en los primeros momentos no se notaba tamponu
teracion en el latido del tumor, pasados cinco ¢ seis mi-
nutos de seguir obrando la compresiou, se advertia uma
pulsacion mas débil en el aneurisma, muy apreoiablosa
diferencia por la tact-acion de la parte tumorosa veriflIMU*
con mi mano libre. También se notaba menor reaisteuc»
al tacto en el tumor, y si bien, como hemos indicado au'
tes, nunca ofrecia resistencia ni dureza, era evidente que
interrumpida la sangre en la caro6tida primitiva porencima
de la; dilatacién, la ampolla que ésta formaba era m
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ylapresionPO' " mo:u<D5Qto su eou-
teaido. aplandudoss la parte tumorossi por los puntos quo
guffjau la accion mecénica. Sa inducia do estos fondcneaos
¢0 un modo evidente, quo on el saco aneurismaticono lia*
biasaogf® detenida ni pseudo-organizida, ouil acontece
gjgjiiipre en los aneurismas falsos, y quizé en algunos ver-
daderos do mayor magnitud. Otro fendmeno interesantl-
simo y 8"~° importancia para el diagnostico se aprecia-
ba cuando la arteria se hallaba comprimida do la manera
gntedicha; os & saber, que desaparecia el ruido do soplo ar-
terial al auscultar la parte.

Expuestas las observaciones objetivas que pude recojer,
referiré los sintomas subjetivos acusados por el enfermo,
(miea decia sontlr algun insomnio, ruido de oidos y debi-
lidad da la vista oa el lado afecto. Por mi parte observé
algunas veces durante el acto de la compresiou, cuando
estase prolongaba méas de 25 minutos, que el enfermo pa-
llideclay comenzaba & desvanecerse, cual si hubiese de ser
acometido por un sincope; paro en verdal, me pareci6 este
Ifenémeno depender mis bien de las molestias prolongada s
Ique lacompresion cansaba al paciente, que de la interrap-
cion del cl-cnlo arterial en la carétida derecha, puesto quo,
lal depender de la expresada interrupcion circulatoria, sa
hubiera presentado oi fenémeno mas & los priuoipios do
lwrifioaese la compresion.

Una vez establecido el diagndstico, ordend mis prop6si-
Itos terapdnticos mentalmente, prometiéndome emplearlos
grado & grado y sucesivamente desde los mas simples y
I exentos de peligro hasta los méas cruentos. Des la luego le
receté una pocion de foduro potésico disuelto en agua, para
gue lo tomase eu cantidad de dos gramos diariamente coa
ascenso sucesivo en la dosUlcaciou. Le aconsejé la quietud
posible y los demés medios higiénicos y dietéticos racio-
nales. Pero como osto tratamieuto modico por si s6lo me
ofrecia pocas esperanzas de éxito, croi coiveuieato hacer
lalguna eosa méas que pudiese ofrecer m.ayores esperanzas a
I'nd deseo.

Ciertamente que no tonia conocimieuto da que se hubic-
Ise empleado la compresién digital de la arteria carétida
primitiva, como recurso para curar los aneurismas, poro,
Ipor una parte, los fenémenos quo yo veia ocurrir en el
Isaco aneurismatico de mi enfermo cuaulo efectuaba la
Icompresion, y, por otra, la analogia resultante entre la
cura, ya positlvamento consignada por suficientes observa-
Iciones, do los anourismas del tronco innominado en virtud
Ide la ligadur¢i do la carétida y de la subclavia, arrojaban &
Imi inteligencia la loy de tres ideas, do las que surgia la
Ipsibilidad de obtener la curacién on el caso de mi eufer-
me por medio de la compresién digital ontre el aneurisma
y los capilares.

Eu efecto; estudiando esto asunto,-parecia resultar:
Pnwflro, que el curso de la sangra puede interrumpirse
en un vaso dilatado, tanto interrumpiondo el circulo por
bajo como por encima de la- dilataciou. Esta propo-
siciou se reconoce como verdadera doctrina quirargi-
ca, desdo los pasados tiempos cu que so empleaba la liga-
dura entro el aneurisma y los capilares, cuando no era fac-
tible aplicarla entre el corazén y el aneurisma. Ser/ando,
quo la experioncia demostraba no ser indispensable inter-
rumpir do un modo permanente el circulo sanguineo,
para que determinadas dilataciones vasculares pudieran
reponerse a su estadofisiolégico, como resnltaba de las ob-
servaciones do curas de aneurismas popliteos obtenidas
por lacompresién digital. Tareero, que durante él tiempo
que efectuaba la compresiéon do la cardtida de mi enfermo,
por encima de su dilataciou, disminuian los latidos y has-
ta casi cesaban por completo, quedando reducido su movi-
miento Intimo como & uua pasiva ospansioa del liquido
oucerrailo, mas semej.aute al reboto do la percusién ondu-
latoria que recibia la sangre on el corazén, quo & un ver-
dadero movimiento contractil do la arteria; hecho que vom
ma enoonsonancia con la mayor blnulura quo ofrecia el
"aco & la prasicin, estando la saugra interrumpia /en 'su
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polo Superior, que cuando, sia comprimir la arteria, se de-
jaba la circulacion en libertad.

Dicha mayor blandura y la menor intensidad en sus lati-
dos, me daban muestra de que, al meaosdurante el tiempo
que la compresion obraba, la pared dilatada de la arteria
doscausaba y no sufria los insultos de las compresiones
hidraulicas exeéutricas que el liquido saugulaeo determi-
naba & cada momento, cuando la circulaciouquodabu Ubre.
Por otra parte, la explicacion de este fenémeno ino pare-
cia sencilla, y si mi modo do juzgar no estaba equivoca-

do, la esplicacion del feadmeou eutrafiaba una justa idea
racional de Gtil aplicacion terapéutica.
Al comprimir la carétida, observaba quo la resistencia

que el vaso ofrecia & la compresion, iudepeadieute de la
resistencia propia de los tegidos circun'iantos, era ma-
yor al principio que eu los tiempos sucesivos. Quiero
decir, que si eu los primeros instantes el dedo necesitaba
hacer un esfuerzo X para dominar el latido arterial, en los
momentos sucesivos advertia uaa cierta dograd.icioa ou la
onorgia pulsatil do la arteria, como de X menos A, monos
B, hasta uu limito terminiMlo, on que era necesaria una
presion menor, pero constante, para que la arteria couti-
uuara suspensa en sus latidos naturales. DedUcese de aquf,
quo cuando se interrumpe la funcién arterial eu uu punto,
80 iuterrumpa al mismo tiempo en toda la estensiuu de su
trayecto sucesivo, y eu toda la oxtensiou do su trayecto
antecedente hasta el punto do una colateral primera ¢ in-
mediata, por donde corra la sangre, siguiendo la acciou
fisiolégica, coa entera iudependeacta. Resulta de estos
hechos la explicaciou del fenémeno observado en los pri-
meros momentos de la compresion; miontcas la cardétida
me ofrecia la resistencia A, of aneurisma coutinunba la-
tiendo coa poca menos fuerza que antes de la compresion;
poro cuando llegaba i ofrecer la arteria la resistencia X
menos A, menos D, etc., la pulsacién arterial disminui*
tan considerablemente que venia 6 dar la sensaciéon a la
mano que lo tuctaba, la impresién, m\s que de lati>lo, do
percusion de onda sanguinea, como la qué se trasmite por
la pnrcusiou en un alidémon hidrépico.

Me han hecho pensar estas observaciones, si depoudo-
riau s6lamento los fenémenos expuestos déla iaterrupcioti
mecéanica del circulo, 6 si deponleriau también, y & ello
me iaelino, del estupor quo produce cu la arteria la com-
presion de los nervios vaso-motores quo discurren por la
misma; y mo inclina & esta opinién la circuastancia de no
interrumpirse la energia arterial tan pronto oomo actla
la compresion, el ir cesando grado & gra'lo y a4 la manera
como so presentan los fendmenos de estupor por -compre-
siéon, y el hecho singular de que entre el cesar la compre-
sion y readquirir la arteriasu energia, media otro periodo,
si bien corto, en quo osta no aparoco repentinamente, i®ino
grado & grado, y en ascouso, hasta un punto quo sobrepasa
los limites de la energia normal; de tal modo, que en el
caso do que nos vamos ocupando, cuando a los 20 6 25
minutos de estar comprimiendo la .irtoria, levantaba repen-

tinamente el dedo, volvia & hacerse visible el latido del
tumor, débilmente on el primer momento, un poco mAas'
fuerte on el seguudo, mis y mas frecuente ou el cuartoy

quiuto, hasta sobrepasar el limito ordinario de la intensi-
dad del latido, i manera de un acto do reaccién exuberan-
te, sibien do corta duraciéon, para volver luego i su ritmo
y tipo ordinario.

Do lo que dejo dicho so deduco quo no era quimérico
mi proyecto de ensaj'ar la coraprosioa digital en aquel
aneurisma de la cnréltd.a, entro él y los capilares, puesto
que si no contaba con experiencia directa, contaba con la
experiencia do loa hechos do analogia de la accién do la li-
gadura verificada entro el aneurism.a y ios capilares. Gm -
taba con el hecho do analogia do curas obtoniilas por la
compresion digital, si no eu la carétida, eu otras arterias
importantes, aunquo con U diferoncia de linbersc obtenido
los sucesos comprimieulo entre el corazén y ol aneurisma.
Mo animaban, por Gltimo, los fenémenos que yo vela ocur-
rir 'en-el saco'y 'en-la’'arteria comprimida de mi enfermo.
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los cuales me haciau esperar que dando un tiempo largo
de reposo 4 la arteria dilatada y repitiendo este descanso
en uno y otro dia, las membranas arteriales no rotas,
puesto que el aneurisma era verdadero, sino dilatadas 6
ensanchadas, tenderan por su propia natural estructuray
tendencia contréctil, 4 readquirir su disposicion y firmeza
propia, reponiéndose asi de la aberracion morfolégica que
en esencia constituia la enfermedad. Confieso, sin embar-
go, lealmente que esto constituia para mi unideal sobre el
gue no tenia grandes ilusiones de ver realizado.

De todas suertes, nada se perdia con ensayar el trata-
miento de la compresién digital por un periodo de tiempo
que no excediese los limites de la prudencia antes de em-
plear otros que, si mas activos y quiza eficaces, indujesen
peligros por si mismos.

A més delo que dejo dicho respecto al punto y modo
como procedimos para verificar la compresion digital, de-
beré afadir algunas particularidades que juzgo oportunas,
tocantes al modo de proceder.

Primeramente colocaba al enfermo en posicién sentada
en un sillén ancho, de brazos, espaldar perpendicular y
suficientemente alto para que el occipucio del paciente apo-
yase y descansara. Encargaba al enfermo que dejase flojo
el cuello y en ligera flexion volviendo algo la cara ai lado
izquierdo. Colocaba el dedo Indice en el espaciolaringo-es-
terno*mastojdeo derecho, al nivel del punto superior del
polo alto de la dilatacién aneurismatica, y comprimia sua-
vemente hasta notar el latido de la carétida primitiva,
permaneciendo asi algunos instantes sin profundizar mas
fuertemente, y soélo cual si procurara tomar el pulso alli
con un poco de vigor; luego anmentaba algo la presién sin
interrumpir el curso de la sangre, y grado & grado, sua-
vemente y poco & poco, de menos & mas, ibacomprimien-
do sin llegar 4 la violencia 4 medida que la piel y las apo-
nenrosis iban cediendo, hasta aplastar el vaso contra la co-
lumna vertebral y suspender en él el curso de la sangre.

Procediendo de este modo, no observé trastorno particu-
lar en el enfermo; y, s6lo algunos dias, trascurridos 25 ¢
mas minutos de estar actuando la compresién, notaba en
el paciente las sefiales de bailarse fatigado y aun amenaza-
do de sobrevenirle el sincope; pero esto demostraba que
procedia mas de la continuacién de la molestia, que de un
trastorno ocasionado por un dolor vehemente. En ciertas
ocasiones en que, ya exprofeso, 6 ya contra mi voluntad,
se escurria la arteria entre mi dedo y lacolumna vertebral,
experimentaba el enfermo cierta conmocién desagradable,-
que no sé si referir & la rapida avenida de la sangre, ¢ 4
si mi dedo al resbalar contundia el octavo parde nervios,
6 el gran simpatico. Ello es digno de mencidén, cosa qué &
pesar de prolongar la compresiéon (tres cuartos de hora
algunas veces), nunca observé disnea ni mayor ni menor
calorificacion en el lado derecho del cuello y la cabeza, lo
cual me induce 4 creer que, al comprimir la arteriagrado 4
grado y suavemente, llegaba al maximum sin comprender
en el aprieto los nervios que le acompafian. También debo
mencionar que el enfermo no experimentaba tendencia al
suefio durante el curso de la operaciou, como & priori pu*
diera creerse al partir da la teoria de ser el suefio produci-
do por una anemia cerebral. Tampoco, durante la compre-
sion, noté diferencia en la magnitud de ambas pupilas, cosa
para mi extrafia, porque en las veces que he ligado la ca-
rétida pitnitiva, he visto sobrevenir inmediatamente una
mlosis tan considerable en el ojo del lado afecto que me
ha impedido hacer si exdmen oftalmoscépico de la circula-
ciéon intraocnlar. En el paciente de que me ocupo, pensa-
ba haber recogido algunas observaciones sobre el particular
en los momentos en que interrumpia el curso de la sangre
en la mitad de la cabeza; pero teniendo que ocupar mi
mano derecha eti verificar la compresién, necositaba de
otra persona que hubiese hecho el exdmen oftalmosco-
pico, lo cual no pudo llevar & efecto por haberse marcha-
do el paciente 4 su pais antes de lo que yo esperaba.

A masde lo dicho acerca del modo de verificar la com-
presiéon, debo afiadir que también para suspenderla g (ter-
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minarla observé ser mas conveniente hacerlo poco a poco
y grado 4 grado que no de una manera repentina. Aflojan-
do el dedo paulatinamente, se evita el trastorno propio i
un cambio repentino; y al entrar la arteria en la exagerada
reaccion que hemos descrito, se opone el dedo que aun al-
go la comprime, 4los efectos do sus sacudidas excesiva-
mente enérgicas.

A los trece dias de tratamiento por medio de la com-
presiéon, el enfermo manifesté la necesidad en que se ha-
llaba de volver 4 su partido para bascar un sustituto que
llenase las obligaciones de su cargo. Me pregunt6 si po-
dria, sin grave inconveniente, ausentarse con el fin indi-
cado, 4 lo que contest6, eu vista de lo urgente de su ne-
cesidad, que podia marcharse y evacuar aquellas diligen-
cias, siempre que las hiciera en el mas breve plazo, y que
continuase con el tratamiento; y 4 fin de que pudiera por
si mismo ejecutar la compresion mas facilmente, le acon-
sejé mandara construir un sello de ia longitud y forma gn»
le dibujo, para que verificase la compresion de la caroti-
da, ya por si mismo, ya con el auxilio da alguna otra per-
sona a quien instruyese en las reglas que al mismo intere-
sado di, y que se referian al sitio, modo, manera y tiem-
po que ya he indicado en las anteriores lineas.

El sello, como es obvio, esta formado por una extremi-
dad compresora de magnitud poco mayor de la yema de
un dedo Indice, y de otra extremidad separada de la pri-
mera por un tallo de siete centimetros de longitud. E
mango era ancho, en forma dé semiluna con la concavi-
dad superior, y todo el instrumento hecho con madera d»
boj, sin mas aditamento qno el de una pequefia almohadi-
lla forrada de gamuza en la extremidad que habia de apli-
carse sobre la arteria.

Transcurrieron dias y meses sin tener noticias del pa-
ciente, hasta que por fortuna y con motivo de la celebra-
cion del Congreso médico profesional, reunido en esta
corte el 15 de Octubre de 1878, tuve la satisfaccioa da
ver & mi antiguo paciente.

Como era natural dirigi la mirada al lado derecho de s
cuello, y viéndolo en estado normal, supliqué al interesa-
do me informase de lo que le habia sucedido despue»
de nuestra separacion, coutestindome lo siguiente:

— «Regresé & Trillo, me dijo, y he de omitir el cuidado
que yo tendria en seguir los consejos de V.; pero no sién-
dome posible el arreglo de mi compromiso tan pronto como
deseaba, tuve necesidad de dilatar el tiempo de mi estan-
cia: animandome el observar que el volimen de mi tumor
iba cediendo poco a poco y que mi estado general so iba
mejorando, continué haciéndome la compresién digital dos
eveces al dia por medio de un ayudante, y con esto, y to-
mando al interior el ioduro de potasio, siguiendo un régi-
men apropiado, y sobre todo, mucha paciencia y resigna-
cién, consegui verme curado y tal cual hoy me hallo, alos
dos meses de tratamiento.»—

Terminaré la interesante historia de este caso clinico, coa
algunas consideraciones acerca del diagndstico y del trata-
miento. Respecto del primero, no cabe ningln género &
duda. Les repetidas exploraciones, los datos 'suministrados
por el tacto, los sintomas subjetivos y los fenémenos resul-
tantes de la compresion de la arteria en el saco aneurisma-
tico, declaraban de una manera evidente la realidad del
diagnoéstico. Ademas, he tenido la satisfaccion de saber
posteriormente que algunos profesores 4 quienesel Sr. Mar-
tinez habia también consultado, formaron igual juicio, y
entre ellos el Sr. D. Pedro Gonzalez Velasco, quien tnvo
la bondad de felicitarme por el éxito, mauifestandoDifl
que cuando vi6 al paciente no dudé un momento de le
naturaleza aneurisméatica dol tumor. Efectivamente, o®
una misma enfermedad dada, hay casos tipicos faciUsini@®
de diagnosticar, y casos atipicos, enmascaradosy en f*®
os sumamente dificil el diagnoéstico. Sucede esto en lo*
afectos médicos como ou los quirdargicos, y & la manera
como existen ciertas intermitentes tan bien determinad
en sus estadios febriles como en ia regularidad de sus acce-
s0s; e tal suerte que basta el vulgo las diagnostica y c®'
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«mea mientras que en otros enfermos el mismo padeci-
miento sélo el ojo avizor y muy experimentado da un
modico sédbio puede descubrirlo, asi da igual manera
icontece en los diagnoésticos quirargicos. Y este aneurisma
del Sr. Martines, era tan puro en sus formas, tan carac-
teristico en sus sintomas, tan abordable & la lactaciéon y &
las compresiones, que bien pudiera considerarsele comoun
tipo apropiado para el estudio clinico de los aneurismas
verdaderos. .o
Respecto al tratamiento, no be de lusistiren la novedad
I oue BU éxito introduce en la terapéutica quirdrgica. Real-
mmente no tiene el mérito de una inveacion, ni pretendo
' enaalanarme coa los laureles que & los inventores oorres-
I penden: no be hecho mas que aplicar dos principios de
|experiencia préactica, ya conocidos y vulgares, al trata-
miento de un aneurisma de la cardtida. _ o
| Declaro paladinamente que empleé la compresion digi-
tal por encima del aneurisma, primero, sin propoésito cu-
rativo y si s6lo como medio de exploraciou y estadio; des-
pues, y en vista do los fendmenos que observaba en al sa-
leo aneurismatico, es & saber, menor impulsion en el lati-
I, do, mayor flexibilidad y compresibilidad del tumor forma-
|do por el mismo, crei juslidcado seguir empleando Ila
lcompresion sistematica y con repetida insistencia, como
un proyecto 6 ensayo de curacién, fundandolo en los vazo-
namientos anatémicos y fisio-patolégicos de que en lineas
lanteriores dimos cuenta y que no hemos de repetir.

Después de obtenida la curacion, me asaltan conatos de

escripulo sobre la participacion y valor que pueda haber
| tenido en la misma la accién terapéutica del loduro de po-
lissloadministrado. Hubiese sido de desear para la® mayor
pureza y seguridad de las conclusiones, que el paciente no
linbiflse estado sujeto & uiuguu otro medio que & los efec-
tosdéla compresion; pero, &la verdad, cuando un paciente
I enpeligro de la vida viene & pedir recursos y consejos &
I un profesor, esto le ordena cuanto cree le pueda ser de
ntilidad, y se da por muy contento con obtener la curacion,
aungue le queden escrupulos dudosos sobre aquel
' dque debe en primor término el beneficio.

Por fortuna, en el caso actual, entiendo que la razou

cientifica se pono decididamente de parte de la compre-
I sien digital més que del loduro de potasio.

Ciertamente que el loduro de potasio & altas désis repe-
tidas y auxiliado del influjo de la quietud, no es un ag”te
baladi en el tratamiento de las afectos aneurisméticos. bou
yamuchas las observaciones que en estos Gltimos atios Se
registran en los anales de la literatura médica norte-amen-
cana y europea, de alivios, paliaciones y hasta curaciones
de aneurismas de varios puntos déla aorta, conseguidos
por virtud de dicho medio terapéutico. Pero, razonando
con el fin de darme una explicacion de dichas curas, nie
parece que deben tenerla en la patogenia especial de la
mayor parte de los aneurismas de la aorta.

O yo me engafio en mis recuerdos acerca de las muchas
piezas aueurismatieas que he visto en los_varios museos
anatémicos que he tenido ocasién de estudiar, 6 me pare-
ce que verdaderos aneurismas por dilatacién en la aorta,
Bdlo son comunes d la saliday en las proximidades del
ventriculo y hécia el cayado de la aorta, y siempre como
dependientes del influjo de las lesiones dol corazén; poro
del cayado abajo, la mayoria, sino todos, porque no quiero
flar de un modo absoluto en mi memoria, son aneu-
rismas falsos, procedentes de la alteracion ateromatosa
de la tunica media de la arteria. Sea esto asi 6 sea de
otra suerte, ello es que en los aneurismas procedentes
da alteracion ateromatosa arterial, se descubre la relaciéon
de causa & efecto entre la accién terapéutica del lodnro
potasico y su resultado curador del aneurisma. Realmente
la mayoria de las alteracionss ateromatosas arteriales
proceden de causa sifilitica, y cuando no, de disposiciones
6 diatesis estrumosas, y para una y otra alteracién morbo-
sa, principalmente para la primera, constituye el loduro
potasico un agente especifico.

Pero en el enfermo de nuestra observacién 'no-‘es

agente

1C9

posible suponer nada de esto; su aneurisma era perfecta-
mente verdadero y esencialmente traumaéatico, no por gol-
pe 6 insulto exterior, sino por esfuerzos y violeucias ha-
chas por el mismo de que claramente d& conocimiento eu
la historia que dejamos apuntada. Esfuerzos cuya accién
mecénica es evidentemente excéntrica, y que producen
siempre la dilatacién de los vasos tanto arteriales como ve-
vulgar, y puede ser determinado voluntariamente por cual-
quiera, comprimiendo el diafragma y los musculos del t6-
rax y suspendiendo la respiracién al mismo tiempo,™ como
instintivamente lo hace toda persona que quiere ejecntar
algnn esfuerzo, dando lugar iumediatamoute & que se en-
torpezca y suspenda la circulacion de regreso y se dilatan
los vasos, haciéndose muy perceptible dicha dilatacién en
las venas yugulares y temporales.

En las cuestiones médicas y quirdrgicas no se logra el
acierto por conocer na hecho de verdad bajo su aspecto
puramente genérico. EIl que concluyese de la historia des-
crita, que, puesto que se habia curado uu aneurisma de la
cardtida primitiva por medio de la compresion digital en-
tro el aneurisma y los capilares, debiera esto ser motivo
paca esperar que todo otro aneurisma de dicho tronco haya
de curarse por el empleo del mismo medio, es mas que
probable que en la mayoria de casos se viese defraudado.
Eu primer lugar, pienso que la compresién exacta no po-
dré verificarse en los pacientes que difieran mucho del ti-
po y condiciones del que es objeto de la presenta observa-
cién. Yo he procurado comprimir mi arteria carétida pri-
mitiva, y no he conseguido suspender en ella totalmente
la circulacién. Mi piel es gruesa, los musculos do mi cne-
Ilo fuertes y carnosos, y mis aponeurosis tensas y rigidas
no permiten avanzar el dedo hasta corta distancia da la
columna vertebral.

Lo mismo pudiera decirse respecto & las condiciones dei
saco aneurismatico, etc. Pero de todos modos. la_observa-
cion de que he dado cuenta contribuye a la ciencia consti-
tuida con uu hecho y dato nuevo; es & saber, los aneuris-
mas verdaderos de la carétida”™ primitiva pueden cu-
rarse por medio de lacompresién digital entreel fineit-
risma y los capilares.

PRENSA MEDICA.
NACIONAL.

Tratamiento de las heridas por el agua fria.

Eu los periddicos nacionales encontramos dos casos no-
tables de heridas tratadas con el mejor éxito por el agua
fria, cuya eficacia— la del agente— es inGtil que eiicarezoa-
mos & nuestros suscrit ores. La primera herida faé produ-
cida por uu instrumento cortante y contundente; recay6
en el pié derechoy se complicé con rotura completa do
los tendones estensores de los dedos y fractura completa
V conminuta del segundo, tercero y cuarto motatarsianos
6 incompleta de los otros dos. La curacién se obtuvo en
doce dias. La segunda fué producida por arma de fuego y
recay6 en la mano y antebrazo derechos; la curacién tardé
en obtenerse cincuenta y cuatro dias. Pero precisemos y
detallemos algun tanto mas los hechos.

En el primer caso— de que da cuenta, en uno de los ni.’'
timos nuimeros de nuestro aprecmble colega Ei GenioJde-
dico-Quirdrgico, el médico deColmenar Viejo, U. Ld -
do Gonzalez Serrano—se trataba de

afios de edad, gue el 22 de Noviembre de

iC «ojando
lefia en el Par

o, se di6 un golpe con el hacha de que se

servia, ocasionandoso la herida que arriba indicamos.
Después de reducir las fracturas de los

do extraer algunos fragmentos 6seos, hizo el

Serrano la satura de los tendones cortados, asl como de los

tegumentos estemos, aplicando luego una Ura de emplas-
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to aglutinante en la region correspondiente & cada uno do
loe espacios interdseos y el apésito apropiado.

Heclio esto, prescribié una mixtura anlieapasmoédica y
, el chorro constante de agua mny fria al pié. Al tercer dia
principié & dar algun alimento ligero al enfermo. Al sexto
habia desaparecido por completo la inflamacién del pié.
Quitado el aposito, sevié que la herida estaba casi entera-
mente cicatrizada y «que el enfermo movia los dedos,
aunque con diScullad.»

Se cur6 la herida con carato simple y so continu6 con
los chorros de agua fria, aunque no constantes.

Por ultimo, diremos que a los 12 dias estaba completa-
mente cicatrizada la herida y quo eran completos también
los movimientos de los dedos, y quo i los 30 habia vuelto
el enfermo & sus ocupaciones habituales.

En el segundo caso—quo refiero el Sr. D. Juan M. Es-
pada Propaganda cientifica que vola luz en la
Habana— se trataba de un soldado, de 2é afios do edad,
que estando el 4 de Octubre del pasado afio cargando el
cafion de un buque, tuvo la desgracia de que se le inceu-
diara la pélvora, y de que. despedido al atacador, le hirie-
se y arrojara al agua. Recogido y trasladado al hospital do
San Ambrosio, se vié quo, aparto de contusiones ligeras y
de quemaduras de primer grado, tenia «en la parto info e
rior y anterior del antebrazo, como ¢ tres travesea de
dedo del carpo, una herida trasversal de tres & cuatro cen-
tfmetros, con pérdida de sustancia que deja ver los tendo-
nes del flexor sublime, y palmar mayor. En la parte an-
terior del carpo, otra herida trasversal mas corla y super-
flcial que la anterior, y en la cual no se ha interesado sino
la piel y tejido celular. En la palma do la mano, una he-
rida profunda en el sentido de su eje mayor, que se ex-
tiende desde el espacio interdigital que dejan el Indico y
medio, hasta la regién carpiana, y en cuyo fondo se obser-
van los tendones y musculos propios de la localidad, y
los metacarpianos cuarto y quinto sin denudacién.

»El dedo pulgar ha perdido grao parle dé la altima fa-
lange, que ha sido fracturada eu pico de flauta, y las es-
quirlas estan engastadas en los tejidos. EIl tend6n del flexur
cuelga.

)sEl indice ha perdido totalmente la segunda y tercera
falange y estd fracturada 'a extremidad inferior de la
primera. También esta colgando el tend6n del flexor.»

El Sr. Espada le prescribi6 una mixtura antiespasmodi-
ca, y, como tép'icéd, el lavar las heridas con cocimiento
emoliente templado, el corlar los tendones colgantes en
el pulgar é Indice y. reunir los labics de aquellas con
tiras aglutinantes. Irrigacion continua de aguada nieve al
antebrazo y la mano; lioimento 6leo-calcareo para las

-guemaduras, etc.

A los cuatro dias del accidente no liabia reaccién fe-
bril. Las herilas tendiau & la aproximaciéon de sus labios;
la supuracién era escasay loable.

El dia IG se desarticula la segunda falange fracturada
del pulgar y se extraen las esquirlas.

El dia 23 se habla rellenado lu herida del
hacia cuatro que se curaba por oclusién.

Todo continGa .en buen estado los dias siguientes y el
27 de Koviembra, sale de alta, curado, «con tros dolos
Integros, el mefiique, anular 6 indico, si bien sus funcio-
nes estan debilitadas; con el pulgar perdida la ssgunda
falange, gozando ia primera, quo ha quedado, de movi-
mientos; del Indice s6lo quedaron como las dos torceras
partes superiores de la primera falange.»

Estos son, en breve y mal trazado boceto, los dos casos
en que tan buenos resultados obtuvieron con las irrigacio-
nes de agua frio los Sros. Gonzéalez Serrano y Espada. Do-
jamos & un lado las reflexiones en quo ambos sefiores so
extienden, por no alargar demasiado este escrito.

antebrazo;

EL SIGLO MEDICO.

EXTRANJERA.

Del dolor ovarioo en las embarazadas.

La palpacion abdominal— dice el Dr. Gudin eu un p?.
riédico extranjero—hecha eu los ultimos meses del emba-
razo y en el acto del parto, permite, en la inmensa mayo,
ria de casos, reconocer con suguritad la situaciéon del fety
en la cavidad uterina; es, pues, un procedimiento de ex-
ploracién al que se lecurre constantemente en obstetricia,
Ahora bien; en ocasiones, la aplicacién del pulpejo de los
dedos al abdéinen, yuna presién muy moderada, provo-
can un vivo dolor. Estudiando los ciiractéres y el origen de
este dolor, lu observado el Sr. Eudiu lo que & seguida vetd
el lector.

El dolor da quo hablamos estd muy bien limitado; li
presion ejercida en un punto con las yemas de los dedos
Indice y medio, determina su aparicion; la presién en las
partes inmediatas no es en modo alguno penosa.

Este dolitc es vivo; cuando se la,provoca, no pueden'evi-
tar las mujeres un movimiento brusco; llevan la mano
hacia dicho punto como para protejerle; & veces no pueden
retener un quejido; on uua sefiora era tan vivo el dolor,
gue & cada presion las lagrimas corrian iuvolunlariameaEe
por sus mejillas.

Por altimo, este dolor es casi siempre provocado; en un
solo caso sobrevenia, & intervalos, espontadneamente, sin
duda al contraerse el utero.

Al nivel del punto doloroso so nétala existencia de tm
cuerpo pequefio que rueda debajo de los dedos. Esta cuer-
po. es movible transversalmente, pero no se lo puede des-
lizar de arriba abajo. Tiene una forma ovoidea; su eje ma-
yor esta, cyi general, dirigido casi vorticalmente; & veces
es oblicuo do arriba abajo y de deutro afuera. Su volimea
puede compararse al de una aceituna, y cu ocasiones u
aun mayor. Esto cuerpo parece ser el ovado.

Las mas veces so aprecia su existencia en el lado iz
quierdo, en las inmoJiaciones do una linea que va del om-
bligo & la espina iliaca anterior y superior, ora por enci-
ma, ora por debajo, ora en el mismo trayecto de esta lluoa.
Siguiendo el gra<lo do inclinaciau dol utero, se halla duua

distancia del ombligo que varia, término medio, entre 10
y 13 centimetros.
La existencia Jo un plano redstonte, el dorso del feto

principalmente, permito provocar el dolor y encontrar «sle
pequefio cuerpo movible. A voces no se podia apreciar
nada hasta quo, contrayéndose el Utero, ora ya facit pro-
vocar por la presién un dolor vivo, localizado, y sontir ro-
dar el ovario por debajo de ios dados. Al cesar la contrae-
cion se encontraban mas dificilmente estos caractores.

liemos dicho que el dolor ovéarico reside hubitualmenle
en el lado izquierdo, cuya frecuencia se explica por la si-
tuacion del feto, cuyo dorso estd las mas veces dirigido
hacia delante y & la izquierda, y por el movimiento c
torsiéon quo sufre al Gtero durante el embaiazo, movimien-
to do torsion que lleva, por lo general, héacia delante el
borde.izquierdo del 6rgano.

¢Se produce espontaneamento este dolor ovarico durante
el parto? ;Sa lo puede provocar aun doapuos do expulsado
el feto? Ambos puntos se estudian en la actualidad.

*Es posible que se haya confundido agte dolor ovarico coa
ciertas neuralgias, con lo que varios autores llaman reuma-
tismo dol Utero, y con el dolor que produce & veces U
presion de la cabeza sobre la parad uterina. En ocasiones
os muy (HflcU distinguir él ovario del ligamento redondo:
éste rueda también debajo dol dedo, pero la presion ejerci’
da sobre él no es, en general, dolorosa; ademas, su forma
no es ovoidea, tino una especio da cuerda colocada delante
del ovario, y quo se puede seguir do arriba abajo hasta la
iumodiacion de la rama horizontal del pubis.

Afiadamos, para terminar, que ninguna de oslas muje-
res ora histérica.

En resimcu, en algunas mujeres en cinta puede provo-
carse ,por la presion un dolor abdominal. Loa caractéres de
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Bate dolor son el sitio: la existencia, en el punto preciso en
nue se presenta. de un tumor ovoideo, movible; el estado
de desarrollo del Gtero que ha producido cambios en la si-
tuacion de sus anejos, lodo lo cual inclina i suponer, con-
cluye el Dr. Budin, que se trata de un dolor debido & la
joopresion del ovario.

Nuevo signo de la flelsre tifoidea.

El Sr. Bouchard se ha ocupado eu la Sociedad clinica
de Paris, de un fendmeno que ha tenido ocasién de obser-
var durante la ooavaleceucia de la fiebre tifoidea. Ha nota-
do estrias en la piel, al nivel de las grandes articulaciones de
la rodilla y del codo princLpalmente-El primer caso lo reco-
ni6 uno de BUSdiscipulos, el Dr. Empereur. Se trataba de
unjovende 18 afios, que ingres6 en el hospital de la Lari-
did & causa de una fiebre tifoidea. EI segundo caso -se ob_
servé en Bicétre, en un enfermero. EI tercero se refiere a
uQ nifiode H Va afos. , s,

En la convalecencia de la enfermedad es cuando el doc-
tor Bouchard ha apreciado ese fené6meno. Las estrias 6 cica-
trices recuerdan por su aspecto las que sobrevienen en el
curso dol embarazo. En los casos citados eran transversales
yrssidiao, oraen la cara anterior del muslo, ora en la pos-
terior del brazo. Estas estrias son al parecer indelebles; no
desaparecen por la presion ni bajo la influencia de la edad.

El profesor citado confiesa su sorpresa por la existencia
de estas cicatrices, que ninguna causa apreciable podia ex-
plicar. ;(Era una degeneracién de las fibras del dermis cu-
taneo andloga a la descrita para las fibras musculares? Du-
doso sobre la causa de esta alteracién, aprecié el Dr. Bou-

I chardel mismo fenémeno en el enfermero de Bicétre. Ad-
I mirado de la identidad que existia entre este aspecto de la

" piel y el consecutivo a una gran distension del teguma”o
cutaneo, pensé QQ8l poaia depender del crecimiento. En
efseto, estos tres enfermos estaban en el periodo de creci-
miento. - . - -

Poro ;como apreciar matematicamente este crecimiento
en longitud? No pausé en hacerlo, cuando una circunstan-
cia fortuita, pero afortunada, la permitié apreciar con ol
metro esto crecimiento, y concebir la teoria que méas ade-
lanta propone para explicar estas estrias. La madre de
uno de estos enfermos, habia medido la estatura de su hijo
unos dias antea de desarrollarse la fiebre tifoidea. Curado
este, el aumento era de 25 milimetros. _

Es nocion vulgar que se crece en la fiebre tifoidea. Se
sabe también, por las investigaciones del Quetelety con ar-
reglo & las mensuraciones consignadas en sus tablas, que
en la edad do la vida en que se hallaba el enfermo que
nos ocupa, el aumento de estatura es proximamente de un
milimetro cada 15 dias. Suponiendo que la fiebre duré 40
dias, tenemos que descontar poco mas de 2 milimetros de
los 25 que creci6 este enfermo y quedan aun 23, es decir,
que habia crecido medio milimetro cada dia de enfer-
medad. . e

Pues bien, esta crecimiento excesivo del tejido éseo, sin
participacion del tegumanto externo, sin desarrollo parale-
lo de la piel, explica, al parecer la causa de estas estrias.
Asi, esta modificacion indeleble de la piel se observa™ en
los puntos en que esta sufre tracciones, es decir, al nivel
de Us grandes articulaciones (codo y rodilla).

Afadiremos también que poco después de curada la fie-
bre tifoidea, ae observé en esto enfermo la osteitis de cre-
cimiento, diagnoéstico confirmado por el Sr. Gosselin. El
estado irritativo de la médula de los huesos, que habla pro-
ducido gnizis el crecimiento en longitud, produjo también
esta osteitis epifisaria.

Los Sres. Kercier, Nicaise, Manouvrior, Dreyfous y Ea-
rlé parece que han observado algunos hechos analogos.

Db. Ramok Sekbet.

PRESCRIPCIONES Y FORMULAS.

Topico contra las neuralgias.

Colodion elastico
lodoformo

- m 30 gramos.
N *

Para extender con un pincel sobra el sitio afecto.

Pildoras contra la neuralgia.

Valerianato de zinc..
Extracto de quina
» de belladona

Il1. s. a. 10 pildoras.

l aa 1 gramo.

d decigramo.

Disolucion contra las neuralgias.

Sulfato de atropina........c.......... 25 centigramos.
Agua destilada 10~ gramos.

Para compresas al sitio del dolor.

PARTE OFICIAL.

EEAL ACADEMIA DE MEDICINA.

Discurso pronunciado en la inauguracion de las se-
siones de 1878-79 por D. Joa”uin Quintana, académi-
co numerario de la misma.

(CONTINUAOIOIF.)

Bajo dos aspectos muy distintos y sencialmente antitéti-
cos se ofrece & la analisis la fuerza considerada en su rela-
cion con las enfermedades; como fuerza realizdndose 6
realizada ya, y como fuerza indefluidameate realizable. Bajo
su primer aspecto, la fuerza aparece iulimamente ligada cou
el fendmeno morboso &4 quien determina, y por decirlo
asi, concreta, coDStituyendo, asi unidos, la realidad morbo-
sa verdadera. Claro es que, considerada de este modo, ja
fuerza no es, ni pueda ser, iudepeudiente de la organiza-
cion enferma; por cuanto ambos elementos, sintéticamente
unidos, constituyendo la realidad morbosa misma. Como
fuerzaiudeflnidameute realizable, es la fuérzala antitesis
necesaria de toda la realidad actual, es la infenomenalidad
misma, en una palabra, es la espontaneidad, sobre cuyo
impenetrable fondo es imposible sefialar determinacién al-
guna, el fenémeno menos perceptible, sin matarla, como
tal fuerza indefluidamente realizable, eminentemente libre,
infonomenal é indeterminable.

Ahora bien; puesto que, en cnanto actual, la fuerza es
inseparable de la organizacién enferma, y el vitalismo so
empefia en agitarse fuera de la organizacion, tiene necesa-
riamente que acudir & la espontaneidad, fuerza refractaria
4 toda determinacién posible, para escribir en ella sus pe-
regrinas fenomenalidades morbosas. En ella y no en otra
parte, en el seno tenebroso de esa fuerza, es por lo tanto
donde el principio vital gime, se angustia, se enfurece, se
abate, esfuerza, se pervierte, lucha, delira, oto., etc.;fené-
menos todos que, escapando por necesidad & la mas perspi-
caz mirada de todo el mundo, gozan no obstante el singular
privilegio de herir la retina del vitalismo patolégico. Em-
brién imaginario esta doctrina de una patologia aun mas
quimérica, lleva su caracter fantastico & todas partes, di-
fundiéndolo por todas las esferas de lavida enferma. Los 6r-
ganos que sufreu, el dolor que nos atormenta, la Glcera
que corroe nuestros tejidos, esa riquisima fenomenalidad
tan primorosamente trabajada y estudiada por el fenome-
nalismo patolégico, s6lo son sombras, ilusiones, expresiones
vagas de la Unica realidad morbosa, escrita en caractéres
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inTislbles sobre el impenetrable fondo de lo espontaneidad.

Meditadlo bien, vitalistas, y abrid los ojos ante la cansa
de vuestras confusiones y de vuestros errores. Caben sin
dudo perturbacionee de toda especie, y de hecho se dan muy
numerosas, en los actos vitales, que no pueden menos de
aparecer sometidas & leyes reguladoras mas 6 menos bien
conocidas. Pero la fuerza espontéanea, libre, que preside a
los actos, y que no obedece & ninguna ley superior a ella
misma, porque de existir esa ley la anonadarla como tal
fuerza libre, no se presta, ni puede prestarse, por su propia
naturaleza, & perturbaciones de ningln género ni & desor-
denes de ninguna especie. Asi. pues, romped vuestro Idolo
impalpable y apartareis el escollo en que naufraga vuestra
patologia.

Si bien se examina, el idealismo patolégico tiene muy
hondas ralees en la conciencia humana. En todos los tiem-
pos hubo gran nimero de vitalistas, como los hay en la
actualidad, que se inspiraron mas 6 menos inconsciente-
mente en las ideas que acabo de exponer, y en el mismo
criterio se inspiraron también, para salir da gravisimas di-
ficultades los eclécticos de todas las edades, que fueron
siempre muy numerosos.

PflrfISfiiSWio.—Cousidero oportunomencionpr aqui tam-
bién la definicion de la enfermedad, dada desde el punto de
vista del parasitismo. Esta concepciéon de la enfermedad
aparece ante mis ojos como una especie de zod6fito entre el
fenomenalismo vy el vitalismo patolégicos. Si se toma en
cuenta por una parte, que en ella se presenta la fuerza
morbosa, realizada como fenémeno— seres vivos, vegetales
6 animales perceptibles por modio del microscopio—la en-
fermedad queda naturalmente enclavada en los dominios
del fenomenalismo y le son aplicables las observaciones
generales expuestas anteriormente; pero si por otra se re-
flexiona que, aunque realizada en parte esa fuerza, es ade-
mas una fuerza viviente, de realizacion continua, pudiera
también referirse la enfermedad & una especie particular
de vitalismo, obligAndome por lo tanto esta consideracion
4 afadir algunas palabras sobro el asunto. ™

Por su espiritu y sus tendencias el mdédico que explica
las enfermedades por la presencia de parasitos en los tegi-
doB y liquidos del organismo, es hijo legitimo del fenome-
nalismo patolégico. INo por otra razén, busca afanoso la Gl-
tima palabra de la patologia con el microscopio en la ma-
no, dirigiéndolo hacia las profundidades de los soélidos y
hacia los liquidos, y encontrando al fin en ellos multitud
de especies botanicas y zool6gicas, correspondientes al pa-
recer & las especies nosoldgicas conocidas. Pero aun supo-
niendo que se completase por una observacién atentay
bien seguida el cuadro de esas correspondencias, todavia
serla forzoso reconocer que semejantes especies de séres
sélo habrian de sor un signo de las enfermedades, una de
tantas revelaciones de la fuerza espontanea, ala que no
podran en modo alguno reemplazar, porque ella, y sélo
ella, hace posible toda vida sana 6 enferma, y ella, y sdlo
ella, es la que puede dar unidad a la multiplicidad de los
fendmenos que se desenvuelven en el curso de los estados
morbosos. » . ,

Los adoradores de los parasitos, que, extraviados por las
maravillas del microscopio, prescinden de las fuerzas es-
pontaneas de la vida para explicar las enfermedades desde
el punto de vista del parasitismo, se asemejan a aquellos
fetiquistas que, engafiados por falsas supersticiones, rinden
culto alas cebollas 6 & las serpieutes, en vez de adorar al
Dios verdadero.

Concepcion de la enfermedad desde el punto de vista
ecléctico.—Coma doctrina & propésito para acallar con faci-
lidad las necesidades mas apremiantes de la razén, el eclec-
ticismo predominé siempre, como predomina hoy, en la
historia de la patologia. Hipo6crates, Fernelio, Paracelso y
Gaubio, por ejemplo, en los siglos anteriores, y la gran
mayoria de los médicos en la época actual, todos toman en
cuenta la organizacion y la fuerza, concediéndoles realidad
propia é independiente y estableciendo sobre esa doble con-
sideracion el verdadero conocimiento de la enfermedad.

El fenomenalismo patolégico, sin duda, no pueda elevar. ]
se, segln hemos visto, al conocimiento de la verdadera
unidad morbosa; pero en la necesidad de satisfacer de aiga
modo esta exigencia imperiosa de la razoi” finge al fiaea
unidad, imaginando enfermedades fisicas, quimicas G o~
ganicas, y no agobiado por el peso de una contradiccion ij.
mediata, puede hasta cierto punto permanecer tranquilo,
El vitalismo patolégico, por su parte, no puede descender,
hasta la multiplicidad sintomatica real y positiva; pero!
obligado & dar un cuerpo & las enfermedades, escribe . |
fendmenos morbosos, siquiera sean invisibles, en el seno,
da las fuerzas, sin que por esto se ponga tampoco en con-
tradiccion con su propio principio. Pero al conservar deli-1
beradamente el eclecticismo la realidad de los fenémenosv'
la de las fuerzas paraexplicar las enfermedades, incurre bo!
solo en los errores antes sefialados de ambos sistemas
opuestos, sino quese pone ademas en abierta contradicoion
con los principios por el mismo establecidos, negando ne-
cesariamente, por su propia cuenta ya, la realidad del fe-
némeno morboso cuando se apoya en la realidad de la faer-
za, y negando la realidad de la fuerza cuando se apoya en
la realidad del fenémeno. En efecto, cuando el eclecticismo
parte de la realidad de la organizacion para sacar de su foo-
do enteramente formada la sintesis morbosa, ;qué es deli
realidad de la fuerza vital? ;Dénde se oculta y como
eclipsa hasta el punto de quedar cesante la funcién patolj-
gica? Y cuando arranca por el contrario de la realidad dele
fuerza vital, fijando en ella los fendmenos morbosos, (8
es de la realidad de la organizacion enferma, admitida tam
bién en principio por el eclecticismo?

Y es que la enfermedad no consista en la agregaciéon ca
prichosa de elementos arbitrariamente concebidos; es qe
no hay ni puede haber mas que uoa sola realidad morbosa
y una sola fuerza, negacion necesaria de toda realidad ac-
tual; y es, por altimo, que la sintesis morbosa no puede ta
sultar sino de la combinacién incesante de esos dos elemco-
tos, esencialmente antilétioos, tan antitéticos como losoo
el si y el no, el objeto y el sujeto, y tan indispensables d
uno como el otro, si ha do ser posible el mas pequefio aono
patolégiro. Las cofermedades mas dinamicas, las que mis
so aproximan & representar el concepto de la fuerzapura,
ofrecen no obstante uoa fenomenalidad real, que las enlaa
necesariamente con la organizaciéon. Las neuralgias, tods
las neurosis aparecen por lo monos localizadas en unpUDIlo
del organismo, y los fenémenos mismos psicolégicos de la
enajenacion mental, se refieren alencéfalo. Por el contrario,
las enfermedades de fisonomia mas plastica, comouniafar-
to del higado y del bazo, 6 la degeneracion escirrosa de m
testiculo 6 de uoa mama, no aparecen como enfermedades
completas ante la inteligencia del médico ilustrado, sico
cuando las relaciona con la fuerza morbosa dei que nece-
aariamente dependen y & que deben sn realizacion.

Al definir, pues, la naturaleza de la eotormedal, el
eclecticismo, muy lejos de conciliarios dos sistemas opues-
tos que se han disputado el imperio sobre la ciencia y c
alcanzar la verdad médica como premio de sus esfuerzos,
s6lo ha logrado hacer mas abundante el manantial de lo*
errores quo inundan los dominios de la patologia.

Concepcion de la enfermedad desde el punto de vista
del panteismo.— Asi como el fenomenalismo patoldgito
parte de los fenémenos y el vitalismo de las fuerzas, paft
elevarse al conocimiento de la enfermedad, el panteismo ®
propone alcanzar el mismo resultado, apoyandose en la con-
sideracion exclusiva de laidentidad del fenémeno y de la
fuerza. La enfermedad desde este punto de vista no puede
ser mas que una especia do gormen, que, partiendo da a
mas absoluta indistincion y encerrando dentro do si ei
principio de su actividad, se desenvuelve como una sinte-
sis de actos andmalos, que ha de propender invenciblemen-
te al restablecimiento de lasalud. Grado de desarrollo
adelanudo, 6 retroceso poco comprensible de la _vida, j
enfermedad serla sdlo uno de los momentos histéricos de a
salud, y estarla dostinada & desaparecer en las corrient®
del progreso, que direotamento conducen a la perfeo®
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iBprema- Cada vez ménos iadividualizada la eafermedad,
més atenuada en sus revelacioneB eaencialeB. harlaae poco
ipooo innecesaria la intervencidon de la terapéutica, y_la
lilaiene bastaria para triunfar, antea de hacerse, también
inatil, de las pequefias aberraciones fisioldgicas.

Si bien se refiexioisa, el panteismo tal como lo profesan
losSres. Pidoux y Chauffard, es un sistemamuy superior
;todos los anteriormente estudiados. La consideracion
giempre presente de la unidad morbosa, permite en efecto &
esta doctrina un gran desarrollo de juicios sintéticos, ojea-
das de conjunto admirables, que llegan & la raiz misma de
lavida y de la eafermedad, pudiéndose decir que seria_el
sistema patolégico verdadero, si tauta experiencia biea in-
terpretada, y tanta ciencia legitimamente adquirida, pu-
diesen l6gicamente emanar del exclusivo principio por ella
establecido.

Pero no: yo que reconozco y admiro como el quo_ tnas
vuestra gran ciencia patolégica, os digo con la conviccién
mis profunda, representantes ilustres del panteismo médi-

| co moderno, que semejante posibilidad serla en si misma
el mis grande y sorprendente de los milagros. No, y mil
vecfs no, repito: de la simple consideracion de la unidad

morbosa no sacareis, ni podréis sacar, nunca completo el
verdadero conocimiento de la enfermedad.
Enefecto, la multiplicidad es tan originariamente necesa-
riacomo la unidad, si ha de ser posible la evolucion mor-
bosa; tan perfectamente correlativos son ambos conceptos,
i cae suprimido uno de ellos cualquiera, tpso facto desapa-
rece el otro y con ellos desaparece también la relacién
I que es la enfermedad misma. Do tal modo reconoce el pan-
teismo la indisolubilidad de ambos términos, que este re-
coDOoimiento es precisamente el que la sugiere sus mas
alifadas y profundas observaciones, y el que llena la pato-
logia, de ese modo interpretada, de una trasparencia ideal
que encanta a la razén. Si como concibe la nnifloacion de
ambos elementos, en el curso de la experiencia, admitiese
lea principio también su primitiva y necesaria distincién,
' il panteismo estarla en la verdad patolégica, 6 en lo _que
dprior! establece legitimamente la razén; pero al fijarse
; exclusivamente en el primer punto de vista, se hace de
I lodo punto incomprensible el procedimiento do extraer del
I seno déla unidad la distincién de los fenémenos morbosos,
gae deliberadamente se escluy6 en principie de la estruc-
tura del sistema. ;C6mo sacar de un sitio cualquiera lo qne
on él no se ha puesto 6 supuesto préviamente?

Este error fundamental del hegelianismo patolégico
procede de que realiza y da un valor propio é independien-
te al concepto de la unidad. Evidentemente el panteismo
I confunde la unidad abstracta, la que pudiera llamarse

nnidad metafisica, que por necesidad ha de suponerse va-
l cia de todo contenido, con la unidad concreta da la sinte-
| sismorbosa— la del fenémeno y de U fuerza,—llena por
| el contrario de realidad viviente; y ofuscado por esta con-
| fusion, cree sacar del seno de la primera lo que sm con.
' tcadiccion no pudiera contener, lo que se encuentra en el

fondo de la segunda y estudia realmeuto en los dommios de

U experiencia. No por otra razén, partiendo do un prmci-
| pio& todas luces falso, de uu error de lesa filosofia, pueda

DOobstante el panteismo construir una patologiamuy acep «

fable y casi verdadera. . e

El error y lacontradiccionquese notan enel principio de
| esta doctrina, trascienden igualmente & sus consecuencias.

| como era de esperar de un sistema que estudia las entor-
medades, fuertemente empapado en el espiritude la unidad
niorbosa, el panteismo no puedo ménosde reconocer, y sin
dada lo hace de muy buen grado, el caracter espontaneo
qu8 las distiugue. Y sin embargo, arrastrado por las exi-
goncias del criterio superior que lo domina, se vé obligado

4 aceptar para el porvenir, y & sofiar con perfecciones fisio-

légicas que excluyan la posibilidad de todo género de en-

fermedades. Esto equivale & negar fundamentalmento la
espontaneidad de los estados morbosos, porque es oponer-

& 4 la posibilidad, siempre y en todo caso necesaria, do su

reproduccién.
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En resimen, el panteismo estudia perfectamente la evo-
lucién morbosa; pero esa evolucién no puede nacer de los
principios por él establecidos, porque se desconoce la nece-
sidad primitiva del elemento multiple de las enfermeda-
des, sin el cual no es posible ninguna evolucién real y po-
sitiva. Por otra parte, no resista a la evidencia de la espon-
taneidad; pero la consideras6lo como una propiedad parti-
cular de las enfermedades, y de hecho la anula, sometien-
do la evolucién morbosa & las leyes que la predeterminan
de uu modo nece.°ario.

Los cuatro sistemas fundameutales que se dividen el do-
minio de la patologia, y que sumariamente acabo de expo-
ner, adolecen de un vicio comun: todos ellos son raciona-
listas, es decir, todos ellos abusan del uso de U razén. Al
desconocer la intervencion necesaria de la espontaneidad en
la formacién de la sintesis morbosa, no pueden ménos de re-
ferir las enfermedades & las leyes determinadas, que por el
mere hecho de su determinacién han de ser necesariamen-
te accesibles al conocimiento. Cada uno de esos sistemas,
en efecto, aspira desde su punto de vista respectivo y por
caminos muy rUferentea al conocimiento de esas leyes, fin
supremo de todos sus esfuerzos. A esasleyes, pues, apare-
cerd un dia subordinada toda la experiencia morbosa posi =
ble, con la sumisiéon constante que impone siempre la ley &
los hechos que comprende. La gran masa de eiperleucia va-
riable, caprichosa y rebelde & toda prevision y a toda ex-
plicacién, que hoy llotaen las aguas de la ciencia, aparecera
un dia sojuzgada, sometida, encadenada por la suprema
ley, que al iluminar con intensa luz los espacios de la pa-
tologia, disipara todas las tinieblas y no dejara logar aduda
de ningln género. El patélogo fenomenalista como el vi»
talista, el ecléctico como el panleista, podra entonces ex-
plicar y prever todos los hechos, lodos los incidentes del
curso do las enfermedades, con la rigorosa precisién con
que el astrénomo pronostica un eclipse 6 el quimico anun-
cia de antemano un fenémeno de laboratorio. Una vez eli»
minada la fuerza libre, la espontaneidad del cuadro de la
funcién enferma, ¢qué causa pudiera oponerse a tan ven-
turosas esperanzas? Y jqué obstaculo pudiera contrarestar
tan portentosos rcsnlUdns?

{Se conUnwra.)

SOCIKD.4D E-PANOLA DE HIDROLOGIA MEDICA.

Programa de premios para 1881.

«Estudio fisico-quimico y médico délas aguas minerales
shicarbonatado sédicas en general, J en particular de los
sdiferentes manantiales de nuestra Peninsula »

El premio consistira en 500 pesetas, un dip orna especial
y i00 ejemplares de la Memoria, cuaudo se imprima.

Habra un accisii consistente en mencién honorifica y el
titulo de so6clo corresponsal.

«Resefia de la instalacion balneoterapica de un «tableoi-
smientode bafios minerales de Espafia, acompaiiando los di-
bujos y planos necesarios.» X A t

La Sociedad concedera un diploma de honor al duefio 6
duefios de establecimientos que relGnan las condiciones ne-
cesarias para la mas completa y exacta administracion desus
aguas, V publicara las descripciones a4 que se refieran.

Las Memorias escritas en espafiol, portugués 6 francés, no
llevaran signo alguno por el que pueda ser conocido su autor,
quien mandara su nombre y domicilio dentro de un .sobre
lacrado, el cual oslenUra el mismo lema qae el inscrito al
frente de la Memoria. Estas se dirigiran & la secretaria da la
Sociedad, calle de la Salud, nimero 6, antes del 30 de No-
viembre de <880. y los premios se adjudicaran en la sesion
de aniversario de i88t. ,

Todos los trabajos que se presenten aeste concurso, queda-
ran de la propiedad de la Sociedad.

Madrid i de Marzo de <879.— El Secretano general, B. Vi*
llafranca.
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MONTE-PIO FACULTATIVO.

SECRETAaiA. GENERAL.
ALTOJICIO DE PENSIOM DE JUBILICIOH.

D. Andrés Molnep, profesor de medicina residenle en
Deza, provincia de Soria, solicita pensién de jubilacién, por
haberse imposibiiilado para el ejercicio de su profesion.

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

Madrid i5 de Febrero de 1879.—EI Secretarlo general, Es-

teban Sanchez de Ocafia. 3)
MHaBtLITACIOJI.

Estandose instruyendo el expediente de rehabilitacién del
sécio D. Guillermo Ayala y Lépez, residente en Savamorma*
de, se anuncia para conocimiento de los sdclosy & los efec-
tos prevenidos en el Reglamento.

Madrid 3 de Marzo de <879.— EIl Secretario general, Este-
ban Sanchez de Ocafa. (1)

ASURCIO DE EESSIOK.

D.' Concepcion falaeios y Pastrana, viuda del sécio Don
Gregorio L6épez y Garda, so icila pensién de viudedad.

Lo que se publica para conocimiento de la Saciedad y a
los efectos dil Reglamento.

Madrid 6 de Marzo de i879.— El Secretario general, Este-
ban Sanchez Ocaua. w

VARIEDADES.

MISCELANEA TEORICO-PRACTICA.

Né&laton, desesperado por el numero considerable de
operados que la septicemia le arrebataba, solia exclamar;
=Se debiera elevar una estatua de oro al que ovitara lain-
feccién purulenta consecntiva 6 las heridas; importancia
verdaderamente considerable acompafiard hasta su solu-
cion & todos los medios y debates que tiendan & hacer la
luz y & prevenir los accidentes de esa terrible complica-
cion. Y en este concepto se sigue hoy con atencién suma
el debato y juicio profundo & que los diversos métodos de
cura se hallan sujetos en la Sociedad de Cirujia de Paris.
En la dltima sesién, Mr. Perrin, cirujano do Val-de-Gr”o,
ley6 una extensa Memoria que versaba sobre los apdsitos
antisépticos, y cuyas conclusiones formulaba él as!; «EI
apdsito de Lister es insuficiente, y el da alcohol es su-
perior & él. El acido fénico irrita extraordinariamente los
tejidos, y lo que os mas grave, no destruye las monadas,
los vibriones y demas pequefios organismos de los tejidos
heridos; y en prueba de esto, decia; Si colocais sustan-
cias como la sangre, la leche, la orina, en atmésferas de
aire exterior las unas, de aire recogido en los hospitales las
otras, y en fln, da un aire donde se haya hecho la pulveri-
zacion fenicada otras, encontréis siempre y bajo estas tres
atmosferas, animalillos inferiores. Conclusion; luego la
pulverizacién de Lister, no matandolos bacterios, vibrio-
nes, etc., tampoco impedira los accidentes de piohemia;
Mr. Maurice Perrin, continuando, nos habl6é de una esta-
distica suya donde retne 11 grandes amputaciones, con-
tando como tales una reseccién parcial de la diaflsis de la
tibia y una desarticulacion del primer metacarpiano, y apli-
cando siempre un apdsito de alcohol, sélo ha tenido un
caso de muerte; antes da sentarse nos decia, 6 hizo bien,
que demasiado comprendia lo peligroso deestablecer reglas
en cirnjia sobre pocos casos, pero que hacia publicasu esta-
distica como punto de partida. Al concluir su Memoria el
cirujano del ejército, pidieron la palabra Verneull, Lueas
Championniére y Després, es decir, los representantes y
propagadores en Francia del método antiséptico del hono-
rable cirujano de KLngs College Hospital. Veraeuil llevaba
4 la discusion todo el peso del que durante largos afios ha
vendado sus operados con las sustancias que habian obte-
nido & lalarga, y después de multiples experimentaciones,
sancion en la practica: con esa, palabra bien pensada y
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pausada la mayor parte de las veces, que le distiagnm
deola Verneuil; El vendaje de alcohol es excesivameaie
doloroso sobre las heridas; he visto operados presa de do-1
lores que les arrancaban gritos desgarradores, y que se pro.'
longaban durante horas & consecuencia de la aplicacion
del vendaje de alcohol; con el fenicado, al contrario; yauj
tratandose de heridas enormes, los enfermos no sufren ab-
solutamente nada; el alcohol produce un edema enorme di
los tejidos de la herida, y & seguida la herida se colora dt
un gris sucio y cicatriza muy tarde; en las heridas venda-'
das con las disoluciones de &cido fénico, la reunion pMV|
primera intencion es frecuentisima y la cicatrizacién nm;.
pronta.Mr. Perria, continuaba Veraeuil, nos dico gne d
acido fénico es irritante. ;Quién ha sostenido jamas wi
premisa? No, y en prueba de ello, veis operaciones comel
ablaciones de la mama, en que la coloracién roja debida O
acumulo sanguineo post operatorio no se extiende mésalU '
de 2 milimetros de los bordes do la herida, si se sigui6 €
proceder de Lister; por otra parte, me parece insuQcienle |
la estadistica de Perrin comparada a la de Volkmann y'
Lister; y en cuanto & sus observaciones, de que nos habl6,
me permito creer que no se llevaron & cabo con los dota-'
lios gqne es debido. Para concluir, afiadi6 Veraenil, dira
que hoy ei apo6sito de Lister es el preferible; y del alco-
hol, diré que siento por él la veneracién & que obliga m
respetable auciaio que prest6 servicios, pero que fné b+
perado.

Lueas Championniére empez6 su discurso,
primeras palabras, se vela en 61 el ardor del combatie|
gne es joven y 4 mas el del apoéstol de una doctrina; %
él es quien ha hecho conocer el método de Lister en Fan
cia por su libro La cirujia anlisépHca, y él es & masd
Unico cirujano de Paris que acumula en esa método todoi
los detalles, que animos ligeros creen pueriles, del ven
daje del maestro. Oigamosle; (Qué pretende Mr. Per-
rin con osos ligeros examenes sobre la sangre y lignidoj
organicos? Destronar una doctrina que tantas columaii
cientificas sostienen: ;no sabe Mr. Perrin lo que diced
eminente Mr. Pasteur, del que tratase de buscar las bac-
terias, ayudado del mas perfecto microso6pio? pues eis
antoridad dice: para ello era preciso un hombre gne m
se fatigase, un hombre especial, y luego que tuviese ;
vista fija durante nueve horasen el campo del microsca-
pid; ;ha hecho eso el cirujano militar? (Mr. Perrin d®B
que no.) Pues apoyado en el enorme alcance del dicho di
Mr. Pasteur gne ha consagrado su vida toda & tales esto-
dios, permitame decir que sus conclusiones no tienengrsi
valor, (Y so pretenda posponer al alcohol el aceite fénico?
¢puos por qué? lodos los que hemos disecado no sabsmes
que las soluciones de alcohol, ya sean al 50 por 100, o
impiden la putrefaccién de nuestras preparaciones; luego
alli hay gérmenes que el alcohol no ha destruido; puessd
Mr. Perrin nos dice que él emplea el alcohol en solucién
mis ténue, ;como quiere impedir la propagacion de anima-
les inferiores, no en un medio frio como un laboratorio,
sino en el seno tibio de las carnes ensangrentadas, es de-
cir, en las mejores condiciones da evolucién? Dice Mr. Per-
rin, que la pulverizacién fenicada es Inutil; pues yo pongo
enfrente de su opinién la del célebre Mr. Kiss, cirujanods
Edimburgo, que pardia muchas enfermas de ovariotomia
cuando hacia la cura de Lister sin pulverizacién previa, J
después que se ha decidido & hacerla, ha obtenido esa es
tadistica maravillosa de 41 casos de éxito sobre 43 ope-
radas de ovariotomia. Pasando & las estadisticas dscia
Championniére conteniendo una risa vulnerante, permita-
me el Sr. Perrin que le diga: su estadistica es insuflciente
y es casi nula, cuando el método de Lister tiene en
su favor la do Volkmann, profesor de la Universidad de
Halle que analiza diez mil operados y cuyos éxitos
eran desconocidos en los anales de la cirujia. Se sent
Championniére y se levanté la sesién hasta el préximo
miércoles on que oiremos & Després y a Mr. n
asistencia era numerosa y la modesta sala de la Sociels
estaba llena de un publico que dispersara estos detalles en

y desde lai

\Gi



vei
Per.
aidoi
moii

fes s
acion
lims-
ario,

.nock
tomia
fia, J
<aes-

ope-
decia
mita-
liesto
ne oa
lad b
éxitos
senté
ixifflo
in. 70
dedad
s sa

EL SIGLO MEDICO.

numerosas publicaciones y conrerraocias. Yo afiadiré ala
” Millstica presentacla por Championmere, los resultados
eu el hospital civil de Colonia obtiene el eminente
ficujano Oberarzt U. Bardcnhener. gne sigue en sus mas
Injmipfias circunstancias el método de Listar, y & mas los
iLInrofesor Cherny de Heidelberg, el de Munich, Nuss-
Kanm y Langenbeck en Berlin, cuyas clinicas hemos te-
Il o ocasi6on de frecuentar; loa tres ultimos no se cuidan
Ilietodas las menudencias que exige el método antiséptico
licalés y sus éxitos ménos numerosos que los de Barden-
U er’de Colonia, les hardn mas cuidadosos aun en lo pe-
1 fuefio. ,
' T. Castinedi.

Paris de Febrero.

lgaceta de la salud publica.

________ N

Estado sanitario de Madrid.

ObSBBVACIONES MTEOBOLOQICAS de 1a SEUi NA. Al*
| tura barométrica maxima, 717,62; minima. 709,11.—
1temperatura maxima, minima, O5. Vientos domi-
oantes, SE., NE. y E. . . .

Los afectos congestivos de los 6rganos respiratorios y las
].hemorragias do la mucosa bronquial han aumentado en
InGmero, asi como las inflamaciones agudas de estos mis-
Imos 6rganos; las neumonias, pleuresias y bronquitis han
Iteaido mayor intensidad que en las semanas anteriores.
ItLas epistaxis y proctorragias también han sido mas fre-

cueates, y las congestiones de los centios nerviosos lo mis-
mo. Loa catarros gastro-intestinales y de los conductos es-

cretores biliarios siguen siendo frecuentes. En los afectos
Icr(’)meos del aparato respiratorio se han presentado con ma-
ljor intensidad los sudores coUcuativos. la diarrea y los fe-

némenos febriles; en los del aparato circulatorio han

fumentado las hidroposias. Las fiebres intermitentes so
| presentan en mayor numero.

Desde luego lo dijimos: Rusia ha sido, segln parece
I hasta la fecha, la defensora de nuestra salud. EIl rigor
desplegado para aislar y sofocar la peste en los puntaos
doade se manifest6 en Noviembre ualtimo, aquel dobla
cordon sanitario y aquellas providencias extremas llevadas
hastala destruccion mediante el fuego de las ropasy efec-
«18, y hasta de las casas y poblaciones aisladas, parece
! que han resultado eficaces. Desde el 7 de Febrero se a se-
[ guraque no se hau manifestado casos nuevos.
llene mérito, y no debe echarse en oividol

iLa leccién

CRONICA.

IVom hram lento -Han sido nombrados catedraticos

de Pato’ogia quirargica de las Universidades de 7
Ngosa, loa Sres. Machi y Garcia Quintero respectivamente.
Reciban nuestra enhorabuena.

AeUteneia publl!ca.-L a visita domiciliam or”™ni-
lida en Paris por la Asistencia publica, absorbe todos los afios
fumasenormes Pero hasta el presupuesto de 1878 no Haba
figurado ninguna cantidad destmada especialmente para los tisi-
cos pobres. A pesar de esto, aun piden mas los periédicos médi-
cos franceses; piden que se aumente esa sumay que se cree en ei
Mediodia-eu Cannes. Nisa y diferentes puntos a orillas del
mar-casas hospitalarias con destino & los que padecen tan terri-
blecafermedad. B, P

En 1878 los gastos de la beneficenoia domiciliaria se elevaron
41.070.500 francos, de loa cuales 399.000 m ‘ii”*rtieron en en-
fermosdé diversas clases tratados & domicilio, 20@ en 1L
tisicos y otros enfermos créonicos, 306.500 en las muieres q

paiierou en sus domicilios y ni.00Ocnmdemuizar alosenf -

En Espafia todo nos sobras tenemos hospicios maritimos  ae
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tan bien montaba los
socorros que se<prebtBndaingstisitess incdrgaikeas, dyge alesypa oA
animo ver como disminuyen i pasos agigantados los estragos
que en otros tiempos solia producir esta enfermedad. iQué mas
puede pedir ei higienista mas eiijente? Indiquese y no tardara
en ver colmados sus deseos. ;Si esuna ganga vivir asii

D efuncién.—Hafallecido en el inmediato pueblo de
Carabanehel, el Dr. D. German Martines Alvarez. persona muy
estimable, que tomé parte muy activa enla rei”cion de El Hit-
taurador Farmacéatico, j que fundé luego el 5<ma>wrto Farma-
et'ulico, que continGia publicAndose en esta cérte bajo la direc-
cion de nuestro estimado amigo el Dr. D. Vicenle Martin de
Arnenta Erael Dr Martines Alvares entusiasta defeusor de la
c'sue farmacéutica, a la que ha prestado muy buenos servicios.
iQue Dios le haya acogido en la mansién de los justos!

Traje académ ico.—Porreal 6rden fecha”™ de Fe-
brero préximo pasado, inserta en la Oaeeta del dia 9del comen-
te. seU dispuesto que toaoslos catedraticos usen el tiage aca-
démico correspondiente en el aula. eu los tnbunalM de examen

Iy demas ejercicios literarios, y ea todas las solemnidades esco-
lares.

| iYa no hay més gne hacerl

F Eib faoliclna en la albuminuria.—Enel nime-
ro pasado dimos & conocer & nuestros susoritores las observa -
r clones que el Sr. Bouchut habia hecho rMpeoto al empleo de la
! fachsma en la albuminuria, y después de publicadas aquellas,
hemos sabido que también en Espafa se ha ensayado ese agente
I en la pr.-pia enfermedad. El laborioso y avwtajado joveu medico
1 de A~Iés, nuestro apreciab e amigo Sr. D. José Plasa Casta-
| fios, dice, en un extenso articulo que sobre lai vixot fuchunaiios
« hadado aluz en un periédico de aquella localidad, que eoaven-
cido, por los experimentos que ¢ ta. de la inocuidad de este pro-
* ductofse sometié & su accion durante ocho dias, tomando cada
1 uno un etamo. sin que experimentase la menor perturbacién en
' las fnnciones orgénicas, ni gastralgias, célicos, etc. En vista de
1 esto, lo ensay6 en un nifio de H afios de edad, que hacia uno
. padecia de albuminuria, y al cabo de dos meaes de tratamiento
la albimina ha disminuido considerablemente eu las oriMS y el
nifio haido recuperando las fuerzas perdidas. En la actualidad
sigue con el mismo tratamiento, y el Dr. Plaza espeta que ter-
mine lacuracion para dar & conocer integra la historia olimea,
gne promete tener, como comprenden nuestros lectores, verdade-
ro interés practico.

D ato» estadistico..—En el Manico™aiio Nueva Be-
1én, que fundd y dirige eu Catalufia el Dr. Guié y ParUgas,
han ingresado en el pasado afio, segun el cimdro estadistico que
dicho sefior ha dado & conocer en un periédico de Barcelona, los
siguientes enfermos: hombres con mania 16 con melancolia 8,
con locura epiléptica 2. con locura alcohdlica i,_con para isis
general i, con imheci‘idad 1. Mujeres con mania lo, con rnelM-
colia 6. cou locura puerperal 1. coa demencia 1. EI total de en-
fermos de uno y otro sexo, incluyendo los que «“t®"
riotmenle, se eleva & 101, de los cuales curaron 38 ¢ sea el 2i, 30
por 100 .sealiviaronToéseael 4.4 por 100, salieron enelinis-
mo estado 6 6 seael 3,84 y murieron a causa de la
por otras enfermedades 3. El Sr. Giné, enel articulo que prece -
de al cuadro estadistico de que hemos dado ligera idea, encarece
mucho las ventajas y la importancia de las estadisticas fre-
nopéticBS, entre las cuales no seria la menor la de
tieL el convencimiento de gne las enfermedades mentales son mas
accesibles & la terapéutica de lo que ordinariamente se cree.

Remedio .enctU o-—Segln el Sr. Renoir, para pre-
servarse de lafiebre amarilla no hay mas que hacer n*o, para
beber, it agua ktrvida. asi como para curar la enfermedadbasta
con tomar grandes cantidades de agua hervida & 40 , «u»
se esté vomitando. iLastima grande que no sea verdad tanta

Dicho Sr Renoir ha dado varias conferencias sobre el im-
portante asunto do las aguas potables y su Influencia en las
Lfermedades epidémicas. Segun él, estas e®f®™edades se pro-
ducen, desarrollan y desaparecen, conforme & los tres afons-

“ sNaiTrlciofi tiene lugar después de las

, ;e violencia cuando BaeuiHe’Brimeras Iluvias
1¢ jg la sequia: y menguan y desaparecen cuando las llu-

posteriores V n ocasionado corrientes de larga duracion
¢ fuertes inundaciones,
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xlls'ioldo fénico en las lieinorroldos.—El doc-
tor J. H. Poolej ha tratado alsunas hemorto des por medio do
inyecciones de acido fénico conoentrad'i. A los pocos di«s de la
inyeccién, el tumor se esfaceia. y & los S 6 <0 la curacién es
complete. EI Dr. Pooley oree que >1 &acido fénico muy diluido
eipondria mas que el concentrado a las embolias, y que, en los
casos en que se dec'ara una Tiolenis inflamacién, es que la solu-
ciéon fenieada se ha inyectado, no en el tumor, sino en t-s mallas
del tejido celular que le rodea,

Datos curiosos.—Nosélo curiosos, sino también de al-
guna utilidad. son, sin duda, los datos siguientes:

En el HOtel-Dieu, que cuenta con 514 camas, el gasto anual
de cada una se eleva a 1,194 ic. 07 ¢

En la Caridad, que contiene 472 camas, el gasto es de 1.096
firmanoos, 21 o.

El hospital en que son mayores estos gastos, es la I'linica,
gue no tiene més que 74 camas, siendo el gasto anual de cada
una. 1847 fr. 25 ¢ .

El huspkio en el gae menores son estos gastos, es en el de
los Ménages, que comprende 1.387 camas, siendo su gasto
anual 399 fr. 59 c.

El departamento 6 distrito del Sena, cuenta con 27 hospicios
U hospitales, que contienen un total de 18.01(1 camas, cada una
de las cuales ocasiona, término medio anual, un gasto de 877
francos <4 o.

VACANTES.

En la ciudad de Vitoria, provincia de Alava, se halla vacante
una plaza de médico titular, cuya dotacién anual es de 1-700
pesetas, ademaés de los emolumentos que le proporcionen las visi-
tas y consultas en apelacion. _ ,

Los pretendiente»gne deberan ser médico-cirujanos, dingiran
sus solicitudes al Eicmo Ayuntamiento por condneto del alcal-
de-presidente para el dia 8 del proximo mes de Abril, con rela-
cion y jostificacion de sus méritos y servicios; advirtiéndose que
en la Secretaria municipal obra de manifiesto el pliego de ob i-
gaciones bajo las cuales se hara la contrata.

Vitoria 8 de Marzo de 1879.— El Alcalde,
Zabala.

—La de méuco-cirajano de Bayona de Galicia; su dotacion
5.500 reales. Las solicitudes hasta el 20 de Mayo.

—La de médico-cirujano de Montijo (Badajoz); sn dotacién
999 pesetas. Las solicitudes hasta el 31 del actual.

—La de médico-cirujano de Villafranca del Vierzo (Leén);
su dotacion 1.000 pesetas. La»solicitudes hasta el 35 dol actual.

—La de médico cirujano de Villamayor de los Montes (Biir-
gos); sudotaciou 123 pesetas. Las solicitudes basta ei 9 de Abril.

— La de médico-cirujano de Fuentecen (Burms); su dotacion
500 pesetas. Las soliciiudes hasta el 9 de Abril.

—La de farmacéutico de Mendavia; su dotacién 625 pesetas.
Las solicitudes hasta el 29 del actual.

__La de médico-cirujano de Alcala de Guadaira; su dota-
cion t.000 pesetas. Las solicitudes hasla el 18 de Abril.

José Mana de

BOLETIN BIBLIOGRAFICO.
SIMPSON .
CLINICA DE OBSTETRICIA Y DE GINECOLOGIA,

VEB5IOK SSEANOLA.
del dector
RAMON SBBRET COMIN.

La obra del eminente tocélogo inglés, Dr, Simpson, cate-
dratico de obstetricia de la Universidad de Edimburgo, bien
conocido do los médicos de todos los paises, constara de un
abultado tomo en 8. francés, de 810 paginas y escelentes gra-
bados intercalados en el texto. Suimportaiiciae inmensa uti-
lidad para el médico practico,y en especial para los alumnos
d$ 6ata asignatura v para los médicos de partido, os por
todos reconocida, as'i como también la necesidad de que sea
traducidas nuestro idioma.

Para mayor comodidad en el reparto de esta obra la hemos
dividido en tres partes, délas cualesla primera aparecera en
pl aso muy breve y asi sucesivamente las otras dos. El precio
de toda la obra—que ha de abonarse intequo para recibir la
primera parte-sera de 40 rs. en Madrid/ 'y 44 rscen provin>

Médico.

cias durante la publicaciéon, pues una vez terminada la obra
(cuyo coste en Francia es 48 rs.) se aumentara su precio.

Los pedidos deberdn hacerse 4 nombre del Sr. Serret,
Huerta», 73, bajo Horas de administrnciem, de nueve & doce
tailhe 0P dias RV feriados.

Los sefiores suscritores & este periédico podran adquirir
la obra con un iO por 400 de rebaja, haciendo los pedidoBa
esta administracion.

ECCIONES DE PATOLOGIA GENERAL.—Los Grao-

des procesos morbosos, por J. J. Picot, profesor auxiliar
de la Facultad de Medicina de Tours'y médico dol Hospiia)
general de dicha ciudad. Version espafolade Manuel M. Car-
reras Saachis, doctor en medicina y cirujia, miembro d»
varias Corporaciones cleniificas.

CONDICIONES MATERIALES.

Los GRANDES PROCESOS MORBOSOS (Lociones de Pato-
logia general), de J. J. Picot, constara de dos gruesos tomos
de unas 400Opaginas cada uno, onS.“francés, ilustrados con
excelentes y numerosos grabados.

Para facilitar su adquisicién & los sefiorea profesoresy
dumnos, so publicard por coaderoos de 04 paginas, con ele-
gantes cubiertas, al precio de CUATRO reales en toda Es-
pafia, repartiéndose con puntualidad cuatro 6 cinco cuader
nos al mes que debeu pagarse por adelantado. Toda la obt»
constara de unos 35 cuadernos, y quedaré terminada antes ce
concluir el presente curso,

Se han repartido los cuadernos 1* al 20.*

Lo» sefioressuscritores & este periédico que abonen cinco
cuadernos por adelantado tendran derecho & una rebaja del
diez por denté, siempre que hagan el pedido & esta adminis-
tracion.

pLINICA DE PARTOS PRECEDIDA DE ALGUNAS
Liconrideraciones sobre el emb.arazo por el Dr. Antonio
Corbella Paris, antiguo médico de maternidad y «xpésilos,
laureado por varias Academias.

BesUmen de casos practicos, recopilacién de hechos y ope-
raciones tocolégicas, con sus distocias, con sus hemorragias,
con sus eclampsias, coa sus mil y un accidentes, que compli-
car pueden el embarazo, parto y puerperio; tal es lo conteni-
do en esta clinica, tal ci trabajo que ofrecemos al coerpo
médico y & sus alumnos, y tal, por fin, el fruto de 34 afosds
practica, ejercidos algunos de ellos en maternidad y expdsi-
tos como profesor encargado de sus salas.

Consta de mas de 1.000 paginas y contiene numerosos gra-
bados. Su precio es 54 rs. on todala Peninsula. Se vende en
Madrid, on esta administraciéon, casa do D. Carios Bailly-Bsi-
llete, laza de Santa Ana, 40;y casade los Sres. Miyray Plaza,
Carretas, 8 En Barcelona, en casa doD. Budaldo Puig,plaza
Nueva, 6; yen la libreria de D. Jacinto Quell, Colegio de me-
dicina.

q-iRATADO PRACTICO DE LAS ENFERMuDADES DS
I los recien nacidos, de los nifios de pecho y de la segunda
infancia; por el Dr. E.Bouchm; traducido do la sétima edi-
cién, corregida y considerablemente aumentada por el doclor
J G. Hidalgo. Obra premiada por el Instituto de Francia ¢
ilustrada con 179 grabados intercalados en el texto.—Segunda
edicion, completamente refundida. Madrid, 1878. Un tomo
en 8.* mayor 29 pesetas en Madrid y 21, iranco do porté, par
provincias.

Se ha repartido el cuaderno 1

Se suscribe y se halla de venta en la libreria extranjera y
nacional de D. Céarios Bailly-Bailliere, plaza do Santa Ana,
DUm. 40, Madrid, y en las principales librerias dcl reino.

/IPRATADO DEL DIAGNOSTICO MEDICO. GUIA CLI-
1 nicapara estudiarlos signos caracteristicos de las enfp
medades, conteniendo un resumen de loa procedimientos fisi-
cos 'y quimicos de esploracion clinica: por V. A. Raele, médico
de los hospitales de Paris.-Nueva edicién, conteniendo elr™
aullado de los trabajos maa modernos per los doctores Ch.
Fernet, profesor agregado & la Facultad do Medicina de Paris,
é 1. Straus, jefe de clinica de la Facultad de Medicina de Paris,
Vertida al castellano y adicionada con un apéndice que com-
prende el Arienal oi>mj;i«fii d«| diagnditicotnédiBo (extracto de
laobra del Dr. M. JcaBiiel); por el Dr Rogelio Casas Batista.
Terceraedicion espafiola; ilustrada con 126 grabados interca-
lados en e! texto, Madrid, 18J8. Un tomo en 8.*. 12 pesetas en
Madrid,? 43. franco de porte, para provincias.

Se lia repartido el cuaderno t.'

Se suscribe y se halla de venta en la libreria extranjera y
nacional de D. Céarios Bailly-Biilliero, pinza do Santa Ana,
nam. 40. «ladrtd, y en las principales librerias dol reino”

MADRID; 1879.—Imprenta de los Sres, Royes,
Tudescos, 34, principal.
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Toni-IntritiYO

PREPARADO CON QUINA T CON CACAO

La dificultad de liacer soportar ©* de la medicinay de la farmacia, y
al estomago la quina; losamargos S queeslamejorpruebadelaeficada
Q general, ba desesperado muy 1 segur“adatu precioso meglcamento,
amenudo tantot los médicos como | I “ TIN de BUGEAND."al que los
a losenfermos: pero desde el dos- s (
cubfimleuto del ~ 7Dl d« buB<ilD i do 20 anos a esta parte, miles de
vinoeonl'lueelcacao se hallacom- g curas, ba sido objeto de dlclame-
binado cioa la quina para moderar g nes muy favorables, emitidos por

médicos de todos los paises deben,

su astringencie_l,esté nconvenien- numerosas sociedades GlenUQcasy
teha desaparecido por completo,al | medicas. Los pnncipaM erganoi
priotaempo que seba resuello B do la medicina francMe, como:
la manera mas acerta<Uy mas la Oaxaita des Bépltaax. ranlon
ivuipleta US dificll problema tera-  Uédloala. VAbaUle Uédloale, eic.,
péutico. han reconocido su superioridad
Tales Lacsplicaclon del Inmenso 3 sobre lodos los demas tdnicos, y
éxito que ha obtenido el "VIH de S en su apoyo han publicado obscr-
BUSEIUD," tanto para con los médi- | vaclones muy concluyentes, consl*
cos como para con los enfermos, g guadas en el folielo que acompafia
éxito sin ptenedculo en Jos anales ¥ a cada botella.

Bl "VIN DE BUGEAUD”
QUTA COVKISiaON TIENE FOR BLAU BL VDIO DE KAUCA

risns un <utto mu/ igndabit. Lot mMicaa mil iliUnguldoi de Francia y cal
Istrangaro, lo recelan dlarlamanta contra lat atlociona iliulentn ;

Enpobrecimleats de la Sangre. | Hemoraglas pasivas,
Afeccionnes nerviosas * Escrofnlai,
de todas clases iNevrosla) U] Atecetones escorbaitcas,
Plajos blancos, Diarreas crdnicas x Ccsvalecenctas de todo genero
Perdidas seminales, ] de calentaras.

Este medicamento conviene ademas de nna manera muy especial
aloa convalecleotes. a los nifios débiles, a las sefioras delicadasy a los
ancianos deblllladoa por la edad y los achaques.

*N"TuiDftDO CPH LAS RILSACRCAONES E IMITftCIONES™

Ror mayor: IEBADLT ETET i C J Ror menor. Famreda LEERAOIT

RUE DE PALESTRO, 29. 53, RUE REAUmMJR.
EaUadrid: sirve los pedidoslaVipenciafronco-«ipaiiofa,calle<lel Sordo, 31.

Depésitos: EnJlfadrid.-Borrell.— EnBarcefona .-Borrell hermanos,
calle del Conde del Asalto; Padrd, plazaReal, 4; Genové, Rambladel Centro, 3.
EnBilbao: Q. de Pinedo, y las piincipales Farmacias.

LA SOLITARIA (Toia)

Expelida con su cabeza, en dos $tres horas, nterced & las

(Capsulas tsenifug-as Le Beuf, Imfi°smvy

de un uso muy facil.—EIl /rasco, 10 pesetas.

Fabrica en Bayona, en casa del Dr. Lo Bouf, Farm.® de |.* Clase de la Facui-
tad de I'aris.

Depositos en Jifliiria. en las farmacias de Moreno WiqDBL, Hernandez, Bob-
UtXL y MiquEL, S. OcafliA , GaiicebAy Orteoa, y por mayor Agencia frenen-
|h$ﬂ'0mg£5a Sordo, 31. Y €N Ia&Sprincipales farmacias Btas Provincias.

ACIDO SALICILICO

Para la coaaerracion delVINO,delaCERVEZA ydelos ALIUENTOS
SCHLUMBEBGER & GERGKEL, 26, rae BerEére, PARIS
Unicos concesionarios del privilegio Kolbk y de Hsydens

H,EmVKATISIVIOS, GOTA. Y 1iTe3T7X&vx.GX.a"
Curacioén radical en 24 6 36 horas con i

u SALICILATO ESOSA SCHLUIVIBERGER

INPOBME DE LA ACADEMIA DE MEDICINA : Las curaolonus Con «1 finliciluto 6e '
Bon jnrifgdblea : entre 53 casos de reumaiiaiuos agudos, solo uno ha tenido
éxito : « Cesan los dolores lo mas tarde en el espacio de tres dias. Este
remedio cura iniitantAneAinciito i las neuralgias, jaquecas, lumbago, clAtk.a.
c6licQi hepaUcot, = Precio 14 r» (Coa dos 6 tres cajas se curan compielameme).

MAL liePIEDRA y GOTA AGIDA curadas con el SALICILATOde LITINA. Pretioii m.
LAS PASTILLAS SALICILADAS

Corto h i tleccloiios de la garganta, coDsliptdot; precaven elcrup y la angina, UajaiO r<

POLVOS de SALICILATO de QUININA para corar lat Fiebres

POLVOS DE ALMIDON SALICILADO
" Contra lat picazones de loi iiiliot y conlra la transpiraciéon desagradable.”

PRTQTCTNACU «l SALIC>1.«TO I>R moma (Schiumberger). La pureza sola

(ALoirivAou del proilur.lo, asvKura It*curacion. Precaverse de las lalslSca-

Cicoei.—Exigir la marca SCHI.UHBEHtrEIt y la Orma GHEVKIBR, farmacéulico. Paris.
Diploma de boner.—,'Medelloe de «ro v piole saeD-eogO-

Maand”r~0jer53ffAScAtSA7 AronaiNrA>"AcSAtAAAMAANEL7 A
Mia 3, y Borreld hermano». Puerta de! Sol, 6.

CAPSULAS BRETONNEAU
oon esencia pora de
saktaio amarillo

Contra la blenorragia, catarro de
la vejiga, cistice del cuello, descom-
posicion amoniacal de loa orines, etc.
Bigeition/aeil, olor agradable.—DatU,
3 4 12 al dia segun los casos.—(Véase
el prospecto).

Precio, en Pari», 6 franco» el frasco.

Farmacia c~det-gassicoubt,
BRETONNEAU, gucesor, 6, « i« de
Uarengo, PARIS.

DESCUBRIMIENTO.

No mas asmes nt lor,
n>sofocacion

con loa polvo» de]
Dr. H. CLERT, en
jMarseille.EnMadrid,
/por mayor, Agencia
franco-hispano-portu-
gneia, Sordo, 3i; por
menor. parta, 8 r».,
polvo», I» y S8 r»., Sre». M. Miqgnei,
S. Oeafia, Gsreera y Ortega.

EL EUFORBIO (euphobbiam).

B2plteiu*.—Rabefa6leiites*Derivanve»

£sta preparacién posee nnaaccion in-
termediaria entre la de loa papeles gni-
mico» 7 otros similares, que es casi nula,
y la de la tapala que es demastddo inerte.

Con ia erupcién miliar que produce stt
aplicacién no se sienten esos comezones
insoportables que causa la tapsia.

De 18 4ii horas de aplicacion.

Venta por mayor: Paria, casa Bosnoix
y Compafiia, 17, rne Vieille da Temple.
Madrid, Agencia franco-hispano portu-
guesa, Sordo, 31.—Por menor, é 9 reale»,
Sre». M. Mignel, Gaiceid, Ortega y
S. Ocafa.

RYMIUTARESi  » ATAJANDO

ACURSO
IEIENFERHOKSI
m it ot-""
de extracto
ITEXTRAIT higado de

I bacalao.
o aprobadas
por la Acaciamia de Medicina.— Unico
medicamento facil de tomar sin asco ni
eruptos, mas eficaz que el aceite.

Precio. 14 rs.—Paris, 81, rué d'Ams-
terdam. Madrid, por mayor, Agencia
franco-hispano- portuguesa, Sordo, 31;
por menor, Sres. M. Miquel, Sanchez
Ocafia, Garceray Ortega.

JARON BALSAMICO-
DE BREA DE NORUEGA.
Ténico, refrescante ; su uso diario im-
pido todas las afcccioces de ia piel.
Escelonte para curar las grietas, rajas,
sabafiones.
Precio, irs.-La cajade Irespaslulas, 10i-j.
Agencia franco- hispano <portuguesa,
Sordo. 31-



thico fert-ttginoBo honrado uominalmente MEDALLA
eu la Exposicion Oniversal dg Paris de 187e.

HHIERRO QUEVENNE

Aprobado por la Academia de Medicina de Paris,

« ...es. de todas las preparaciones ferruginosas, la que introduce mayor can
Udad de hierro en el lugo gastrico.» . . ,0,.
A IBoletin de ta dcademta de Mediana, t. X1X, J85q).

Cuca ' Anemia. Colores palidos, Perdidas,
Empobreolmiento de Ja sangre, ele.

Para deienmaicarar Cas numerosas /bCsiflcaeiones, impuras ¢ ine-
fleaees siempre, a veces peligrosas,
exijanse lai marcas:

Depositario general:
Emile GENEVOIX,
mjE DES Beaux-Arts, Paris.

VALERIANATO DE ATROPINA

Desde 1854 se emplea con grande éxito el ValerlaMto de
de granulos de medio miligramo, formula del D»Michtd, «<aprobada por
demla de Medicina de Paris,* en el tratamiento de la.Sptl~Sia,
tspasnodieo, Jagsseca. Tos nerviosa, SisUrieo, PalptCaBionssJecor(Mon A"?
m/i forilion El pran numero de curas obt;,rudas con este meaica
m ~ K os hace”considerar co® wun deber el darlo & conocer. (Viase lamAtrncejan.
En Paris, Farmacia LEMAIRE, 1*. rn® de Grammont, 14.

En Madrid, por mayor, Agencia tranco-espanola, Sordo, 31.

THAPSIA LEPERDRIEL DE REBOULLEAU

Este poderoso revulaiTO, goe aperas se conocia hace quince anos, es noy nn
remedio popular, merced & eusTIrtndea enérgicas, reconocidas por todas las ce-
lebridadea médicas Dosconfiar de las falsificaciones y exigir las dos firmas.

Precio rs i . . . .

Por mayor, fParis, 54, roe Ste. Croix de la Bretonnerie; Madrid. Agencia
franto-hispano-portuguesa, Sordo, 31. Por menor, Sres. M. Migncl, 8. lGcana,
Garceriy Ortega.

Sypositorics
iilvrnAiny edUda, soluble en cerca de hora y media, preparada
N IlbuuiUTIIl con todos los médicamentos; tuyos efectos estan probados
oara laciira de las pursaciones invcleradas 6 redentes, de los flojos blancos de las yapiutis, de las;
niriras lasalmorranas.lasfislulasetC..asicomoparacorarlodaslasafeccionesdélasinasunBanas
del hombre y la jaugeT.” Dep6sito e» Parts REYNAL, Farm., TT, me Marbeuf.
TTe°mR» los pedidos la Agencia rranoo-Hispano-jortugnegOordo~"”"

Comprendidas en el nuevo Codez,
PILD O R A S se emplean hace mas de 40 anos

R . por casi todos los médicos y con
de Proto-Carbonatodehierro inalCenable | mejor éxito para curar la cloré-

D E L <- sis (colorespalidos).
d .b I a u d li¢ aqui la opinién de los mas

aisnutulu~™téticuNjueiub uau experimentado.

« Desde 35 afos que ejerzo la medicina, he reconocido en las pildoras de
« Blaud ventajas incontestables sobre todos los demas ferruginosos, y las
« reconozco como el mejor anti-clorotico » Rr DOUBLE, ex-pregidenti
it la Academia de Mediana.

« De todas las preparaciones ferruginosas que nos han dado los meiores
« resultados para el tratamiento de las afecciones cloréticas, las pildoras
< de Blaud nos parece deben ocupar el primer lugar.» — Dtclion-
Mtr< univertel de Médecine, ii, p_age 99. n .

Como pruebo de omemicidad, codo pildora llevagrabado atl el nombre
del Inventor.—Precio 14T 14 r>caja. .
m En Paris, s, r%t Payenne. — En Madrid : por mayor, Agenaa
fntUA-i*~ola, Sordo. « . , o N - r.

Por menor, Sres. Borrell hermanos, Garcera, Mignel, B. Ucana y urtega.

jGREAT DISCOVEEY!
POLVOS INSECTICIDAS KEATINa.

Reputacionnnlversal.—Bogainmensaen EDROP A, CHINA, INDIA

y todas las posesionesinglesas.—EXxito seguro.
Madrid, Agenciafranco-hispano-portnguesa, calle del Sordo, nim 81.

Una Caja, 8 reales.— Seis cajas, 36 reales.

AFiGCION?S TE LOS BUONIJL]ICS

BOVRGCIiVIID

CON CREOSOTA VERDADERA

; aceito de biaado debacalaoi
férmula de los Das. tiouchabd t Giiibiei
Ins anicas empleadasen los hospitales Je Barii.
Bnurgjeaud” farm.°prov. de los bogp.

20, Tue Rambutesu, PARIS.

Estas capenlas, muy solubles, de olor
agradable, de sabor azucarado, contieneg:
las pequefias, gne damos siempre, saho
designacién contraria: 2 centigramos de
oreosota verdadera del alquitran de haya
y 50 centigramos de aceite de higado de
bacalao. Las grandes; 6 centigramos de
creosota verdadera y S gramos de aceité
de higado de bacalao.

Doais: 6 & <0 capsulas pequefias, y 2 ai
capsulas grandes, mafiana y noche, segas
recete el mddico.—4 francos caja.

Vine y aceite creosotados—La bot.*6 fn.

UNICOVMOdoQUINA QUE,OBTUMO

VINO DE CATILLON

an GLICERINA y QUINA

El mas poderoso de los ténicos recens-
IUluyentes, contra debilidad, coniiwcion,
Imales del estomago, anemia, diabeta, ele.
| Kfecto.s déla quina'y del aceite de higado
Ido bacalao, siendo la gliccrtna un sac-
Icedaneo de este, muy facil de tomar,
i El mismo, adicionado de hierro:VINO
IFEKU&INOSO DE CATILLON, permite
lademas tolerar el hierro a todos los esté-
Imagos, no constipa,es cl regenerador poi
Icscolencladelasangre pobre]j descolorida.

PARIS, rae T[mialne.5t-Geiirges, 1,
VYmEDAILA EXPOSICION UNIVERSAL 1878
Madrid. Por mayor. Agencia franco-

Hispano-Portuguesa, Sordo, 31. Porme-
nor, Chsvarri, Atocha 87, y Garcera.

CAIVCIIAT.AGIIA
de L. LE BEDP.
FASMACUNTICO IB 1 CLISB
EN BAYONA.

La Canchalaguaes una yerba de Amé-
lica qne goza de una grande reputacinn
en Chile y Pera para combatir la pre-
disposicién & las congestiones y la cir-
culacién.

La Oanohalagua que se encuentraea
el comercio, estando generalmente na
o6rnenos alterada; recomendamos gneic
haga uso de la Canchalagua que lleva >
marea del Dr. L. LeBeuf, la cual aehslls
recolectada con el método y precaucion
indispensables para conservacién de Isi
virtudes médicas de tan preciosa planta.

La Canchalagua escogida de L. Le Benl
se vendo m paquetes de 1fr, 25 cents.

Vino de Canchalagua, ténico del es-
toémago, 3 francos botella.

Jarabe de Canchalagua, 2 fra. frasco.

Madrid, por mayor, Agencia fraBcn-
hiapano-portuguesa, Sorde, 31 —Por me-
nor, Sres. M-<rono Mignel. S Ocafis,
Ortega, Garcerd', Borrell y Miquel y
Hernandez.—En provincias en las prit-
cipales farmacias.

iALOS fumadores!
El TERDADeno CACHOtr DI BO'
LONIA, lan apreciado por la sociedafl
elegante para quitar el olor del tabacoy

perfumar el aliento, se halla do ventaefl
la Agenda franco-hispaao-portagucsa.

Sordo, 81.
Um caja, 3rs —Seis cajas, 12«.
1





