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

P E R I Ó D I C O  D E  M E D I C I N A ,  C I R U J Í A  Y  F A R M A C I A ,  

CONS&GBADO A LOS INTEBBSES HOBALES, CIENTÍFICOS T PROFESIONALES DE LAS GLASES MÉDICAS.

S a le  e ste  p ertó d lco  á  lu z  todos lo s  d o m in g o s , fo rm a n d o  ca d a  a ñ o  u n  to m o  d e  m á s de S 3 0  
p á g in a s  y  d o b le  n ú m e ro  d e  c o lu m n a s , co n  la  p o rta d a  é  ín d ic e s  c o rre sp o n d le n te s 4

D I R E C T O R E S  Y P R O P I E T A R I O S .
D . M a t ía s  N i e t o  S errano ,— D .  F r a n c is c o  M e n d e z  A l v a r o ,

R E D A C T O R E S .
D. Ramoa Sbrrbt.—D. Carlos María Gobtbzo .

es el 
3s de 
ierra 
vicio

azgo
irnos
erra,

está

CONDICIONES DE LA SUSCRICION Á  EL SIGLO MÉDICO.

El precio de Bnacricion á este periódico es S pesetas el trimeatre en Madrid; 4  eltrimestre,# el semestre y  I S  el a&o en las provine 
fias, y  SS pesetas el año en Ultramar y  en el extranjero, advirtiendo qne para sn pago sólo se admite metálico.

SUSCRICION EN LAS PROVINCIAS. Pnede hacerse preferentemente por medio de libranzas del giro mútno, de talones de la 
Sociedad del Timbre, de letras de fácil cobro, remitiendo sellos de franqneo (tio del timbre de guerra), 6 en fin, en casa de los comi­
sionados de las provincias.

liB  R bdacciokt, A d u in is ib a c io r  t  Ofic in a s  se  Im itan  e sta b le cid a s e n  la  c a l l e  i >£ l a  H a o d a i s n a , n ú m c*  
ro  3 S ,  cuarto s e g u n d o  de la  Iz q u ie rd a , y  e stá n  a b ie r ta s  de n u e v e  á  tre s  todos lo s  d ia s  
n o  feriados* . .

BIBLIOTECA ESCOGIDA OS EL SIGLO M ÉD lGO .^Se ha remitido áloa señores sosoritores el tomo IH  j  último de la 
obra de Darand-Fardel.

Va adelantando la irapesion del T ratado clínico de lAs EsrERMEDADES del sistema nervioso,  por el Sr. Rosenthal, de 
mucho interés, en particular para los prácticos, cuya obra tardará poco en repartirse.

Adveriimos álos señores suscritores de la B iblioteca que no hayan completado el pago correspondiente al año actual, qne de 
diferirle podrán sufrir retraso en el recibo de las obras que se publiquen.

Eli p rec io  de la  su sc r ic lo n  á  la  B iblioteca es 15 p e se ta s  a l a ñ o  e n  la  p e n ín s u la  é  Is la s  
a d y a c e n te s , y  40  e n  la s  Is la s  de C u b a  y  P u e r to -R ic o .

nio a d m iten  su sc r ic io n e s  á  la  B iblioteca los C o rre sp o n sa le s  de U fad rid  n i  de la s  p r o ­
v ín o la s , y  st a lg u n a  p id ie ra n  n o  será  se r v id a  s i  lia  d e  a b o n a r se  c o m is ió n *

ANUNCIOS NACIONALES.

POCION RECONSTITUYENTE
DB

ACEITE DE HÍGADO DE BACALAO.
FRBPABAOA POR EL

t > O O X O R  F O I V T  Y  M A R T Í ,
Hacer desaparecer los inconvenientes de la administración 

del cAceite de hígado de bacalao,» ha sido el objeto de esta 
preparación, habiéndolo conseguido de tal modo, que sin 
perder n in ^ n a  de sns propiedades se hace tolerable hasta 
por los estómagos más delicados, reuniendo la ventaja de 
poderlo asociar, no sólo á uno de íos mejores compuestos de 
hierro, que « s  sin duda alguna el cioduro ferroso,» sino 
también á la equina» y  ai lacto-fosfato de cal». Precio: con 
thierro y quina,» 10 rs.; con ilacto-fosfato de cal,» 20 rs.

Único depósito en Madrid, calle del Caballero de Gracia^ 
s i n .  29, duplicado, farmacia del D r. Font y Martí.

SJIES Miir il DEL C iT ÍB R lC O
de Yarto Monaon, para baños d© mar en casa, con
Algas Marinas gratis: Paquete, 10 rs.

Nuestras Sales Marinas no necesitan encomio; baste de­
cir que no hay botica importante en España sin ellas, médico 
que no las recete y  enfermo que no las conozca; siendo las 
únicas naturales privilegiadas, sin temor á Imitaciones, re­
bajas y  nombre de pila idéntico.

Para satisfacer todas las exigencias, tenemos además Baños 
Marinos snlfurosos, á iO rs. paquete.

Depósito central.—Farmacia Marina Universal de Yarto 
Moazon, plaza de las Descalzas, 6, Madrid.

Sucursales.—Farmacia de Izquierdo, Pontejos, 6, y  de 
Perez Negro. Ruda, 14.

Provincias.— En las mejores farmacias.
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AlíüNCIOS EXTEAÍÍJEROS.

H O G G ,  l^armacéiatscOj S 9 r u é  C u s t ig lio n e , P a r í s ,  ú n ic o  p r e p a r a ilo r .

■ l i l i i R W a w B e s j i i » i ü ü
Bajo esta forma lúiular especial, la Pepsina se halla enteramente al abri^'o del contacto del aire; 

por consiguiente, este precioso medicamento no puede asi ni alterarse m perder ninguna de sus 
propiedades : su eficacia  es por lo tanto segura.

Las Pildoras de Hogg se preparan de tres modos diferentes :
lo P IL D O R A S  DÉ HOGG con  P ep sin a  pura, contra las m alas d igestion es, los regüeldos, 

los vómitos y  otras afecciones especiales del estómago.
2o P IL D O R A S  DE HOGG con  P epsin a  u n id a  al h ierro  red u cid o  p or  e l h idrógeno, para 

las afecciones del estómago complicadas de debilidad general, pobreza de la sangre, etc., etc.; son 
muy foriiñcantes.

30 P IL D O R A S  D E HOGG con  P ep sin a  un ida  a l lod u ro  de h ierro  ina lterab le , para las 
enfermedades escrofulosas, linfálicas y sililiticas; para la tisis, etc.

«  L a  Pepsina, por su unión con el hierro y el ioduro de hierro, modifica lo que estos dos pre­
ciosos agentes, tenían de demasiado excitante en el estómago de las personas nerviosas ó  irritables.»

Estas Pildoras se venden solamente en frascos triangulares en las principa es farmacias.
Depósitos en M adrid  : Farmacias de José Simón, Escolar, Just, Moreno Miquel, Sánchez Ocaña, 

Borren h®*, Rodríguez Uernandez, Ortega.
La Agencia Franco-Española, 3!?calle del Sordo, sirve los pedidos.

HIERBO BRAVAIS
(HIERRO DIAXÍSADO BRAVAJS)

Contra la Anamla, Clorosis, Debilidad, Extenuación,* 
Flores blancas, etc.

El Hierro Bravals (hierro liquido en gota» concentra- ' 
da»}, es el único exento da todo acido; no tiene olor, ni sabor' 
j  DO produce estreñimiento, diarrea, calores, ni fatiga en e j ' 
estómago; ademas es el único gnene en negrece jamas les diente»^

Ks el mas económico de los ferrostnosos, puesto gne 
on frasco dora nn mes.

D epósito  g en era l en P a r ís , U, rae laUjecte, y  en  iod os lo s  Farm acias. 
Desceoiiar de peligroiai imitaolonei 7 exigir la marca de fabrica iadioada en eiti aoBseio, 

Pidiéndolo por carta franqueada, se remite gratis na interesante folleto sobre la
Anemia y  eu Curación, , • _

Depósitos en Madrid farmacias: Vicente Moreno Miquel; Ger-* 
man Ortega; J. B. Sánchez Ocaña; Francisco Garcerá. ^

P o r  m a y o r : A g e n c ia  f r a n c o -e s p a ñ o la , S o r d o ,  31 - ^

I s r ^  
i r ai'iionlt^lléhieirro íriattér^bte

U

Comjirendidas en el nuevo Code>,^ 
emplean hacs mas de 40 añot 

por casi todos los médicos y con 
el mejor éxito para curar la cloró- 
s is/ co lores  p á h d o s l.

Hé aqui la  opinión de los mas
........... iii.uooo ^ue las lian experimentado.

«  Desde 3b años que ejerzo la medicina, he reconocido en las píldoras de 
c Blaud ventajas incontestables sobre todos los demas ferruginosos, y las 
« reconozco como el mejor anti-clorótico. *  Dr D O U B LE, ex~presidetile 
d e la  A cad em ia  de M ed icin a . ^  ̂ ,

«  De todas las preparaciones ferruginosas que nos han dado los mejores 
« resultados para el tratamiento de las afecciones cloróticas, las píldoras 
€ de Blaud nos parece deben ocupar el primer lugar. »  — Dichón^  
n a ireu n iv erse l  a eM éd ec in e ,^ ..n ,'9 ^ ^ Q ^ ^ .

Como prueba de autenticidad, cada pildora lleva grabado aai el nombre 
dei ¡uventor.—Precio Í4 y 14r» caja.  ̂ . .

'  En P arís, s ,  ru é P ayen n e. — En Madrid ; por mayor. A gen cia  
fm n co -esT m io la , Sordo, 5 4 .  _
Por menor, Sres. Borrell hermanos. Escolar, Miqnel, S. Ocana y Ortega.

l i E B B O  P E V E ^ N E
A probado p o r  la  A cadem ia  d e M ed icin a  de P a rís ,

« es, de todas las preparaciones ferruginosas, la que introduce 
«  mayor cantidad de hierro en el jugo gástrico. »

Boletín de la Academia de Medicina, t, xix, 4S8f.

P Para desenmascarar las numerosas falsificaciones impuras 
 ̂ é ineficaces siempre, d veces peligrosas, exíjanse las marcas 

^ abajo indicadas :
PER.

Depositario general: Emilio GENEVOIX,
14. RUR DBS BKAUX-ARTS, Pa UIS.

V ara  frlter
oontrafn̂ oiu c
«t luiiAtiom 2
« ig a  oetU m
étlqa«u« «a 9jquAtn

PARIS^

C A P S U L A S  B R E T Q N N E A U
con esencia pura de

SANTALO a m a r il l o
Contra la blenorragia, catarro de 

la vejiga, cistite del cuello, descom­
posición amoniacal de los orines, etc. 
D igestión  f á d l ,  olor agradable.— D ósit, 
3 á 12 al dia según los casos.—(Véase 
el prospecto).

Precio, en París, 6 francos el frasco. 
Farmacia c.4D eT-G .% S8iC O C R T,

BRETONNEAU, sucesor, G, m e  de 
¿¡aren go. PARIS.

l ü l f f i
.\dmiiiistracion: PARIS, 22. bd Moniiuarire

PASTILLAS DIGESTIVAS
Fabricadas en Vichycon sales extraídas 

da los manantiales. Tienen un gusto agra­
dable y producen nn efccio seguro contra 
los agrores y digestiones dillciles.
SALES de VICHY p a  BAÑOS

Un rollo por baño para las personas qn» 
DO pneden ir i  Vieny.
Para evitar las falsiOeaeiones
Exigir que todos estos productos 

lleven la marca de intervención del 
Estado Francés.

Venden estos productos ; Madrid, J. M. 
Uoreno, Borrell, M° Hiqnel, fir Jnst y 
R. Hernández, Agencia Franco-Española, 
Sordo,

También Lomana, Alcalá, 3.

m 2>£3P tj.
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R E S U M E N .

REVISTA DE LA  HhjM .VjS L ey do protección á. los niños. 
¿En qué quedamos? — Una Slemí'ria. — sM X ’ fON DE \1A* 
D R Ü í.—Historia 'línica do 1n «uformedad de S. M. la Reina 
doña Marín de las M-rcede» de Orlcana j- B ‘rbon.— REVISTA 
QU IBÚ R(H C\.—SECL'IOM PR ACTIC A.—E ideinin morbi- 
llosa. —PRENSA .MEDICA.— íVí*?í«a eí/yflñoÍ£t; Vendajeprepa- 
rado para la fractura de la clavíc* In, de! Dr. D. Rnumn Beltran 
7  Gómez, profesor clínico de la Pacultad de Medicina de Valen­
cia.—iVewítí extravjt ra: Influencia do los principios nctual- 
mente seguidos ».n la enseñanza S( br. la salud de la juveii ud.— 
Itifluencia del iítero en las enfermedades de los ojos.—Caracteres 
distiutivos del ácido fónico y del salicílico. —Glucomria aparen­
te conpecutiva á la administración del ácido snlicílico,—PARTE 
OFICIAL — Ministerio de Gracia y Justicia.— 
fa íiro .—Secretaría general.— ac la taítui ¡túiilwt..— 
Estado naHiianu de Madrid, —  Crónica, — Vacante».—Anun,' 
eios.—Iolletln.

LEY DE PEOTBCCION k  LOS NIÑOS.—;EN QUÉ QUEDAMOS?—
UNA MEMORIA.

Pocas leyes tan bien pensadas ni tan importan­
tes habrán sido obra de nuestras Cortes, durante 
la última legislatura, como la destinada á protejer 
la tierna infancia de las codiciosas miras de los 
gimnastas, titiriteros y  equilibristas, que vienen 
explotándola cruelmente. Ya no presenciaremos 
el bárbaro espectáculo de ver ejecutar á los niños 
peligrosas habilidades adquiridas á costa de tor­
mentos, do ios cuales son victimas muchos más do 
los que logran sobrevivir para llevar una vida pe­
nosísima ; ni sufrirán ios corazones sensibles • las 
violentas emociones que se experimentan en los 
circos. Muy bárbaro espectáculo es, sin duda al­
guna, el de los toros; mas al cabo se adopta este 
oficio de torero por personas que tienen esas afl-

F O L L E T I N .

U  PEOfESION M É D IC l EN ESPASA,

.S»
DE Agosto de 1878. w

s,UJ 

i

FO£

EL LIGDO. D. JOSE SANSON Y PORTILLO,
Regente en fílosoKa, Sdcio corresponsal de las Academias de Madrid y 
de Granada, condecorado con el honroso distintivo de la ernz do Epide­

m ias, e tc ., etc.

(Continuación.)

EXPLOTACI0^' BEL MÉDICO POR LA SOCIEDAD
Y POR B L EST.VDO.

No existe clase social alguna que sea más explotada por 
todas las otras que la clase módica. Pobres y ricos, gran­
des y pequeños, todos á poifia tratan, siempre que la oca­
sión se les presenta, de no recompensar, ó hacerlo mezqui­
namente, los servicios que el facultativo les presta. Los 
primeros, escudados con su falta de medios, se creen en el 
derecho do reclamar eu sus dolencias los cuidados del mé­
dico, suponiendo en este el deber de asistirlos gratuita­
mente. En lo antiguo había ricos que recompensaban ám- 
pliamente la asistencia que se les prestaba en sus enferme-

ciones, voluntariamente, en edad que hay cabal' 
conocimiento, cuando ha alcanzado el cuerpo pleno 
desarrollo y  el completo de sus fuerzas, después de 
largos ensayos de destreza y  pruebas de aptitud, 
cuando goza el hombre de la plenitud de sus fa­
cultades. ¿Qué comparación cabe entre una cosa 
y  otra? x\plaudimos, pues, la ñamante ley , á la 
cual damos cabida eu la parte oficial, y  mucho ce­
lebraremos verla cumplida con todo rigor, en bien 
de la humanidad y  para honra de nuestra nación.

Los periódicos noticieros y  algunos profesional 
les, dieron há pocos dias la noticia de la suspen­
sión de la Academia de Sanidad militar hace un 
año creada, quedando en su consecuencia anu­
ladas las convocatorias anunciadas á catedráticos 
de la misma y  á alumnos, noticia que ahora re­
sulta inexacta y  que esperábamos ver negada ó 
confirmada por el órgano oficial del Cuerpo para 
comunicarla á nuestros lectores. Pero este, en su 
último número, correspondiente al 25 de Julio, 
haciendo caso omiso de esa noticia, inserta la si­
guiente Circular de la Dirección general de Sani­
dad Militar:

oExemo. Sr.: El Eáemo. Sr. Ministró de la Guerra, coa 
fecha 15 del corriente, me dice lo que sigue:

oExemo. Sr.: Aprobando S. M. e l'R ey  (Q. D. G.) lo 
propuesto por V . E. en su comunicación fechp 6 del ac­
tual, se ha servicio disponer que el Director de la Acade­
mia del Cuerpo de su cargo quede relevado del cargo de 
jrofesor de una asignatura que el Reglamento le imponía, 
sustituyéndole en él otro jefe ú oficial del Cuerpo da los

^4

dades, por lo que en cierto modo indemnizaban al módico 
de los cuidados que prodigaba al indigente; pero en el día la 
clase acomodada escatima los honorarios cuanto puede, y 
aun los que en la escala de la riqueza ocupan el primer 
lugar sólo son generosos en contadas ocasiones, y con 
aquellas eminencias do la profesión que han sabido captar­
se la confianza do los poderosos, á veces por humillaciones y 
medios aun más reprobables.

En estos tiempos de egoísmo y ciego amor á los intere- 
res materiales, so olvida que la asistencia de los pobres 
debe pesar sobro la sociedad, y no sola y exclusivamente 
sobre la clase medica, que apenas saca de la que presta á 
los no indigentes, lo estrictamento necesario para poder 
subvenir á sus más apremiantes necesidades. ¿Cómo se pre­
tende que el médico haga una vida de abnegación y de pri­
vaciones sin otra recompensa que la que Diosle otorgue en 
la vida futura entre tanto que en esta sufren él y su familia 
los mayores apuros? So dirá que la medicina es un sacer­
docio, y asi como el quo ejerce esta alta misión en nombre 
del Eterno, prodiga sus cuidados sin otra recompensa que 
la dulce satisfacción do haber cumplido sus sagrados debe­
res, del mismo modo el médico debe sacrificarse en bien de 
sus semejantes; pues su elevada misión es la de aliviar lo» 
males del prójimo, apartando de su ánimo la idea del lucro 
que esto debe reportarle. Sublimes ideas que están en boca 
de todos los filántropos, pero que vamos á permitirnos 
analizar. Que la medicina es un sacerdocio, no hay que

SI
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m EL SIGLO MEDICO.

que estéu en esta Córte, y que nombrará V . E. sin gravar 
eu uatUi el presupuesto, queílaodo por lo tanto suprimida 
la parto segunda del articulo sétimo del Reglarneutu de di­
cho ostablHcimieuco. üe íleal órdeo. Jo digo á V E, para 
su ccmocmieuto y demás erectos.»

Lo que traslado á V. E para conocimiento de la Junta 
Superior Facultativa. —Dios guarde á V. E. muchos años. 
MadrifH8 ae Julio do 1 8 7 8 .—Barrenechea.—Señor pre­
sidente de la Junta Superior Facultativa,

Excmo. Sr : El Excmo. Sr. Ministro de la Guerra, con 
fecha 15 del corriente, me dice lo que sigue:

«Excmo. Sr.: En vista de la comunicación que V . E. di­
rigió á este Ministerio en 6 del actual, proponiendo que los 
actuales profesores de la Academia del Cuerpo de su cargo 
continúen desempeñando su cometido en el curso próximo 
inieriu so veritican los exámenes de oposición á dichas 
plazas, según proviene el articulo 41 y 42 del Reglamento 
del expresado establecimiento: Considerando que por la 
especialidad del Cuerpo do que se traía, sus oficiales todos 
han hecho oposición, y por consiguiente han de ser aptos 
para el desempeño de cualquier cargo dentro de su cometi­
do: S. M. el Rey (Q. D. G.) en analogía con lo establecido 
«Q las demas Academias especiales, se ha servido disponer: 
Primero. Los actuales profesores de Sanidad continuarán 
desempeñando este cargo como efectivos on dicha Acade­
mia con sujeción á las bases que previene el Reglamento. 
Segundo. El articulo 4 l y 42 se refundirá en uno solo 
en la forma siguiente: Para ser elegido profesor será cir­
cunstancia indispensable tener una intachable conducta y 
haber prestado buenos servicios en el Cuerpo. La propuesta 
la hará el Director general del mismo, después de habar 
oído á la Junta Superior Facultativa de Sanidad militar. 
De Real órden lo digo á V . E. para su conocimiento y de­
más efectos.»

Lo que traslado á V . E. para conocimiento de la Junta. 
— Dios guarde á V . E. muchos años. Madrid 18 de Julio 
de 1878.—Barrenechea,— Señor presidente de la Junta 
Superior Facultativa.

Es decir, que continúa, al parecer, pendiente la 
convocatoria para el ingreso de alumnos en dicha 
Academia y  anulada la hecha para la provisión 
de las cátedras, considerando qx(,e por la especiali­

dudarlo: sin embargo, este siglo metalizado ha hecho de 
ella una profesión industrial, colocándola el mismo gobierno 
al nivel de los comerciantes, las artes y oficios mecánicos, 
los fabricantes y toda clase de especuladores, sujetándola 
á contribuir como talas industrias al pago del subsidios. Por 
lo tanto no so deben imponer deberes y obligaciones que 
no alcanzan á las demás industrias. Es muy cierto que el 
sacerdote prodiga gratis á todos los consuelos de la religiou 
sin distinción de clases ni categorías; pero también lo es 
que cuenta con otros muchos medios que le proporcionau, 
sÍQO una existencia lujosa, pues los vientos del siglo no son 
muy favorables para tan respetable como digna clase, al 
menos lo necesario para vivir con alguna holgura. Además, 
asi como nuestra organización social está montada de modo 
que hasta eu la más remota y miserable aldea, nunca se 
carece de los socorros y consuelos que la religión presta á 
la débil humanidad, subviniendo el Estado á la manuten­
ción de los que cumplen tau sagrada misión, ¿por qué no se 
organiza el servicio módico bajo bases análogas, de modo 
que ningún indigente carezca en caso alguno de él, por 
misera que sea su condición, y por apartado que su retiro 
se encuentre? Se responderá que con tal objeto se encuen­
tran reglamentados los partidos módicos. Pero replicaremos 
que tal reglamentación, como hemos visto en el capitulo 
que de ella nos hemos ocupado, sólo es beneficiosa para los 
pueblos, pero dura é insoportable para los médico-s, é in- 
suficieate para el fia que ee propone.

dad del cimpa de que se trata, sus oficiales todos 
han hecho aposición y por consÍgv,iente han de ser 
aptos para el dese/npeTio de cualquier cargo dentro 
de su cometido. ;Magüífico! Es decir, que desde el 
momento en que han ingresado en el cuerpo por 
Oposición (y sabido es que no todos lo han hecho 
de este modo) se los considera con aptitud para 
desempeñar una cátedra en el nuevo estableci­
miento. Siguiendo el mismo razonamiento, desde 
el momento en que el médico adquiere el título de 
tal, próvios los ejercicios que las leyes ordenan, 
¿no debe suponérsele apto para el desempeño de 
cualquier cargo dentro de su cometido  ̂Además eso 
de que para ser elegido profesor de la flamante 
Academia sólo hayan de reunirse las dos condicio­
nes de intachable conducta y haber prestado buenos 
seroicios en el cuerpo, la verdad, se nos hace algo 
duro; con esas dos condiciones y  algunas más 
encima se podrá ser muy buen módico militar, 
pero muy mal catedrático. Y no insistimos más 
por hoy sobre este asunto.

o o

La Qaceta de Madrid del sábado 27 del pasado 
mes dió cabida en sus columnas á la «Memoria 
sobre la Exposición de Higiene y  salvamento de 
Bruselas (1876),» escrita por el delegado del Mi­
nisterio de la Gobernación en aquel concurso don 
Mariano Carreras y  González. Allí podrán con­
sultar este documento los que gusten aprovechar­
se de las noticias que contiene.

D e c io  G a r l a n .

Es cierto que el médico debe sacrificarse por el bien de 
sus semejantes; pero este deber entraña un derecho, cual 
es que el ejercicio de su profesión le produzca lo necesario, 
nó para enriquecerse, sino á lo menos para cubrir sus más 
apremiantes necesidades: otra cosa sería un absnrdo impo­
sible y monstruoso. Y  cuando en las demás clases socia­
les no se encuentra más que egoísmo y el más refinado y 
ciego amor á los intereses materiales, ¿se pretende encon­
trar solo en los médicos la abnegación y el desinterés? Con 
todo, as! se exije por nuestra desgracia, y los mismos que 
no murmuran del rico que niega una limosna al necesitado; 
del comerciante acaudalado que no viste al harapiento, 
cuya vida acaso peligra por falta de abrigo; del panadero 
que no dá un pedazo de pan al hambriento aunque desfa­
llezca á la puerta do su tahona, estos mismos alzarán el 
grito si sucede que un médico por sus ocupaciones, ó por 
otro motivo cualquiera, no se apresura á prodigar los auxi­
lios de su ciencia á un enfermo. De los primeros, que por 
codicia ó falta de humanidad habían dejado morir de frió ó 
da hambre áun sér desgraciado, sólo se murmuraría de la 
dureza de corazón que habian demostrado: mas respecto al 
módico, su disfamacion sería general; aun muchos creerían 
haber sobrado y justo motivo para castigarlo por su con­
ducta.

Hé aquí el estado en que la profesión se encuentra, con­
siderándose por la generalidad sus honorarios y emolumen­
tos como si fuesen un don gratuito y voluntario, ana e i-

d(
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HISTORIA CLINICA DE LA ENFERMEDAD
DE S. LA. REINA

DOftA UAElA DE LAS MERCEDES DE ORLEANS Y BORDON.

Persona bien informada y  que nos merece ente* 
ro crédito, nos ruega que insertemos la siguiente 
relación que publicamos gastosos, considerándola 
como documento histórico importante:

Un tristísimo y doloroso suceso ha venido á conmover 
hondamente los ánimos de todos los buenos españoles, 
y ha llenado de luto á la nación. La inesperada muerte 
de nuestra augusta Reina doña María de las Mercedes ha 
excitado el sentimiento de todas las almas nobles y ge­
nerosas que admiraban, al mismo tiempo que la belleza, 
las virtudes de la que fué nuestra idolatrada Reina.

Ocupaba el sólío dignamente, siendo modelo de mo­
destia y caridad; y su ejemplar conducta era ya, y hu­
biera sido en el porvenir, la norma de las costumbres 
de todas las clases sociales. Nacida para el hogar y la 
vida de familia, compartía el tiempo entre el trabajo 
propio de su sexo y honestos entretenimientos, asocia* 
dos á los goces puros que proporciona !a tranquila y 
dulce satisfacción en el cumplimiento de todos los de­
beres. Pero e! destino, enemigo de la ventura de nues­
tra nación, ó más bien los designios de la Providencia, 
que el hombre de limitado entendimiento no puede mu­
chas veces penetrar, hizo que nos fuera arrebatada en . _ 
flor tan preciosa vida, extinguiendo todas nuestras es- j es de impedir que la opinión se extravíe y se tuerza 
peranzas é ilusiones. Propio es de corazones cristianos \ con aviesas miras, y de dejar sentada la verdad de los 
llorar estas grandes desgracias y acatar el fallo de la hechos, para que todas las personas imparciales y de 
Providencia. Así lo han hecho todos los españoles de recto criterio puedan formar su juicio é influir en el 
buen sentido y de cristiana fé, que entienden que sobro ánimo del pueblo, rectificando los errores, de^truyendo 
los esfuerzos humanos hay siempre un poder superior , las calumnias y dejando en su lugar la verdad.

que dispone de nuestras vidas, y que hace que la Parca 
despiadada é inexorable corte su hilo, cuando nuestros 
dias se han cumplido en esta mansión terrestre.

Pero en estos grandes acontecimientos, agitado y 
fuertemente conmovido el sentimiento humano, salen á 
la superficie de la sociedad, al mismo tiempo que los 
pensamientos más elevados y generosos, las pasiones 
más miserables y bastardas. A impulso de estas se in­
ventan toda clase de supercherías, se arrojan al viento 
las noticias más estupendas, las más inverosímiles con­
sejas, y encuentran eco en las gentes sencillas é igno­
rantes, y aún son acogidas por personas ilustradas que 
aparentan creerlas, para satisfacer ruines pasiones y mi­
serables venganzas. Hasta la política se apodera de es­
tos hechos, y algunos hombres de diferentes partidos 
alimentan estas noticias, las comentan, las abultan y 
exageran, explotando la credulidad del vulgo y preten­
diendo debilitar y amenguar el prestigio de los más al­
tos poderes del Estado. Increíble parece que, en momen­
tos tan aciagos que debieran exclusivamente consagrarse 
al dolor, haya almas tan desprovistas de honrados sen­
timientos, que, extraviando la opinión, faltando á la 
exactitud de los hechos y apartándose de la verdad, in­
tenten sorprender la credulidad del vulgo, en daño de 
los más altos intereses. Pero por más incomprensible que 
parezca, no es menos cierto que han corrido los rumo­
res más absurdos, las noticias más inverosímiles, las 
más ÚTÍtantes calumnias, envolviendo en ellas á cuantos 
han intervenido en tan triste acontecimiento.

Tiempo es ya de abandonar el silencio que pudiera 
parecer reprensible, si se prolongase por más dias: tiem-

p®cie de limosna que el médico debe recibir sumieo y ro- i En los presupuestos generales del Estado de 1869 á 870 
signado: por lo que cuando lo reclama, regularmente no se (aiu duda por economía) se suprimieron las asignaciones
lo otorgan; pero en cambio le recompensan con el descré­
dito y el ridículo, tal vez aquellos que debieran estarle más 
agradecidos.

Es una amarga verdad que los mismos médicos contri­
buimos á sostener esta opinión general, por nuestro des­
prendimiento, por nuestra generosidad y nuestro afan de 
prodigar gratis nuestros servicios, algunas veces con miras 
no muy honrosas. ¿Qué otra clase, profesión ó industria se 
apresura, como nosotros, á hacer alarde de prestar servicios 
gratuitos? Dejando aparte aquellos generosos ofrecimientos 
de prestarse, sin recompensa, á prodigar los auxilios de 
nuestra profesión en tiempos de epidemias, y de que ya 
uoi hemos ocupado en otro artículo, citaremos ahora como 
en más oportuno lugar los siguientes. Por iniciativa del 
Consejo de Sanidad, que comprendía lo útil y necesario 
que era la creación de un cuerpo de higienistas, principal­
mente en las grandes poblaciones, allá por el año de 1849 
acordó el Gobierno la creación do inspectores municipales 
de salud pública, encargando á varias notabilidades médi­
cas la formación de un reglamento, que en breve tiempo 
se redactó, y puede verse en El Siglo Médico de 1860, 
pág. 540, Pues tan útil y benéfica idea no so llevó á efecto, 
•ntre otras causas, por el diluvio de pretendientes que acu­
dió al Ministerio de la Gobernación, ofreciéndose los más 
i  servir gratis estos futuros empleos.

que los médicos forenses do Ma Iriil, y sólo ellos entre lo­
dos los de España, venían disfrutanito; sin embargo, estos 
profesores se comprometieron á seguir desempeñando gra­
tis BUS plazas, sin duda esperando mejores tiempos; espe­
ranza que no quedó defraudada, pues como ya vimos eu 
otro artículo, un año después se les acordó el mismo 
sueldo.

El Instituto médico de Valencia hizo la oferta de que 
sus sócios asistirían gratis una casa de socorro, que las au­
toridades de aquella capital iban á establecer durante la 
feria de 1875; oferta que, como era de esperar, fuá acep­
tada.

¿Y qué diremos de aquel profesor de la misma ciudad 
de Valencia que allá en 1859 repartió circulares, en las 
que ofrecía sus servicios á toda clase do personas, com­
prometiéndose á hacerles gratuitamente en el estado sano 
cuantas visitas fuesen necesarias para obtener la comple­
ta confianza de los interesados, haciéndose cargo por este 
medio, decía, de sus temperamentos, hábitos, costumbres 
y predisposiciones morbosas?.. Pero continuemos nuestras 
reflexiones.

No parece sino que en los tiempos que alcanzamos, el 
honora medicum  de la Sagrada Escritura se ha convertido 
en onera\ y que todos, chicos, grandes y medianos, tienen 
el derecho de usar y de abusar del médico, sm tener pre-
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Existen en épocas indeterminadas, lo mismo en esta­
ciones frías que durante el calor del estío, ciertas cons • 
tituciones médicas de fiebres graves que arrebatan la 
vida de numerosas personas, y principalmente de las 
que se hallan en los albores de la juventud. Enfermeda­
des devastadoras, que no alarman ni imponen á los 
pueblos, porque las tienen ya conocidas, y no se pre­
sentan con ningún carácter de novedad; sino que son 
de todos los tiempos y países, y parecen inherentes á la 
especie humana. Tienen su raíz en un profundo des- 
órden del sistema nervioso de la vida de nutrición y en 
una alteración de la sangre que descompone todos sus 
elementos, siendo el agente que las produce un miasma 
séptico ó fermento orgánico, que se absorbe y vá á pro­
ducir en el organismo sus letales efectos, sirviéndole de 
camino los mismos vasos, que ejercen un pap»‘l tan ac' 
tlvo en la asimilación. Engéndrase dicho agente en la 
atmósfera, donde quiera que hay acumulación excesiva 
de la especie humana, como sucede en los grandes cen­
tros de población, en los hospitales y campamentos; y 
otras veces nace en lo interior de nuestros órganos, es­
pecialmente en el aparato digestivo, produciéndose, aun­
que por distintas vías, idéntica infección. Tradúcense 
estos padecimientos y se revelan por síntomas, en un 
principio gástricos y después nerviosos de forma atáxica 
ó adinámica, estableciéndose reacciones espontáneas ó 
solicita las por el arte, en cuya virtud se desenvuelve 
una lueba porfiada y tenaz entre los elementos sanos del 
organismo y los invadidos por la enfermedad. En esta 
lucha, algunas veces triunfa la naturaleza y otras su­
cumbe, sin que los esfuerzos humanos basten á evitar, 
en machos cams, sensibles desgracias. En algunas cons­
tituciones médicas ofrecen estas dolencias cierta benig­
nidad relativa: nacen espontáneamente, se desenvuelven 
de una manera franca y hacen su evolución con cierta 
regiilaridad. que deja descubrir, en medio del desórden, 
un procedimiento armónico de las principales fiuicio-

sente ni cuidarse de que es un hombre como otro cual­
quiera, que vive del producto de su trabajo. ¿Cuántos hay 
que subrepticiamente reclaman la asistencia médica, ne­
gándose á dar un óvülo, y sin embargo, pagan al farma­
céutico sus drogas y al almacenista los alimoiuos que ne­
cesitan? Sólo para el médico falta el dinero, ó por lo 
ménos se escatiman lo más que es posible pagarlo sus ho­
norarios. Pudiéramos aducir multitud de ejemplo-  ̂ que 
prueban la verdad de nuestras asorciones, pero que harían 
interminable este capitulo. Todos conocen la razón con 
que un crítico suponía en el médico tres caras: la de án­
gel cuando alivia las dolencias humanas; la de hombre 
cuando ya no se necesita su ministerio, y la de diablo 
cuaodo reclama sus honorarios. ¡Chistoso, pero verdadero 
y amargo epigrama, lodos los dias comprobado! Se dirá 
que los litigios en reclamación do honorarios son contados; 
prueba clara de que sólo en raras ocasiones dejarán de co­
brarse La consecuencia es un sofisma: los litigios en ver­
dad no son frecuentes; pero esto es debido de una parte á 
la longanimidad y abuegat^n de nuestra clase, que casi 
siempre preflero perder sus emolumentos, á reclamar 
de un ingrato lo que injustamente lo niega. Altivo y pun­
donoroso el médico, á pesar de su honrosa medianía raya­
na á la pobreza, condena al desprecio y olvida casi siem­
pre la injusticia de que es objeto. Por otra parte, si el mó­
dico no se decide á sufrir en silencio tales ingratitudes, 
¿encontrará siempre eu los tribunales, la imparcialidad no­

nes, que conduce á restablecer el equilibrio fisiológico, 
después de dos, tres 6 cuatro septenarios. En otras, por 
desgracia, vSe vé, desde el principio, un carácter deter­
minado de malignidad, que es causa de que se precipite 
la marcha de la dolencia, se confundan sus diversos pe­
ríodos y la lucha sea breve, sucumbiendo las fuerzas 
radicales, por no poder resistir la intensidad del ataque.

Es un liecho innegable que la enfermedad que ha lle­
vado al sepulcro á nuestra bella y virtuosa Reina ha 
sido de las incluidas en la clase que dejamos menciona­
da y que existe actualmente en Madrid con formas de­
terminadas de malignidad y ocasionando lamentables 
desgracias.

Nuestra adorada Reina, después de su aborto, repuso 
fácilmente sus fuerzas á favor de buena alimentación y 
del vino de quina y después de pepsina y diastasa que 
usó por algún tiempo. El 24 de Mayo empezaron á 
manifestarse algunos signos equívocos de un embarazo 
reciente, como mareos, inapetencia, náuseas y alguna 
vez vómitos, sintiendo estas molestia.? al levantarse del 
lecho ó al comer. Empezó desde entonces á ser acome­
tida de algunas indisposiciones sucesivas que obligaron 
á tenerla en cama por tres ó cuatro dias cada vez. Fue­
ron estas indisposiciones: primeramente una angina ca­
tarral; luego un dolor evSpa«:raódico del útero, y últi­
mamente una fiebre accesional b.aio la forma de ter- 
daña, los dos primeros accesos, y el postrero bajo la de 
cotidiana, suspendiéndose con la administración de nii 
gramo de valerian.ato de quinina que tomó en dos dias.

Debilitado quedaba su organismo con la repetición de 
estos a’̂ aques, aunque de para duración y dominados fá­
cilmente con el liso de sencillos medios, 'principalmente 
higiénicos: pero habla una circimsfancía que no podía 
ménos de influir en la nutrición y era la inapetencia, 
que la impedí >. tomar alimento, po" más que se variaba 
y se elegía entre los que la ciencia considera como más 
reparadores. En estas condiciones de debilidad fué sor-

cesaria para obtener justicia en sus derechos? Si logra á 
veces una tardía y escasa reparación, será después de mu­
chos (lisgustns y no pocos dispendios.

Numerosas pruebas podríamos aducir, que corroboran y 
demuestran la general y progresiva ten-^encia á osestimar 
nuestros tribunales sus derechos á los profesores. Citáro­
nlos. por lio alargar esto escrito, muy pocos ej‘-'‘inplos, pero 
que por su publicidii'  ̂ nahe po há pooer «n duda.

Eu el verano de 18.56, u d  aboga lo de Albacete, huyen­
do del cólera que se presentó en aquella capital, se refu­
gia en una casa de campo aislada. Créese acoraetiilo de la 
epidemia, y llama para que le asista á un médico, cuya mo­
rada distaba dos leguas. Ilácele aquel dos visitas, perma­
neciendo á su lado una noche y larg.is horas, para persua­
dirla que su terror era imaginario. Pide después por sus 
honorarios 1.000 reales, que el abogado, persona rica, se 
niega á satisfacer por creerlos e.scosivos; acude el médico 
á los tribunales, pero no encuentra abogado que lo de­
fienda, bajo protesto de que se trataba de un colega. ¡Si los 
médicos tuviéramos este compañerismo! El resultado fue 
que, si bien el profesor logró se le pagase, tuvo que abonar 
las costas; y para probar que, no la idea del lucro, sino la 
dignidad de la profesión le había guiado en esto asunto, 
los pocos reales que le quedaron hizo so diesen á los esta­
blecimientos do Beneficencia.

_ En la provincia de Almería, en 1859, un clérigo que 
vivía con su familia llama un facultativo para que so en*
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prendida, á los cuatro dias de haberse suspendido las 
accesiones de intermitente, de una fiebre continua que 
empezó sin frió, con 100 pulsaciones por minuto y 38° 
y algunas décimas de temperatura. Al segundo día la 
fiebre se manifestó con un aparato gástrico decidido; 
gran sed, náusea y vómito muy repetido casi siempre 
que tomaba algún liquido; fue también muy acentuado 
el dolor de cabeza. La fiebre era continua; no había en 
ella ningún elemento accesional, pero tenia sus exacer­
baciones, aumentando 10 ó 12 pulsaciones por minuto. 
Al cuarto dia apareció hemorrágia nasal, de la que habla 
habido alguna indicación antes de la invasión de la fie­
bre, pero siempre de escasas proporciones. Seguía el 
vómito con tenacidad, de bilis amarilla y últimamente 
verde, y le acompañaba una moderada diarrea escre- 
menticia y líquida, haciendo dos deposiciones de dia y 
otras dos de noche. Iba presentándose gran torpeza en 
la audición y notable dificultad de hablar; estaba sopo­
rosa durante las exacerbaciones, despejándose su inteli­
gencia algunas horas. La frecuencia de pulso fué au­
mentando á 120 y 130, y la temperatura elevándose 
aunque no en la misma proporción, pues no pasaba de 
39". En ninguna exacerbación se presentó frió, ni al 
declinar aparecía sudor de los que hacen traslucir ele­
mento accesional ni remitente.

Al dia quinto apareció, al hacer una deposición de 
vientre, la primera hemorrágia intestinal, con gran 
concentración de pulso y frialdad de la piel, viéndose 
altamente comprometida su vida. Sin embargo, se cohi­
bió con los medios que se emplearon y entró en reac­
ción, que se sostuvo hasta la madrugada del día sétimo, 
en que, después de dos deposiciones escrementicias ó 
involuntarias, se repitió la hemorrágia intestinal en 
grandes proporciones y puso en inminente peligro su 
vida. Se detuvo nuevamente la hemorrágia á favor de 
los recursos empleados y volvió á entrar en reacción, 
pero exigua, deficiente, llegando las pulsaciones á 130

y la temperatura á 40®. El sopor se hizo cada vez más 
profundo, y  trabajosamente y  casi de una manera artifi­
cial se prolongó la vida hasta la madrugada del noveno 
dia, en que se declaró la agonía, larga y angustiosa, que 
duró hasta las doce y  cuarto, en cuya hora acabó tan 
preciosa vida. No se manifestó durante toda la enfer­
medad ni erupción punticular ni ningún género de pe- 
tequias.

Se vé, pues, por la descripción que queda hecha déla 
enfermedad, aunque á grandes rasgos, por no parecer- 
nos pertinente entrar en los minuciosos detalles que 
exige un diario de observación y que por otra parte no 
son necesarios para su cabal conocimípnto, que está 
oportuna y  acertadamente incluida la fiebre entre las 
graves, gástrico-nerviosas, de carácter decididamente 
adinámico, y  que otros la colocarán entre las tíficas. Sus 
elementos cardinales han sido la profunda alteración del 
sistema nervioso trisplánico que preside á las funciones 
de nutrición, y la disolución ó difluencia de la sangre, 
que ocasionó las hemorragias intestinales, que precipi­
taron la muerte.

La ciencia ha atendido á todas las indicaciones tera­
péuticas, que fueron presentándose en las afecciones ac­
cidentales de que hemos dado cuenta, y que antecedie­
ron á la enfermedad que llevó al sepulcro á nuestra au­
gusta Reina. Cuidados exclusivamente higiénicos para 
la angina catarral; una bebida antiespasraódica, untura 
calmante al hipogastrio y  capa de algodón en rama, en­
cima, para el dolor espasraóilico que se presentó en el 
útero: un gramo de valerianalo de quinina, lomado en 
dos dias, bastó para suspender las acce.siones do inter­
mitente benigna. No se olvidó un momento de cuidar de 
la reparación de las fuerzas, con buena alimentación y  
el vino de quina unas veces, y  otrasel de pepsina y días- 
tasa, con alguna dosis de hierro reducido por el hidró­
geno, mezclado con azúcar de leche.

Desenvuelta la grave enfermedad que apareció poco

cargue do la asistencia de su hermana enferma. Verifícalo 
aquel, y cuando reclama sus honorarios, se los niega el 
honrado sacerdote; acude el profesor al juez de paz, quele 
hace justicia; pero apelada su sentencia aote el juez de 
primera instancia, este la revoca, fuudáiidose en que el 
demandado no era responsable de los honorarios devenga­
dos en la asistencia prestada á su hermana, pues esta no 
se encontraba bajo la tutela de aquel, si bien vivia en su 
compañía.

Eü cierta población otro cierto sacerdote manda llamar 
un médico A su casa para que asista d su ama enferma de 
gravedad. El profesor la prodiga los cuidados de la cien­
cia, cura por fin al cabo de cuatro semanas do esmerada 
asistencia, y cuando el facultativo reclama sus honorarios 
se encuentra con que el buen clérigo so niega á abonarlos, 
bajo el pretesto de que su ama era una pobre que nada 
poseía, y él no se creia obligado á costear la asistencia 
médica do sus domésticos. Acude el profesor á los tribu­
nales, que dan la razón d aquel digno sacerdote; por lo 
que perdió el trabajo, sufrió algunos disgustos y tuvo ade­
más que abonar las costas que se originaron. Sin duda el 
amo de la tal ama se reiría de su indigna estratagema.

lió aquí dos sentencias que de repetirse pondrían á los 
profesores en la necesidad de averiguar el estado social y 
condiciones de cada enfermo para el que se reclamaran 
sus auxilios, haciendo abstracción del jefe ó dueño de la 
casa donde fuese llamado.

A media noche, en una población de Galicia y allá por 
el año do 1866, es llamado un profesor para que vaya á 
asistir un enfermo de gravedad; acude á casa do este y vó 
que se trata de un violento cólico; logra el alivio del pa­
ciente después de permanecer á su lado el resto de la 
noche, pide sus honorarios y no se los abonan, por lo que, 
después de esperar un año. acude al Juzgado de paz re- 
claman ’ o 120 reales. ¿Sabéis la sentencia que dió aquel se­
ñor juez? Pues se redujo á tasar en una peseta la vbila del 
médico, y que este abonase las costas del juicio. Apela el 
profesor al juez de primera instancia, que revoca la sen­
tencia del de paz y falla se entreguen al módico 30 reales 
de honorarios, y que tanto este como el demandado abo­
nen las costas que cada uno haya causado.

Se dirá que los dos fallos eran nulos, por cuanto los 
jueces no pueden por sí solos, y sin oir el dictámen de 
peritos, proceder á la regulación de los honorarios de un 
médico, como no tasan los de un abogado ni el trabajo de 
ningún artesano, y que por lo tanto el módico debió alzar­
se do ambas providencias. Lo que el raéclico hizo, decimos 
nosotros, fuó lo más prudente; esto es, resignarse, pues 
hubiera sido una locura gastar en papel sellado, en agen­
tes y en la Curia una cantidad crecida para cobrar, si 
acaso le hacían justicia, que lo dudamos, 120 reales.

(Se eoJtíinuard.)
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después, se la trató con los medios higiénicos y terapéu­
ticos que la ciencia aconseja en tales casos. La perma­
nencia en cama, la dieta vegetal, agua de limón, alter­
nando con agua azucarada; lavativas de agua de zaraga­
tona, con unas gotas de vinagre; el vómito exigió, muy 
pronto por su repetición y tenacidad, el uso de las be­
bidas heladas, terroncitos de hielo, sorbetes de arroz y 
de flor de limón, caldo frió con nieve y hasta helado; el 
dolor de cabeza f ué combatido con fomentos de agua fria 
á la frente, que la augusta enferma no toleraba por mu­
cho tiempo, y sinapismos á las piernas con el papel Ri- 
gollot. Cuando hubo convencimiento de que la calentu­
ra era exacerbante, á pesar de no haber en ella elemento 
accesional, ni aun remiteute, se la administraron lava­
tivas de una disolución de sulfato de quinina, alternan­
do con las emolientes. Luego que el estado adinámico se 
manifestó al quinto dia, se le dió limonada mineral, 
primeramente sulfúrica, y después hidro-clórica; ade­
más se le administraba, alternando, cocimiento anti­
séptico incompleto de laF. E., y después de los caldos 
una cucharadita de vino de Jerez, en lo cual no se podía 
ser muy pródigo, porque repugnaba todo alcohólico á 
la augusta enferma. Tampoco pudo pensarse en hidroga- 
la ó leche con agua, por la decidida aversión que tenia 
á dicho alimento en todas ocasiones. El sopor, que fué 
graduándose en los últimos dias del primer septenario, 
reclamó el uso de vegigatorios volantes á las extremida­
des inferiores. La hemorragia intestinal se cohibió, las 
dos veces que apareció, con una disolución de tanino en 
lavativas, una disolución ténue de percloruro de hierro 
al interior y aplicación de nieve al vientre. En el penúl­
timo y último dia se le hicieron fricciones de una diso­
lución de sulfato de quinina en alcohol é inyecciones 
hipndérmicas de la misma sal, para levantar las fuerzas 
radicales. Este es en conjunto el tratamiento empleado 
en el curso de la enfermedad; atemperante, en los pri­
meros dias; tónico neurosténico después, auxiliado de 
los medios que fueron reclamando los síntomas domi­
nantes. Los baños, que tan importantes servicios prestan 
algunas veces en esta clase de fiebres, no fué posible 
emplearlos, por la tendencia que tenía á la lipotimia la 
augusta enferma, cuando se la movía.

Claramente se vé, por lo que queda expuesto, que la 
índole de la enfermedad fué conocida desde el princi­
pio, y que se emplearon en su tratamiento los más efi­
caces recursos que la ciencia conoce para combatirlas, 
aunque con el sentimiento de que lodos hayan sido esté­
riles para levantar las fuerzas radicales á la altura nece­
saria, y determinar francas reacciones que son las que 
salvan á los enfermos invadidos de tan grave pade­
cimiento.

Esta es la historia fiel de los hechos observados minu­
ciosa y prolijamente en el curso de tan grave enferme­
dad. Ellos son el mejor testimonio de que la fiebre na­
ció espontáneamente, en virtud de la constitución mé­
dica reinante, y que hizo su invasión en su organismo, 
debilitado anteriormente por las afecciones accidenta­
les que precedieron, y sobre todo por la inapetencia, que 
no permitía á la augusta enferma alimentarse conve- j 
nientemente para la debida reparación de sus fuerzas. ^

En lucha desigual, el organismo, mal preparado por las 
mencionadas condiciones, con una enfermedad aleve 
y maligna, el éxito fué desgraciado, porque las reaccio­
nes eran débiles para sobreponerse al padecimiento.

La edad, por otra parte, que en otras enfermedades 
es una garantía y una esperanza de triunfo, en esta es, al 
contrario, una circunstancia que previene desfavorable­
mente á los buenos observadores. La edad de 15 á 20 
años, en que empiezan á alborear las funciones del apa­
rato genital, en la que se añade una rueda más al com­
plicado organismo humano, es sumamente crítica y pe­
ligrosa, si la vida no es exuberante para poder comuni­
carla. El equilibrio fisiológico se rompe fácilmente, se 
perturban las acciones armónicas y todas las sinergias de 
los distintos órganos de la vida interior, se resienten las 
funciones de nutrición y se adquieren, muy comunmen­
te, una de dos graves enfermedades devastadoras para 
la juventud: la tisis tuberculosa, ó la fiebre tifoidea. Es 
tan cierto este hecho de observación, que apenas habrá 
familia algo numerosa que no haya perdido en flor y en 
la edad más lozana algún individuo víctima de uno de 
esos aterradores padecimientos. No bay pues necesidad 
de ir á buscar causas remotas y desconocidas, ni de for­
jar fábulas inverosímiles y cuentos absurdos, para ex­
plicar tan temible dolencia: bastan las causas naturales 
para darse razón de ella y para comprender la influencia 
de la constitución médica reinante en un organismo dis­
puesto á recibirla.

Su maligna naturaleza no puedo ocultarse á ningún 
práctico esperimentado, teniendo en cuenta la precipi­
tación con que la enfermedad ha recorrido todos sus 
periodos, la rapidez con que se presentaron los síntomas 
nerviosos, los agigantados pasos que dió la adtnamia, en 
tan breves dias, y los progresos que hizo la disolución 
de la sangre.

El tratamiento ha correspondido al juicio diagnóstico, 
y en armonía con él se han ido satisfaciendo todas las 
indicaciones. Testimonio, y muy valedero, de esta ver­
dad, es el juicio unánime que formaron cuantos profe­
sores fueron llamados en consulta, en conformidad con 
el consignado por los médicos de la Real Cámara. La 
Opinión de personas tan ilustradas y competentes, ase­
verando que se había conocido la enfermedad, y que la 
ciencia no tenia otros recursos que los empleados para 
combatir tan grave mal, es un hecho tranquilizador para 
los médicos que han tenido la honra y el doloroso deber 
de estar encargados de la asistencia de la augusta enfer­
ma, y un consuelo para todos los que pudieran poner en 
duda, llevados de un excesivo celo, ó de un cariño sin 
tasa, que se hubieran hecho todos los esfuerzos posibles 
para salvar tan preciosa vida, hasta donde alcanzar pue­
den las aspiraciones de la inteligencia humana.

Concluimos esta reseña histórica con el mismo propó­
sito que la empezamos; con el deseo de que se rectifique 
la opinión eslraviada por la malevolencia, y los profeso­
res todos de España tengan un conocimiento exacto de 
los hechos y los juzguen con su recto é ilustrado crite­
rio, contribuyendo á que no sean aceptados por gentes 
sencillas errores tan inadmisibles y noticias tan absurdas 
como las que se han publicado en los periódicos políti­
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eos de distintas opiniones, en Madrid y  las provincias.

Pero antes de dar por terminado nuestro trabajo, cree­
mos cumplir un deber de cortesía dando público tes­
timonio de nuestra gratitud á los redactores de La C lt^  
nica de Zaragoza y á los de El Siglo Médico, que con 
tan noble y leal compañerismo han defendido á los m é­
dicos de la Real Cámara de las impertinentes dudas y 
acusaciones vertidas por alguno de los periódicos médi­
cos de esta córte. Llena al alma de consuelo, al ver en­
tre tantas flaquezas y miserias, levantarse conciencias 
recta y corazones leales para protestar de los ultrajes 
que á la justicia y á la verdad se infleren.

REVISTA QUIRÚRGICA.
Observaciones prácticas de cirugía conservadora.—Es -  
tirpacion del bocio.—La isquemia en los tumores ma­
marios.—Los aneurismas.—Fractura del calcáneo por 
acción muscular.—Una amputación en un tísico.—H e­

chos varios.

El D f. Parona, en un trabajo publicado en E t Indepen • 
dente, resume de la siguiente manera sus observaciones 
prácticas sobre la cirugía conservadora:

Hay una multitud de casos quirúrgicos que, como ob­
serva el autor, ocurren en la práctica diaria del más m o­
desto módico de partido y necesitan de reglas para su cu­
ración, que en vano se buscan en los libros. Y  es inútil de­
cir hasta qué punto es importante el método de curación 
cuando se trata, no de curar la lesión simplemente, sino de 
restituir al enfermo en lo posible á su estado normal y á 
la integridad de sus funciones.

Los casos que Parona reQere, que son 16, son de heridas 
cortantes, punzantes, dislacerantes, de arma de fuego, etc., 
■curadas según los preceptos de la cirugía conservadora.

Revisando los diversos métodos úsalos hasta estos ú l­
timos tiempos y sentando como principio que por la varie­
dad de las heridas y de las lesiones no puede establecerse 
un método de medicación general, ni adoptar como esclusi • 
vo el de Guórin ó el de Lister, sino que se debe escoger 
-aquel que teniendo en cuenta las circunstancias parez­
ca más oportuno, d,á las reglas que deben tenerse presen­
tes al tratar una herida, que son;

1.® Ayudar déla mejor manera posible la salida de los 
líquidos, bien por una posición oportuna, con los tubos de 
desagüe, con las curas frecuentes, inyecciones y lociones, 
ó  con los desbridamientos practicados en sitio y ocasión 
convenientes.

Inmovilizar, del mejor modo y del más completo, 
no solo la parte afecta sino también las cercanas, á fin de 
que las contracciones, los subsaltos musculares ó cual­
quiera movimiento, no perturben el proceso de reparación 
ni alteren la aproximación de las partes, ni den lugar á 
otros terribles inconvenientes como las hemorráglas, el té­
tanos, etc.

3. !̂  Vigilar porque alrededor del enfermo reine la ma­
yor limpieza; que el ambienta respirado sea puro y que 
todo se desinfecte con el ácido fénico que aun hoy es el 
mejor antiséptico.

4. * Manejar delicadamente y con esmero la parte 
afecta, prestándose personalmente á ejecntar ó por lo m e­
nos á presenciar las curas. Mercod á estas advertencias se 
impedirá que las heridas sangren, se inúamen ó corran el 
riesgo de ser tocadas por manos impregnadas en sustancias 
infectas.

5 .  ̂ Cuidar do las condiciones generales d^  enfermo, 
puesto que, cuanto mejor sean, tanto más adelantará la 
curación con cualquier cura.

Acudir con esmero al estado de la herida, porque 
no basta facilitar el desagüe, mantenerla inmóvil y en am­
biente puro, sino que importa también coadyuvar á la natu­
raleza con la eliminación de las partes mortiOcadas, reavi­
vando las granulaciones, moderando las vegetaciones 
excesivas, vigilando para que la cicatriz no deje deformi­
dad, y modiScando las curas según la idiosíncrásia general 
y local, las estaciones y las compUcaclones que pudieran 
sobrevenir.

Los casos citados por Parona demuestran los excelentes 
resultados obtenidos por la cirujía conservadora, que cada 
día embellece más las páginas de su historia.

La indicación curativa de las heridas cortantes es U con­
servación. El primer caso que el autor cita demuestra 
cómo puede ser completa la reparación, aun cuando la he­
rida haya abierto una articulación. Cita también otro cas^ 
reciente, en que un dedo casi dividido por completo sólo 
curó muy tarde, y cuando ya un proceso supurativo se ha­
bía iniciado en la superHcie de la herida. Añade que en las 
heridas cortantes debe intentarse la reunión de los extre­
mos tendinosos, citando á Le Fort, que tiene una expe­
riencia en este punto mayor que la suya. Aun para los 
nérvios debe seguirse la misma práctica.

Las heridas punzantes de las manos y los piés, fuera de 
los casos en que hay lesiones de las arterias y de los nér­
vios, curan con mucha rapidez y sin consecuencias. A ve­
ces adquieren un carácter grave por la inoculación de sus­
tancias infectivas.

En las heridas dislacerantes contusas debe obrarse según 
el estado de la herida. Cuando los tegidos no fuesen sus­
ceptibles de una adaptación por primera intención, deberA 
el cirujano desembarazar la herida de todo lo que sea 
extraño y nocivo, inmovilizar las partes y recurrir con 
preferencia á la irrigación continua ó al baño frío.

Tampoco evita el recurrir á las cataplasmas de linaza 
siempre que sean usadas á tiempo y con moderación, cuan­
do no fuese tolerada la irrigación ni el baño frió.

Sólo en los casos de trituración ó cuando sea evidente 
la pérdida de las partes afectas, es cuando se debe recurrir 
á la amputación inmediata para símpliñear las curas y 
mejorar el éxito de la herida-

Aun para las heridas por arma de fuego de la mano y 
del pié puede recomendarse la clrujia conservadora. Spill- 
man y Cortesse admiten como regla la conservación.

Los casos descritos por el Dr. Parona demuestran cómo 
las resecciones articulares de las falanges, las de los me- 
tacarpianos y metatarsianos, la separación de estos huesos 
lo mismo que la de los del carpo y del tarso pueden prac­
ticarse en mayor ó menor número, sin que el uso y la for­
ma de las partes se altere considerablemente. También 
hace el autor á coatÍBuacion una larga reseña acerca de 
los ingertos epidérmicos en los casos de deficiencia de la 
piel.

Esta cuestión de la cirujía conservadora ha tenido na 
interés que en la actualidad se vá perdiendo gracias al 
criterio adoptado por los buenos cirujanos, que compren­
den y llevan á la práctica como regla, la da practicar las 
operaciones cruentas que caracterizaban á la cirujía activa 
tan solo cuando es imprudente ol esperar otro resultado 
por cualquiera otra terapéutica.

— Dos trabajos relativos á la estirpaclon del bócio, am­
bos de autores italianos, han visto la luz en el segundo 
trimestre de este año. Et primero, debido al Dr. Rottini, 
ha visto la luz en el Diario  de la Real Academia de me­
dicina de Turin en el mes de Abril, y el segundo en el de 
Mayo.

El feliz caso á que se refiere el primero ha venido á 
ilustrar la cirujía de la delicada región á que se raflOTe.

No pocas veces había pasado por la mente del Dr. Bot- 
tini el deseo de practicar esta atrevidísima o'^eracion, pero 
se había detenido su mano ante la sentencia pronunciada 
por el Dr. Porta, calificado por algún doctor italiano como 
ol más atrevido da los operadores. Había declarado que 
era esta una operación reprobable y que debía desecharsít
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de la buena práctica, y esto, no como idea preconcebida 
ni como pensamiento teórico, sino como resultado de una 
esperiencia clínica desgraciada.

La estadística de los casos de estirpacion de bócio, pu­
blicada últimamente por el Dr. Süskind, de Tubiuga, hizo 
cambiar las opiniones de Bottini, que se propuso practi­
car esta operación á la primer ocasión que se le presenta­
ra. De la citada estadística resulta que la mortalidad en 
las operaciones practicadas en la segunda mitad de este 
siglo apenas llegaba á la exigua cifra del 19,04 por 100.

Hace notar el autor que en estos últimos tiempos fueron 
muy recomendadas por Lucke las inyecciones parenqui- 
matosas de tintura de iodo, con el objeto de resolver ó 
fundir el tumor. Según Lucke, tendría la tintura de iodo 
una acción doble, una específica y otra irritante local; con 
la primera se liquidaría el elemento glandular; por la 
segunda se formarían focos inflamatorios que formarían 
cicatrices capaces de reducir por su potencia centrípeta la 
masa morbosa. Viendo por su propia esperiencia que este 
método no es tan inofensivo como se pretende, presenta 
Bottini, entre los métodos recientes de estirpacion del 
broncocele sólido, los dos que se disputan el campo y que 
son la estirpacion en masa y el descortezamiento del 
tum or.

Atribuye á Porta el mérito de haber puesto en uso este 
último método, que comunmente se describe con el nom­
bre de método de Kocher. Lucke se le atribuye también á 
este autor, olvidando los trabajos de Porta descritos en 
una interesante publicación de este autor.

Varias veces pasó por la mente del profesor Bottini la 
idea de valerse de la diéresis galvánica usada y recomen­
dada por Middeldorph, Schultz y otros; pero un exámen 
atento le hizo comprender que el mejor medio era la de­
secación, valiéndose del más poderoso y sencillo medio de 
hemostasia, que es la ligadura.

La mujer que operó, y que presentó curada á la Acade­
mia de Turin, tenia 28 anos; había notado desde la infan­
cia cierta tumefacción en el cuello, cierta prominencia en 
la linea media del tamaño de un huevo de paloma. Au­
mentando la edad creció también el tumor, produciendo 
fenómenos de compresión en las vias respiratorias. Ha­
biendo usado varias fricciones prudentes sin éxito y ha­
biendo adquirido el broncocele el tamaño de una granada, 
se decidió á practicar la estirpacion del broncocele por el 
método de desgastamiento; pero á la primera tentativa 
tuvo una hemorrágia tan violenta que se vió obligado á 
renunciar á la empresa. La reacción que vino fuó grave y 
la supuración, abundantísima, duró más de 18 meses. Atacó 
luego el tumor con cinco botones de fuego, pero también 
esta vez tuvo que desistir de la empresa por la gravo he­
morrágia que sobrevino aunque so recurrió al hierro can­
dente.

A consecuencia de esto sobrevino nueva supuración quo 
duró varios meses. Esperimentando con pertinacia las in­
yecciones parenqui matosas con tintura de iodo, las flechas 
cáusticas de nitrato de plata, la pasta de Canquoin, etc., 
sin ninguna apariencia de alivio, antes con empeoramien­
to, sintiendo no poder vivir por la opresión que sentía, 
entró la enferma en la clínica de Oj eraciones de la Uni­
versidad de Pavía, decidida á todo.

El tumor tenia el tamaño de la cabeza de un recien na­
cido, ocupaba la región infra-hioidea y avanzaba á derecha 
é izquierda, por las regiones carotideas, deteniéndose por 
arriba al nivel del hioides y penetrando por debajo por la 
fosita supra-esternal, de suerte que no se podía determi­
nar sus limites. Era irregularmente esférico, de consisten­
cia carnosa, fijo é inmóvil sobre la laringe y la tráquea; á 
Ja más ligera presión se sentía sofocada la enferma. La voz 
era baja y ronca; Ja respiración áspera con silbido traqueal.

Dejando aparte otros detalles, diremos quo el diagnósti­
co formulado fuó de bocio parenrjuimatoso.

Hallábase justificada la estirpacion por medio del bisturí 
por los fenómenos de estrechez traqueal, que aumentaban 
progresivamente y que llegaron á hacerse graves.

Practicóse la operación el 17 de Enero de este año, clo­
roformizando profundamente á la enferma.

Hizo el autor dos incisiones concéntricas de arriba abajo 
y de fuera adentro, comprendiendo completamente la ci­
catriz resultante de las curas anteriores, y profundizó el 
corte hasta el tumor, hiriendo una arteriola tegumentaria 
y dos venas, que se ligaron inmediatamente por medio del 
catgut. Valiéndose únicamente de pinzas y sonda, despren­
dió el bocio por arriba, donde tenia las más (ijas y sólidas 
adherencias á consecuencia de las cauterizaciones. Comen­
zó luego las ligaduras dobles, incindiendo poco á poco con 
las ligeras los puntos intermedios. Practicó 52 ligaduras 
con hilo de seda, porque los de catgut preparados, resul­
taron cortos.

La operación duró 30 minutos. La tráquea estaba de tal 
modo torcida por el peso de la masa, que tenia la figura 
de una S y las adherencias eran tan sólidas, que tuvieron 
casi todas que cortarse con ligadura.

La Operación y la medicación correspondiente se practi­
caron por el procedimiento antiséptico de Lister, escrupu­
losamente observado. La enorme herida, que interesaba 
todo el cuello, unió por primera intención por medio de la 
sutura entortillada.

Para no transcribir el cuadro de las temperaturas de los 
primeros ocho dias, diré sólo que la máxima fué de 38^,2 
en la tarde del cuarto din, de lo cual se deduce que no hubo 
reacción traumática. A las 48 horas se quitaron los alfile­
res y la enferma se levantó á los ocho dias. Los hilos reu­
nidos en el áugulo inferior de la herida cayeron poco á 
poco.

Cuando fué la enferma á la Academia de Turin, no tenia 
ni vestigios de bocio Diséñales de la operación.

El tumor estirpado pesaba 290 gramos, ineindido en su 
mayor diámetro ofrecía un aspecto parenquimatoso, seme­
jante al bazo, con muchas formaciones quísticas, llenas al­
gunas de sangre y otras de una sustancia coloidea ne­
gruzca.

Acompaña á la Memoria el retrato de la mujer antes y  
después de la Operación y  dos láminas que representan el- 
tumor y sus detalles.

El 19 de Marzo repitió el Dr. Bottini la estirpacion to­
tal de otro bocio voluminoso y consistente; practicó 54 li­
gaduras sobre el tumor, usando del catgut en la periferia y  
de cordonetes de seda en el centro. Tampoco en este se­
gundo caso hubo reacción. La enorme herida so reunió por 
adhesión y el operado dejó la cama á los ocho dias y reci­
bió el alta perfectamente curado el 12 de Abril.

Esta comunicación del profesor Bottini á la Real Acade­
mia de Turin, ocasionó la publicación de un caso de bócio 
voluminoso, bronco-lipocele, cuya estirpacion practicó P c- 

razzi en 1864.
El procedimiento operatorio ofrece interés.
Tratábase de un campesino de 46 años, en quien comen­

zó el padecimiento á los 31, progresando luego lentamen­
te. Descendía el tumor desde la región laríngea sobre la 
parte anterior del pecho y del abdómen hasta cerca del 
ombligo, teniendo el enfermo quo sostenerle con ambas 
manos. Estaba el tumor aplanado antero-posteriormente, 
formado de muchos lóbulos, no era doloroso, ni duro, es­
taba cubierto por piel sana, escepto en la parte póstero-in­
ferior, donde había una exulceracion á cuyo alrededor 
salpicaban gruesos troncos venosos.

Ño 80 creyó posible más tentativa de curación que la 
estirpacion, á la cual se recurrió por las muchas instancias 
del enfermo.

El deseo del operador era obtener un colgajo curvillnei> 
anterior extensamente disecado, que unido con otro pos­
terior, disecado en menos extensión, pudiese como una 
válvula cubrir la ancha solución de continuidad resultan­
te de la estirpacion del tumor.

Desechada la idea de que pudiese existir una colección 
líquida profunda por haberse practicado punciones con 
trócar explorador, hizo el autor un corte curvilíneo en 
toda la parte anterior del tumor, que reunió con otro tam­
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Ibien cur^iHneo, menos extenso, en la parte posterior del 
mismo; luego disecó los colgados cuidando de ligar en dos 
puntos á la distancia próximamente de un centímetro, las 
grandes venas que salian al paso antes de incindirlas. Lle­
gado á la raiz del tumor, viendo que profundizaba en las 
regiones laterales del cuello, particularmente á la dere­
cha, más de lo que esperaba; midiendo la dificultad de 
poderlo estirpar disecándole sin herir órganos importantes, 
como los vasos y nervios que recorren esta región, adoptó 
el partido de recurrir á las ligaduras, adoptando la forma 
de rosario por no poderse servir de la ligadura en masa 
ni de la división en dos partes del tumor. Con una aguja, 
provista de dos hilos fuertes de seda, atravesó de abajo ar­
riba y á la izquierda una porción de la raiz del tumor, tal 
que pudiese ser lo bastante apretada para impedir con se­
guridad la hemorragia y producir consecutivamente la 
mortificación de los tejidos Entonces sacó del ojo de la 
aguja el cabo de uno de los hilos y asegurándose por al­
gunas tracciones de que el otro cabo correspondía al hilo 
mismo; ató con este la porción del pedimento á la izquier­
da y haciendo un doble nudo cortó un solo cabo cerca de 
la ligadura para disminuir el número de hilos en la solu­
ción de continuidad, pero dejando entero el otro cabo para 
ayudar más tarde á su desprendimiento. Por el ojo de la 
aguja qu>‘ tenia el otro hilo pasó otro, y asi preparada la 
aguja atravesó de arriba abajo y de izquierda á derecha 
otra parte semejante del pedúnculo. De esta manera prac­
ticó siete ligaduras, con las cuales quedó completamente 
comprimida yligadatoda la raiz ó pedúnculo del tumor sin 
la menor interrupción.

Imposibilitada de esta suerte la hemorragia y asegurada 
la mortificación consecutiva de los tegidos privados de su 
nutrición por las ataduras, cortó con un cuchillo de ampu­
tación el tumor, algunos cectímetros por delante délos 
puntos atados, con el objeto de impedir que las ligaduras 
no cayesen demasiado pronto; reunió los colgajos con al­
gunos puntos de sutura entrecortada y fortificó su posición 
con tiritas de aglutinante, cubriendo todo con una plan­
chuela de cerato.

Parte de la herida se reunió por primera intención, y en 
los otros puntos se efectuó una supuración muy abundante 
por la fusión de los tejidos que hablan quedado en la li­
gadura. Después de la cura apropiada, el enfermo aban­
donó el hospital al cabo de un mes.

El tumor estirpado pesaba 5 ks,500 y disecado resultó 
compuesto de lóbulos de diversas dimensiones, de tejido 
adiposo en algunos puntos, más consistente y de aparien­
cia glandular.

—Después de los dos trabajos anteriores que con otros 
varios demuestran la laboriosidad con que los cirujanos 
italianos sostienen el justo renombre que en su país ha 
logrado siempre el arte quirúrgico, vamos á dar cuen­
ta de dos trabajos que han visto la luz en periódicos 
franceses. Refiérense al tratamiento de los tumores mama­
rios por medio de la compresión elástica, idea que nada 
tiene do nueva, pues ya diferentes veces ha sido propues­
ta por Recamier, Gendriu y otros. Pero los medios hasta 
ahora no correspondían al objeto y Bouchut ha propuesto 
en la Gazette des Iló p ita u x  el uso de una venda elástica 
que comprimiendo dia y noche la región afecta pueda con­
ducir á la atrofia do las mamas y del tumor.

E q  s u  a p o y o  e s t á  l a  s ig u ie n te  o b s e rv a c ió n :
Una mujer de 39 años, regularmente menstruada, un 

poco anémica, comenzó en Junio dcl 76 á sentir molestia 
en el pecho derecho, descubriendo en 61, por la palpa­
ción, un tumorcito. El médico de su pueblo le propuso 
una operación Fuá á París á consultar á Gendrin y á Ri- 
cord, que le prescribieron diferentes medicaciones internas 
y externas, insistiendo en la necesidad de la operación. 
Rehusó la paciente y recurrió á Bouchut, quien la pro­
pinó una coraza elástica con el objeto de determinar la is­
quemia en el órgano y en el tumor. La mama derecha se 
encontraba entónces poco voluminosa y tenia en la parte 
superior un tumor oval, dispuesto trasversalmente, cubier­

to de piel sana y movible; la presión del tumor exacerba­
ba los dolores que espontáneamente molestaban á la enfer­
ma. En la áxila se palpaban tres glandulitas movibles, 
poco voluminosas, del tamaño de una avellana. El primer 
aparato ensayado por el autor, consistió en vendas de 
goma elástica de 12 á 15 metros, colocada^ alrededor del 
tórax de modo que formaban una especie de coraza; pero 
este primer apósito se aflojaba con facilidad.

Entónces tanteó varios modos logrando al fin su objeto 
con una gruesa faja elástica de 16 á 20 centímetros de an­
cha y de una longitud suficiente para no dar una vuelta 
entera al tórax; esta faja se encontraba provista de otras 
dos más estrechas que pasando por encima de los hombros 
impedían que se corriese. Para completar el apósito de 
compresión, empleó el autor cuatro capas gruesas de al­
godón que quedaban sólidamente fijas sobre el pecho con 
la venda elástica; los extremos de esta se ataban por de­
trás con cintas ó con botones.

Cada ocho dias se renovaba el apósito sustituyendo al 
algodón por otro nuevo con el objeto do sostener la com­
presión.

A los dos meses ya el tumor no dolía y comenzaba á 
achatarse; se toleraba bien la compresión, no había dificul­
tad respiratoria, el sueño era tranquilo, los movimientos 
perfectamente libres.

Al cabo de seis meses, el tumor se hallaba reducido á la 
mitad y las glándulas axilares, comprimidas también en 
la banda, también disminuidas de volúmen. Al cabo de 
un año ya no había tumor, en su lugar existia una placa 
delgada, algo movible, no dolorosa; las glándulas axila­
res de volúmen normal: dos meses después el tumor ha­
bía desaparecido por completo. Las dos glándulas mama­
rias estaban aplastadas, atrofiadas, de modo que podían 
contarse todas las costillas.

{Se continv,ará.)

SECCION P R Á C T IC A .
EPID E M IA  M ORBILLOSA.

No pretendo con el estudio de la dolencia que he teni­
do ocasión de observar, y cuyo título prepara ya el áni­
mo del lector sobre su naturaleza, producir efecto al­
guno entre los módicos que, mejor que á la cabecera del 
enfermo, tratan de resolver las más intrincadas cuestiones 
del vasto campo de la medicina, en el bufete de su biblio­
teca; quo tratan en una palabra, de hallar solución á los 
casos más árdaos, apoyados en las mil y una teorías que 
salir pueden de una mente más ó menos privilegiada para 
sondear dichas cuestiones, nó;m e he propuesto únicamen­
te con ello, presentar algunas consideraciones prácticas á 
los médicos, sobre quienes verdaderamente pesa el cuida­
do de la humanidad enferma; y en fin, como ya he d icho,' 
sólo me ha movido á emprender un trabajo superior á mis 
fuerzas, tan noble móvil como el poder llegar á ser útil á 
la humanidad doliente.

No trataré, puesto que no es ese mi intento, de dar ú 
conocer como en una lección do cátedra, la dolencia morbi- 
llosa; sino que lo único que me propongo es publicar lo quo 
se aprende en el gran libro de la observación y que tan di­
fícilmente se encuentra en los autores clásicos. Pura lograr­
lo, describiré antes de todo la historia de la epidemia que 
he tenido ocasión de observar, haciendo notar al propio 
tiempo alguno do sns accidentes más dignos de mención, 
para luego entrar de lleno en algunos razonamientos, hijos 
solo de la misma observación.

A principios do Febrero del pasado ano, empezó en mi 
jurisdicción médico-quirúrgica el desarrollo del sarampión 
epidémico, y tanto fuó así, que habiéndome ausentado el 
dia 2 y vuelto el dia 4, sin haber observado autos ningún 
sintoma prodrómico de la enfermedad quo muy luego se iba 
á desarrollar, mo llamaron enseguida algunas familias, á

Ayuntamiento de Madrid



490 EL SIGLO MEDICO.

causa, deciao, de un catarro de loa aiños; ya diclio día me 
encontró con el número de 14 casos, en tal estado confir­
mativo de sus pródromos, que no vacilé un momento en 
pronosticar una verdadera epidemia morbillosa; apoyada 
como estaba además dicha creencia en el desarrollo que 
habla adquirido ya en algún otro pueblo, distante solo unas 
dos horas y fuera de mi jurisdicción facultativa, y ausen­
tándome dicho primer dia con semejante temor, hasta el 
siguiente en que me presentó de nuevo como de costum­
bre á dicho pueblo, pude, como aguardaba ya, acabarme 
de convencer del pronóstico del dia anterior, ya por pasar 
algunos casos al periodo eruptivo, ya por seguir invadien­
do en mayor número dicha dolencia morbillosa.

Me apresuró desde el momento á pasar órden al señor 
alcalde, eomo poder ejecutivo en todas las necesidades de 
un pueblo, para que mandase suspender desde luego las 
clases de niños y niñas de las escuelas, ya que debia con­
siderarse como medida preventiva, para evitar en lo posi­
ble en estos casos el desarrollo ó propagación por medio 
del contagio de dicha epidemia; sin perdida de tiempo 
cumplióse dicha órden, pero tal era su carácter invasor, 
que en el trascurso de siete ú ocho dias se estendió en su 
inmensa mayoría á todos los niños de la escuela, pero sin 
encontrarme durante ellos con ningún caso que atacara al 
se:co femenino, en quien no se cebó la enfermedad hasta 
los 1^ ó 14 dias. Durante esta primera quincena se afectaron 
también de la misma dolencia, tres hombres de unos 40 
años dos de ellos y algunos 67 el tercero; edad impropia 
para semejante enfermedad; y ambos, dicho sea de paso, 
con terminación la más feliz, después de graves complica­
ciones en los de menor edad. Siguió eu los sucesivos dias 
atacando alguno que otro niño desde la edad de tres años 
hasta la pubertad, más dos niñas de unos 18 á 20 años;
hasta que luego en los siguientes dias empezó á presen­
tarse con peor ánimo dicha dolencia, á atacar á los niños 
de teta ó á los menores de dos años con un curso más rápido 
y  terminaciou más fatal, y como veremos dependiente de cir­
cunstancias varias y tal vez hija alguna de ellas de la mis­
ma naturaleza y carácter del proceso morbilloso, y asi fué 
siguiendo por espacio de dos meses, presentándose alguno 
que otro caso de ambos sexos y edad varia. En resúman 
y como más digno de atención, empezó dicha dolencia con 
toda la fnerza y generalización del carácter epidémico, con 
la particularidad de empezar por el sexo masculino, esten- 
dorse después al femenino y atacar á individuos de edad 
de dos años hasta la pubertad, esceptuando alguno que 
otro caso mencionado y a , y luego empezó á esteu- 
derse en los niños de ménos edad hasta los de dos años; 
si bien todos estos diferentes períodos de su curso en cuan­
to á la edad y sexo, sólo tienen, como se comprende, un 
valor general.

Terminación .— El resultado ó fin primordial que aguar­
da coa ánsia el módico y familia, fue el más lisonjero sin 
escepcion de sexos, puesto que, bajo este punto de vista, 
nada digno de mención pude apreciar; pero si, partiendo de 
este principio, nada observé fuera de la regla general, no 
sucedió lo mismo partiendo de la circunstancia de la edad 
y del período en que se encontraba la marcha de la epi­
demia, y tanto fué asi, que únicameute de medio curso en 
adelante empezaron las defunciones, que recayerou en ni­
ños de ménos de dos años, esceptuando dos casos, el uno 
de una niña de uuos cuatro años y el otro de un niño que 
tendría unos ocho; pero ambos fallecieron durante la 
última mitad del curso de la epidemia El curso y ter­
minación de la dolencia fue lento y muy feliz en la pri­
mera mitad de la epidemia, y rápido y con termina­
ción fatal durante la última; en una palabra, y como se 
desprende de lo dicho, no tuvo casi relación alguna la 
mala terminación ni con el sexo ni con la edad, si bien 
es cuestión esta digna de muchas y estensas considera­
ciones.

Observación de una sola epidemia, que no puede deducirse 
ninguna regla general, pero con todo, si me viera precisa­
do á aplicarla, casi establecería para mejores resultados el 
método espectante, ó á lo más el que podemos llamar 
coadyuvante de las fuerzas de la naturaleza ó meücatriz 
que llamabau los antiguos, con su siu duda figurado len­
guaje.

Da esto nos ocuparemos al hacer algunas reflexiones, 
pasando ahora á desciibir á la ligera cuál fué el que segui­
mos. Se presentó, como llevo dicho, la epidemia con una 
fuerza de generalización propia en semejantes dolencias, 
si bien el curso do los casos ea particular, fué lento y re­
gularizado en general en su primera mitad, por cuyo mo­
tivo no me vi obligado en dicho período á llenar ningu­
na indicación precisa ni urgente, aparte de alguno que otro
caso, es decir, que como regla general me mantuve mero
espectador de los enfermos; pero con todo, en esta prime­
ra mitad de su curso, no dejó da presentarse algún caso ea 
el que urgía la iaterveucion, y tanto fué así, que ea dos de 
los adultos tuve necesidad de prescribir tres emisiones san­
guíneas generales y la aplicación de tres docenas de saa- 
guijnelas al uno, y uua emisión general al otro.

En este mismo período epidémico, me encontré también 
con un niño de unos tres años de edad y robusta natura­
leza, en quien también por graves complicaciones toráci­
cas tuve que echar man.o de dos, aunque pequeñas, emi­
siones sanguíneas generales, y de una docena de sangui­
juelas, siguiendo también en los tres casos las indicaciones 
farmacológicas más antiplásticas, de mejor oportunidad, y 
cabiéndome la natural satisfacción de haber acompañado 
los tres casos hasta la más feliz terminación y respectiva­
mente, con corta convalecencia después de semejante trata­
miento. Siguió luego la invasión, como llevo dicho, de los 
niños de teta ó menores de dos años; pero aquí fué Troya 
para las madres y para mí como facultativo; puesto que á 
fé mia, en medio de las complicaciones varias en que se 
encoQtraban los afectos y otras circunstancias que ya ten­
dremos ocasión de analizar, no había indicación válida en 
varios de ellos, puesto que si, bajo cierto punto do vista, 
urgía la emisión sanguínea, como ya veremos, era por otra 
parte un verdadero veneno semejante indicación; es decir, 
madres había que llevadas de lo que llamaré locura filial, 
se quedaban gritando y maldiciendo una y mil veces las 
sanguijuelas que se hubiau aplicado á su hijo, y otras se 
encontraba, que, después de hecha su voluntad, no podían 
ménos de gritar arrepentidas de no haber permitido la 
emisión sanguínea local; pero encontrándome en semejan­
te estado con ánimo el más tranquilo y procurando tener 
en razonada observación cuantos casos se me ofrecían, no 
pude eu manera alguna, al terminar la epidemia, dar pre­
ferencia ni á las evacuaciones sanguíneas, ni á los revul­
sivos, ni á tratamiento alguno, en niños de tan tierna edad, 
puesto que de las doce defuDcioues que en dicho pequeño 
pueblo tuve, ciaco recayeron en niños en quienes había 
hecho emisiones sanguíneas y no en los siete restantes; 
pero recayendo todas en niños de teta, escepto una niña 
de cuatro años y un niño de algunos ocho, correspondien­
do este número al de 95 de atacados, es decir, del 12 al 
13 por 100.

Sólo puedo manifestar, atenióadome á la

Consideraciones.—Son tan varias las que pueden sur­
gir, que seria prolijo tenerlas todas en cuenta, dentro los 
limites de una ordinaria historia clínica; procuraré, sin 
embargo, presentar las más notables, aunque un poco á la 
ligera, puesto que no dudo que personalidades más ricas en 
conocimientos médicos sabrán penetrar con más filosofía 
la verdad de todo ello.

El curso, que bajo el punto de vista del sexo siguió U 
epidemia, paróceme que no tiene valor alguno, como cues­
tión do predisposición sexual, puesto que no creo haya he­
chos suficientes en que podamos apoyarnos: quizás puede 
esplicarse esto por la simple relación de contacto, que en 
general mantienen, y muy en particular ea las pequeñas 
aldeas, los niños entre sí separados de las niñas, es decir.
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oya

que ya en los juegos infantiles, ya en las escuelas, etc., exis> 
te siempre suma relación de contacto entre ellos; y ¿cómo 
no ser esto lo suficiente, dado caso que alguno estuvio-' 
se contagiado, ya por relación inmediata ya mediata, por 
haberse desarrollado dicha epidemia en puntos cercanos y 
de relación suma con este pueblo? ¿No hubiera fácilmente 
Beguido un curso contrario, como cuestión de sexo, si au' 
tes de haber caso alguno de contagio, se hubiese podido 
con facilidad hacer la prueba directa de presentarse en di­
cho pueblo una niña afectada de semejante dolencia? De se­
guro que así hubiera sucedido, puesto que de este modo, 
por la costumbre que llevo expuesta, el contagio se hubie­
ra verificado con mucha más facilidad antes en el sexo fe­
menino que no en el masculino; por lo ménos no hallo es* 
plicacion más natural y razonable de este hecho.

Vamos á ver lo relativo á la edad, dividiendo, para más 
facilidad, el curso de la epidemia en tres períodos, que po­
dremos clasificar, tomando como base el sexo en los dos 
primeros y la edad en el último; es decir, en período mas­
culino, femenino é infantil. Bajo este punto de vista de la 
edad, surgen en seguida las mismas razones en primer lu­
gar que en la cuestión de sexo, puesto que la facilidad y 
costumbre de estar relacionados, descansa en gran mane­
ra en la igualdad ó proporción de tiempo; de consiguiente, 
bajo el punto de vísta, estamos en el mismo caso; pero te­
nemos aquí otras circunstancias, que en manera alguna 
podemos despreciar, aunque en cierto modo aminoren el 
valor de lo dicho y confundan la idea de la verdad apete­
cida; pero como soy entusiasta partidario de la observación, 
no puedo ménos de tenerlo en cuenta, aunque en la pre­
sente tenga que confesar ignorancia, antes que negar ó en­
mascarar el hecho.

Es una verdad admitida casi como principio, dentro del 
curso de las enfermedades epidémicas, el que vaya inva­
diendo á todos los individuos que mejor predisposición pre­
sentan para ello; pero á no ser que esta palabra predispo­
sición se tome de la manera más vaga é indeterminada, no 
acierto á encontrar relación alguna en el curso de la epide­
mia en cuestión, puesto que siempre siguió de mayor á 
menor edad, ó mejor aun, de mayor á menor resistencia, y 
digo esto, partiendo de la idea déla oposición que puede 
presentar la fuerza medicatriz, ó llámesele como quiera, de 
una naturaleza de medio ó ua año, coa otra de seis, 10 ó flO, 
para resistir el esfuerzo patogénico de la epidemia; de consi­
guiente, á no ser que quede sin valor alguno el principio 
enunciado, y que razonadamente osplica el curso de una 
epidemia, no acierto tampoco á darme esplicacion de ello, 
si no se acude á la relación suma que en sí lleva siempre la 
igualdad eu la edad. Además, ¿cómofuú que en un principio 
atacó á naturalezas de mayor resistencia, que en el último 
período? ¿Cómo fué, que cuando se considera con más fuerza 
morbífica la epidemia, cual en su principio, no se presenta­
ron, como parece lo más natural, el mayor número de de­
funciones? La verdad, sólo puedo darme esplicacion satis­
factoria de lo primero, escudado en la misma razou antes 
dicha, de la gran relación que existe de contacto, eu indi­
viduos del mismo sexo y edad; puesto que no siendo así y 
basado en la ley del curso epidémico, mejor debiera empe­
zar por los niños de teta, que son los que ménos resisten- 
cia vital tienen, y si esto no basta, hay sin duda especial 
predisposición en determinada edad, como sería, en este 
caso, desde los cinco ó seis años hasta la pubertad, y como 
esta idea, que algún tiempo atrás había llegado á hacerse 
respetar, ya casi no tiene valor, puesto que admitir una 
especial predisposición en cierta edad, se ospUca mejor el 
ser más propia esta dolencia en la infancia por el grado de 
inmunidad de que se reviste la naturaleza después do ha­
ber sido atacada una vez; de aquí que no me parezca sa­
tisfactoria esta predisposición que dicen do la edad. Gomo 
solución ó satisfactoria esplicacion de lo segundo, diré que, 
en primer lugar, debemos tener en consideración la tierna 
edad en que se encontraban la casi unanimidad de afectos 
durante la segunda mitad del curso epidémico, como llevo 
ya dicho, lo cual tiene mucho valor, puesto que fácilmen-

te se comprende cuán natural es la consecuencia de qua-V í^r;.’’ 
sometidos á la misma prueba, resistan más y mejor, cuan^' 
to de más fuerza pueda disponer la naturaleza. En segundé- < 
lugar, el cambie que ocurrió en las circunstancias toda?" t
atmosféricas, es decir, que así como la epidemia t r a 8 p a s a \ ^ \ ^ ^  
bu de la primera á la segunda mitad, y que iba invadiendoV^' ~ 
á los niños de teta, so iba recrudeciendo más y más el ri­
gor de la estación, es decir, que de un templado invierno, 
entramos en una cruda y variable primavera, cuya impor­
tante circunstancia dió sin duda lugar á la facilidad con 
que en dicho período se presentaron las variaciones todas 
del sarampión anormal; puesto que empezando por el exan­
tema, fué tau vário como presentarse puede, en tanto que 
se hizo difícil alguna que otra vez el determinar el diag­
nóstico diferencial con la escarlatina y que tan natural pa­
rece se me presentaba el darle el nombre de sarampión 
escarlatinoso; luego, que tau pronto empezaba el exantema 
por la cara, como por las estremidades superiores é infe­
riores, como también por los lomos y columna vertebral; 
en tanto que habiéndoseme presentado varios casos en los 
que teuia comienzo en este último punto, se me ofreció la 
idea de si el mismo peso del niño en posición supina, y el 
mayor abrigo en que siempre está toda la región posterior 
del tronco, hacía que se presentase con más facilidad la 
erupción eu esta región que eu las otras. Otros casos se 
presentaban en los que ya desdo el primer momento podía 
observarse el color azulado del exantemi y cuán fácil se pre­
sentaban complicaciones varias de las mucosas, y al lado 
de todo esto, la facilidad con que desaparecía todo el exan­
tema, para en algunos casos volver como si de nuevo so 
presentase otra diferente erupción morbillosa; ya que hasta 
el aparato circulatorio tomaba do nuevo mayor participa­
ción en la escena.

Debo hacer notar en este punto, que la ideá que el señor 
Trousseau emite para darse esplicacion satisfactoria de este 
accidente de retropulsion del exantema, me parece algo 
dudosa en varios de los casos observados; os decir, el que 
venga de un momento á otro la retropulsion exantemática 
como efecto de un proceso patológico inflamatorio visceral 
y en particular de las visceras torácicas, no pude en ver­
dad convencerme de ello en los pocos casos que observé, 
puesto quo si esto sucediera, nada más natural, como hace 
constar en su obra de Terapéutica y materia médica, que 
con el tratamiento antiflogístico, como moderador de se­
mejante proceso patológico, se alcanzara la nueva apari­
ción del exantema; lo cual en cuantos casos pode observar, 
en ninguno pude lograrlo, sino antes al contrario, pude en 
alguno de ellos observar que la poca erupción que queda­
ba, desaparecía como por encanto ul intentar siquiera la 
menor evacuación sanguínea.

Con todo, y reasumiendo todo lo relativo al curso de la 
epidemia, podemos hacer constar, que sólo se esplica por 
lo contagioso de esta dolencia, y que apoyado en este prin­
cipio haya dado tanto valor á las circunstancias de edad; 
puesto que nada más natural que la facilidad suma de con­
tagiarse los individuos del mismo sexo y edad, por las oca­
siones que tienen para verificar el contagio.

Algunas reflexiones me despierta también la cuestión 
del tratamiento, puesto que casos análogos, según el más 
atento exámon, estaban dando los más varios resultados, 
según el período en que se encontraba la epidemia morbi­
llosa. Durante la primera mitad del curso epidémico, fue­
ron invadidos casi sin escepcion los niños y niñas todos de 
mayor edad; se presentaron complicaciones varias, que no 
podía de manera alguna contemporizar con el método es- 
poctante, que urgía en una palabra la intervención y con 
todo no recuerdo haber tenido caso alguno desgraciado; 
llegó luego la segunda mitad del curso epidémico, fueron 
invadidos los niños de teta con complicaciones varias tam­
bién y me parecía natural seguir el mismo tratamiento 
quo tan buenos resultados había dado; pero no, porque  ̂si 
bion se presentaban casos varios do complicaciones seria­
mente inflamatorias, no resistían de manera alguna á la 
emisión sanguínea general ni local, es decir, que el efecto
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que coa áusía aguardaba y que Trousseau hace constar para 
estos casos, se convertía muy pronto en una verdadera adi­
namia; ¿querrán estos resultados indicar, que en manera 
alguna debe intentarse las emisiones sanguíneas locales ni 
generales en niños de tan tierna edad? Profesores se en­
cuentran hoy dia que proscriben ya por completo las emi­
siones sanguíneas en los niños de teta, aunque se encuen­
tren afectos del proceso inflamatorio más típico, la pulmo­
nía, y con doble razón, dicen, al presentarse en el curso de 
un proceso con elemento específico cual el sarampión, cuya 
idea parece reforzarla más y más los resultados que acabo 
de manifestar; pero nó, no me atreveré nunca á aceptar 
principio alguno absoluto dentro del campo do la medicina, 
y digo esto, con todo de haber tocado los peores resulta­
dos; porque si bien tengo de gran valia la cuestión de 
la edad en el tratamiento antiflogístico por las emisiones 
sanguíneas, y que debe en cuanto sea posible economizar­
se la sangre en tales casos; con todo, como los resultados 
por mí obtenidos no descansan únicamente en la odad 
del niño, no creo deba renunciarse á ello en determinados 
casos.

La diferencia de los resultados alcanzados en los niños 
de mayor edad, respecto á los de teta sometidos al mismo 
tratamiento, estriba, según mi pobre criterio, en las varia­
ciones que pudo sufrir el elemento patogénico específico, el 
sarampión, es decir, en revestirse de un carácter más ma­
ligno, aunque sea muy baja esta palabra, es decir, de un 
carácter más deletéreo, más destructor de la unión de las 
fuerzas vítales todas; dirigiendo en primer lugar semejan­
te efecto al fluido sanguíneo, dando por resultado uua 
fluidez suma de dicho líquido para producir también con 
mucha facilidad el carácter lívido ó azulado en la erupción 
morbillosa; y luego muy pronto un trastorno general, como 
he dicho, en la unidad vital del organismo, por el estado 
adinámico en que estaba.

La idea de que dependa esclusivamente de la odad el 
resultado de este tratamiento, se ospíica tcnieudo en cuen­
ta el caso de la niña do cuatro años y el niño de ocho, 
quienes fueron víctimas de semejante carácter morbiUoso, 
con todo de haber hecho uso de las emisiones sanguíneas 
locales solo en la niña, que presentaba y tenia más robus­
ta naturaleza; pero recuerdo muy bien que estábamos en la 
segunda mitad del curso epidémico.

Para no olvidar en lo posi de circunstancia alguna que 
pueda tener algún valor para la solución de tan arduos 
problemas, debemos tener en consideración que en la pri­
mera mitad del curso morbiUoso hubo también alguno 
que otro caso de niños de teta, y recuerdo que no faltó 
ocasión de practicar alguna emisión sanguínea, y en par­
ticular en uno de o los, que tendría de dos á tres años, á 
quien se practicaron dos emisiones sanguíneas generales y 
se apiicarc.D una docena de sanguijuelas; llegando con todo 
eso. y sin el menor carácter adinámico, al mejor buen re­
sultado, y en este mismo período hubo algunos también de 
mayor edad, en quienes se presentó el exantema morbillo- 
so, con tod.is los caracteres sépticos y pútridos, y con todo 
eso á beneficio de los tónicos y excitantes llegaron á la 
más feliz terminación, escepto una niña de unos 14 años, 
que después de un sarampión con este carácter, quedó afec­
ta do una verdadera tisis tuberculosa, y al cabo de cinco 
meses murió de ella.

Concluiré preguntando: ¿se deberá, pues, tan radical cam­
bio en los resultados, al uso esclusivamente do este trata­
miento en tan tierna odad? La verdad, lo dudo, como ya ho 
dicho, y tan sólo repetiré para concluir, quo do las 12 de­
funciones que tuve, recayeron cinco en sugetos sangrados, 
y siete en quienes no se sangró, pero todas ocurrieron en 
la última mitad del curso epidémico.

F. DE S. C.

P R E N S A  E S P A Ñ O L A .

Vendaje preparado para la fractura de la clavícula, del 
Dr. D. Ramón Beltran y Gómez, profesor clínico de la 

Facultad de Ñedicina de Valencia.
A continuación damos á conocer este vendaje, ideado 

por el modesto y malogrado Dr. Beltran y Gómez, arreba­
tado há poco á la ciencia y á la humanidad. La descripción 
siguiente ha visto la luz en el último número del Boletín  
del Institu to  Médico F'alenciano, que á su vez la ha to­
mado del Compendio de apósitos y  vendajes del doctor 
Ferrar Julve.

«Consta de tres piezas: 1.® Una almohadilla cuneiforme 
para la axila, forrada de tela ó de piel de gamuza, con dos 
vendoletes superiores para anudarlos sobre el hombro sano. 
2,® ün cinturón de piel, acolchado por la cara de aplica­
ción, con tres hebillas, una fija en uno do sus extremos para 
sujetar el opuesto y ceñirlo al cuerpo, y dos en su parte 
posterior ó dorsal, colocadas mirando arriba y á los lados 
del rafe. Y  3.* Una codera de vaqueta, también acolchada, 
en forma de esquife ó barquilla para sustentar ol codo; de 
la parte media anterior y posterior de este esquife, cerca 
de su bordo, salen dos largas correas ó tirantes también 
acolchados: el anterior ofrece en su apéndice una especie 
de asa ó charpa movible que puede acortarse ó prolongar­
se según sea preciso,

^A plicación—Se coloca primero la almohadilla axilar 
on el sobaco del lado afecto; sus cabos ó vendoletes se atan 
sobre el hombro saoo, con lo cual se dirige hácia afuera 
el hombro enfermo. Se ciñe el cinturón por debajo de las 
costillas falsas, cuidando de que las hebillas posteriores 
queden iatrlnsecamente equidistantes del rafo dorsal, Se 
aplica la codera de modo que toda la articulación queda 
dentro de su cavidad: la correa posterior pasa entre el bra­
zo, el tronco y la almohadilla axilar á subir por el hombro 
afecto; cruza obhcuamente la espalda y vá á la hebilla de­
recha, si se t^ata de fractura de la clavicula izquierda: la 
correa anterior vá como una banda á buscar el hombro de­
recho, de allí á la espalda, cruza oblicuamente á la ya 
abrochada, y forman entre ambas un cruzado dorsal: se fija 
y apoya uniéndose con la correspondiente hebilla del cin­
turón. La mano y parto del antebrazo, si es preciso, vie­
nen naturalmente á descansar en la abrazadera ó asa pen­
diente y que nace do la correa anterior al nivel do las 
primeras costillas para obrar como una charpa.

oFste vendaje es sencillo, de fácil aplicación, cómodo 
para el enfermo y sostiene reducidos los fragmentos del 
hueso todo el tiempo quo necesitan para consolidarse; 
como está acolchado no molesta su contacto, y las hebillas 
y los agujeros de las correas permiten adoptarlo á todos los 
enfermos, cualquiera que sea su talla y robustez, logrando 
dos resultados simultáneos, la contención de los fragmen­
tos y la suspensión de la extremidad afecta.

«Habiéndolo presentado á los directores de los hospitales 
civil y militar de esta capital, ambos lo aceptaron, á la vez 
que el cuerpo de profesores, como útil y conveniente en el 
tratamiento de la afección que nos ocupa, y podemos aña­
dir que son muchos los casos en que se ha aplicado con 
éxito com'leto de dos años á esta parte.

»El vendaje que nos ha servido de modelo y del cual está 
sacado el dibujo, lo ha construido, como todos los demás 
ya usados, el instrumentista de esta Facultad de Medici­
na, D. Salvador Oliete.

oEn nuestro concepto, este vendaje satisfácelas indica­
ciones que con él se pretenden llenar; pero la amistad y 
compañerismo que nos unen con el autor, no serán sufi­
cientes motivos pura impedir que digamos que su acción 
sería completa si lograse por medio de un apéndice 6 cor­
roa, fácil de colocar, dirigir el hombro afecto un poco hácia 
atrás.»
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Influencia de los principios actualmente seguidos en la 
enseñanza sobre la salud de la juventud.

El'Dr, Finkelnbourg, de Berlín, ha leído en la Socie* 
dad (XÍeniana de higiene pública  un estenso trabajo sobre 
el particular. En Alemania, donde la gimnasia ha llegado 
¿ ser una institución patriótica, en donde los Turnverei- 
ne han elevado á tan gran altura el poder físico y el ardor 
guerrero del pueblo, creen, sin embargo, los higienistas 
que deben advertir las consecuencias de la cultura intelec­
tual no compensada suficientemente por el cuidado que se 
pone en el desarrollo físico de los jóvenes Puede ser esto 
materia de reflexión para nosotros y útil auxiliar el ejem­
plo del vecino,— dice el Sr. J. Arnould en la Gazette Mé- 
dicate— á las legítimas reclamaciones formuladas desde 
hace algún tiempo por los higienistas franceses.

1. ® Desórdenes de la visión y  sobre todo m io p ia .^  
Hé aqui uno de los accidentes más íntimamente relacio­
nados con el procedimiento de enseñanza El número de 
miopes crece con la gerarqufa de las clases; en Hamburgo 
hay 14,69 por 100 en la sesta y 61,16 por 100 en la 
primera.

2. ® Congestión cefálica; cefalalgia escolar; epis­
ta x is .—Según los establecimientos, se hallan de 20 á 40 
por 1 0 0  alumnos que padecen una ú otra de estas perturba­
ciones de la vascularidad, unidas, por otra parte, á un fun­
cionamiento incompleto de la respiración. Mucha ménos es­
tación sentada; mucha ménos contención de espíritu y eu 
Cambio mucha más latitud á la movilidad del espíritu y del 
cuerpo; tales soo evidentemente los votos de la higiene.

3.  ̂ El bocio, que probablemente no se observ.a más 
que en lae comarcas en que hay una disposición original 
próvia. El Sr. GiUaurae le observó en Neufchatel 48 veces 
por 100 en los niños y 64 veces por 100 en las niñas.

4. ° Desórdenes de tos órganos digestivos.— La dis­
pepsia de los hombres de bufete es habitual En la escue 
la Pulitécoica de París, de 586 alumnos (tres años), 290 
sufren desórdenes digestivos.

5. ® Dislocaciones de las visceras abdominales.— 
Esto tiene particular importaucia en las niñas, futuras es­
posas y madres, de cuyo vigor depende el de la generación 
que ha de venir y cuya educación moderna, sin embargo, 
tortura y deforma el cuerpo y el espíritu hasta el punto 
de que el Dr. Finkelnbourg no teme compararle al bárba­
ro procedimiento empleado en China para prepararlos pies 
pequeños.

6 . ® Enfermedades de los órganos torácicos. — En 
Berlín, de cada 100 niños mueren He tisis pulmonar 4,81 
do 5 á 10 aíos; 12,96 do 10 ó 15 y 31.88 de 15 420. Pero 
esto no basta-para probar que la escuela engendra la tisis, 
nx para demostrar en qué medida se produce esto, sino 
que era preciso, por comparación, hacer una estadística de 
los individuos que no frecuentan las escuelas. Mas, lo que 
se sabe de la influencia ordinaria de la vida en común, eu es­
pacios cerrados, sobre el desarrollo de la tisis, permite creer 
que la exagerada permanencia do los niños en las escuelas 
no es ni con mucho indiferente para su salud. De aquí se 
dospronde la indicación de reducir ol número de horas de 
colegio. Por otra parte, los niños sentados, leyendo ó escri­
biendo, no respiran más que do un modo superficial, no 
desarrollan su tórax ni sus músculos pectorales; en estas 
condiciones hay inercia habitual de las vórtices pulmona- 
les, sitio de predilección de los tubérculos incipientes, qui­
zás á causa do esta inactividad respiratoria. Ménos tra­
bajo sentado y algo más de gimnástica pulmonar.

7. '̂  Desviación de la  columna vertebral á conse­
cuencia de la mala construcción do los asientos y de las 
mesas. El hecho solo de la constancia del empleo de la 
mano derecha en la escritura y el dibujo, dá lugar á las 
desviaciones y determina el sentido en que han de verifl- 
carsp.

Enfermedades n erv io sa s.^^ i la instrucción dada

en las escuelas no provoca directamente el histerismo, la 
epilepsia, la locura, desarrolla á menudo la disposición á 
estos desórdenes por poco predispuestos que al nacer se 
hallen los niños. La educación actual es igual para todas 
las inteligencias, siendo así que son muy desiguales las ca­
pacidades do los individuos. El cerebro tiene necesidad de 
pensar, pero el de los niño.s quiere aprender á pensar sin 
sufrimiento, jugando, como aprenden á servirse de sus ma­
nos ó de sus piernas. El sistema Fraebel, que utiliza la cu - 
riosidad natural de los niños par.a hacerles pasar progresi­
vamente de los conocimientos más sencillos á las nociones 
científicas, tiene grandes ventajas sobre los que de ordina­
rio se siguen. Muchos niños y hasta adolescentes no pue­
den soportar las treinta y seis horas do trabajo en la escue­
la— aumentadas con 24 en casa— que se les imponen en la 
actualidad cada semana.

Influencia del útero en las enfermedades de los ojos.
El Dr. H. R. Swanzy ha laido una Memoria sobre este 

particular en la Sociedad obstétrica de Dublin. Muchas 
afecciones da los ojos son dependientes de algún órgano 
lejano, como el corazón, los riñones, el bazo y el útero. 
Hasta ahora se sabe poco délas relaciones entre los ojos y 
el útero, sin duda porque pocos oftalmólogos tienen gran* 
de esperiencia en ginecología y viceversa.

La primera afección que el Dr. Swanzy cita como de­
pendiente del útero es la iritis, que se presenta en las jó­
venes do 11 á 17 años, es decir, en un periodo que varía 
de dos á tres años antes ó después del establecimiento de 
las reglas. El autor ha tenido ocas’ on de ver siete casos de 
este género. La salul general de estas mujeres era buona, 
y nada de irregular presentaban en las funciones uterinas.

El Dr. Swanzy no cree poder referir positivamente esta 
afección del ojo al útero; pero se iuclina á creerlo por las 
tres razones siguientes: 1  la iritis es muy rara en una 
edad tan poco avanzada, salvo en los casos de sífilis here» 
ditaria ó en los de afecciones de la có'*nea; 2  jamás ha 
observado un caso semejante en los niños; 3.®, ai la afec­
ción 80 presenta con cierta frecuencia en la época de la 
vida en que so establece la menstruación, y no hay ningu­
na otra causa que la esplique, parece justo admitir que el 
útero es su causa primitiva.

La forma de la iritis en todos estos casos es la misma; 
apenas había dolores, inyección vascular ni fotofobia. La 
cámara anterior permanece por lo general clara, y no hay 
depósito en la cara posterior de la córnea. Pero hay ten­
dencia á la formación de sinequias posteriores. Puede en­
turbiarse el humor vitreo, lo quo indica que se .trata más 
bien de una irido-coroiditis.

El tratamiento del Dr. Swanzv es principalmente local 
durante el periodo agudo de la inflamación, y una vez que 
esta ha cedido, administra el hierro.

La inflamación del nérvio óptico y de la retina pueden 
depender de desórdenes de la menstruación. En 1ÍÍ73 el 
Dr. Swanzy visitó á una jóven de 19 años que tenia una 
neuro-retinitis, y en la cual la menstruación era rara y do- 
lorosa y se agravaba la enfermedad ocular on cada época 
menstrual (1873). Después tuvo ocasión de ver otro caso 
del mismo género. El Sr. Mandelstam ha observado varios 
casos análogos. El Sr. Von-Gícfeha reconocido la existen­
cia de esta relación. Mooren (1874) ha tenido casos do 
neuro-retinitis después de la supresión de la menstruación, 
y cree que las retroflexiones del útero y los tumores del 
ovario pueden dar lugar á la misma enfermedad.

Las apoplegias retiniaoas son á menudo consecuencia 
de la .supresión de las reglas. Liebreich dá un ejemplo en 
su A tla s  de oftalmoscopia. Samelsohn refiere otro caso.

La atrofia del nérvio óptico la ha observado frccuonto- 
mento Pagenstecher en mujeres que padecían graves des­
órdenes menstruales. La kopiopia histérica so ha clasifica­
do últimamente entre las enfermedades do los ojos; poro ou 
la actualidad se ha demostrado que no os otra cosa que una
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afección uterina. El Dr. Frund ha hallado en gran número 
de autopsias de mujeres que se habían quejado de esta 
afección de los ojos, que padecían invariablemente una 
afección uterina.

Caraotéres distintivos del ácido fénico y del salicilico.

Según el Sr. Almen, puede aprovecharse la sensibilidad 
del percloruro de hierro, como reactivo del ácido salicilico, 
para diferenciar este ácido en soluciones muy diluidas del 
ácido fónico. Los dos dan con la sal férrica un color viole­
ta; pero en tanto que para el ácido fónico el límite de co­
loración no pasa de V3000» el del ácido salicilico muy con­
centrado aun á.‘ / i 5(,05o puede percibirse hasta /loooooo*

Para descubrir estos dos ácidos, el mejor reactivo es el 
de Millón, que se obtiene disolviendo mercurio en el ácido 
nítrico humeante, que se diluye después en el doble de su 
volúmen de agua; la acción del reactivo en este caso es 
tanto más segura cuanto ménos ácido es.

Cinco á diez gotas de este reactivo, mezcladas con 20 
centímetros cúbicos próximamente de una solución do es» 
tos ácidos, dan, después de la ebullición, un precipitado 
amarillo, de una sub sal de mercurio.

Si se añade, á la disolución aun caliente, ácido nítrico 
en bastante cantidad para redisolver el precipitado, se pro­
duce un color rojo que por el reposo se hace cada vez más 
intenso. De este modo se puede apreciar Vacooooo 
do fónico, siendo algo más limitada la reacción para el áci­
do salicilico.

En las disoluciones á ‘ /looooo aparece enseguida el color; 
en las más diluidas tarda unos 15 minutos.

Para determinar la presencia del ácido fónico en el áci­
do salicilico ó en sus combinaciones salinas, el mejor re­
activo parece ser el del amoniaco y el hipoclorito de sosa. 
Con este reactivo, bien conocido, se obtiene un color azul 
oscuro, que se convierte en rojo por los ácidos y recobra el 
color azul por los álcalis.

La presencia del cloro libre ó de ácidos Ubres impide 
que la reacción se produzca, por lo cual debemos evitar, 
sobre todo para las disoluciones poco concentradas, un es- 
ceso de hipoclorito de sosa y añadir bastante amoniaco 
para que el todo resulte alcalino.

La reacción se produce enseguida en las disoluciones 
fenicadas al ‘A ,»,; en las de ‘Aooo» tarda quince minutos, 
y en las de 750099 veinticuatro horas.

Nada de parecido se observa en las disoluciones que 
contienen V,ooo de ácido salicilico. De este modo, pues, se 
logra demostrar la presencia del ácido fónico en el ácido 
salicilico.

Glacosuria aparente consecutiva á la administración 
del ácido salicilico.

El Df. Pye-Smith, examinando un dia la orina de un 
reumático tratado por el salicilato de sosa, en Guy‘ s Hos­
pital, halló con el cobra un precipitado abundante carac­
terístico. La densidad estaba algún tanto aumentada, mas 
no la cantidad, y no habia otro síntoma de diábetes. La 
reacción desapareció al cabo do algunos dias, cuando se 
aumentaron los intervalos en que no tomaba el enfermo el 
medicamento, y aunque una ligera reoaida obligó á dar de 
nuevo el salicilato cada dos horas, no volvió á descubrirse 
azúcar en la orina. El exámen de este hecho en todos los 
enfermos del hospital que á la sazón tomaban el ácido sa- 
licílico en forma de sal de sosa ó de amoniaco, dió por re­
sultado 16 veces entre 18 casos la reacción característica 
de la glucosuria. Esta misma reacción se halló también en 
otros enfermos que tomaban los salicilatos por otras afec­
ciones, notándose que aífuella desaparecía en cuanto cesa­
ba la administración del medicamento; el mismo efecto se 
obtuvo en personas que gozaban de cabal salud.

El salicilato alcalino es descompuesto probablemente

en el torrente circulatorio en carbonato correspondiente y 
en ácido salicilico, que se escreta en totalidad ó en parte 
con la orina en forma de ácido salicilúrico* La salicina es 
escrelada, como es sabido, en estado de hidruro de salici- 
lo. Puesto que un exceso de ácido úrico puede reducir las 
sales de cobre y el azúcar de uvas, y es posible que el 
agente reductor sea el ácido salicUúrico, la salicina calen­
tada con ácidos minerales diluidos toma el agua ŷ  forma 
saligenina y glucosa, y en tanto que el ácido salicilico y la 
salicina no tienen acción reductora sobre el cobre que se 
halla en una solución alcalina, la poseen si ha sido acidu­
lada previamente con el ácido acético ó con ácidos mine­
rales, ó si se les añade una orina ácida.

Estas investigaciones clínicas son, sin duda alguna, muy 
importantes, sea cual fuero la manera como el hecho se 
interprete.

Db . Rascón Sbbbet.

MINISTERIO DE GRACIA Y JUSTICIA.
L E I.

D. Alfonso XII,
Por la gracia de Dios Rey constitucional de España,
A todos los que la presente vieren y entendieren, sabed: 

que las Córtes han decretado y Nos sancionado lo siguiente:
Articulo I.® incurrirán en las penas de prisión correc­

cional en su grado mínimo y medio y multa de 4S5 á I.S&ó 
pesetas, señaladas en el art. SOI del Código penal:^

Primero. Los que hagan ejecutar á niños ó ninas meno­
res de d ez y seis años cualquier ejercicio peligroso de equi­
librio, de fuerza ó de dislocación.

Segundo. Los que ejerciendo las profesiones de acróba­
tas, gimnastas, funámbulos, buzos, domadores de fieras, to­
reros, directores de circos y otras análogas, empleen en las 
representaciones de esa especie niños ó niñas menores de 
diez y seis años que no sean hijos 6 descendientes suyos.

Tercero. Los ascendientes que ejercíen(ío las profesiones 
expresadas en el número anterior, empleen en jas represen­
taciones á sus descendientes menores de doce años.

Cuarto. Los ascendientes, tutores, maestros ó encargados 
por cualquier título de la guarda de un menor de diez y seis 
años que le entreguen gTi>tuilameiite á individuos que ejer» 
zan las profesiones expresadas en el número segundo ó se 
consagren habilualmenle á la vagancia ó mendicidad. Si la 
entrega se verificase medíanle precio, recompensa 6 promesa, 
la pena señalada se impondrá siempre en su ^rsdo máximo.

En uno y otro caso la condena llevará consigo para los tu­
tores ó curadores la destitución de la tutela ó curaduría, pu* 
diendo los padres ser privados temporal ó perpéluamente, á 
juicio del tribunal sentenciador, délos derechos de patria 
potestad.

Quinto. Los que induzcan á un menor de diez y seis 
años á abandonar el domicilio de sus ascendientes, tutores, 
curadores ó maestros para seguir á los individuos de las pro­
fesiones indicadas en el número segundo, ó á los que se de­
diquen habitualmente á la vagancia ó mendicidad.

Art. 2.® Todo el que ejerza iioa de las profesiones expre­
sadas en el articulo anterior, deberá ir siempre provisto de 
los documentos que acrediten en forma legal la edad, fiUa- 
cion, patria é identidad de los menores de veinticinco años 
que emplee en sus espectáculos, cuidando escrupulosamente 
las autoridades locales de exigir la presentación de los ex­
presados documentos antes de conceder la licencia necesaria 
para la celebración de aquellos espectáculos.

La no presentacian de dichos documentos, siempre que lo 
exijan las autoridades ó sus agentes, será castigada como fal­
ta con arreglo al art. 599 del Código penal.

Art, 3.® Los gobernadores ,de las provincias en las capi- 
les de las mismas y los alcaldes en los demás pueblos, que 
toleren la infracción de cualquiera de las disposiciones de es­
ta ley, ó no la pongan en conocimiento de la autoridad judi­
cial competente tan pronto como haya podido llegar á su 
conocimiento, serán castigados con las penas marcadas en el 
art. 382 del Código penal.

Art. Los agentes consulares de España en el extranje­
ro deberán denunciar en el más breve plazo posible á las au­
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toridades españolas toda Infracción de la presente ley com e­
ada en perjuicio de sus compatriotas, ó á las autoridades de 
los países en que ejerzan sus funciones, si en ellos estuvie 
sen previstos y penados los hechos á que te refieren los ar 
liculos anteriores.

En ambos casos adoptarán las medidas necesarias para qoe 
regresen á España tan pronto com o sea posible, y sean en­
tregados á sus padres, tutores ó curadores, y á faita de éstos, 
á las autoridades locales del pueblo de su nacimiento, los ni­
ños d niñas de origen español menores de diez y seis años 
á que esta ley se refiere.

Ari. 5.® La imposición de las penas señaladas en los ar 
tículos precedentes, se enleiiderá siempre, sin perjuicio de las 
demás que correspondan á los que eii ellas iticurr<<D por de­
litos y fallas previstos y castigados anteriormente en el Có­
digo pena!.

Por tanto;
Mandamos á todos los tribunales, justicias, jefes, goberna­

dores y demás autoridades, así civiles como militares y ecle­
siásticas, de cualquier clase y dignidad, que guarden y hagan 
guardar, cumplir y ejecutar la presente ley en todas sus 
partes.

Dado en el Real Sitio de San Lorenzo á veintiséis de Julio 
de mil ochocientos setenta y  ocho.— Y o el Rey.— El Ministro 
de Gracia y Justicia, Fernando Calderón Collantes.

MONTE-PIO FACULTATIVO.

SECRETARIA GENERAL.

AHÜIÍCIO Di STJBBOOACION DB ÍKKSIOK,

D.* María Paz Saines solicita la subrogación de pensión 
que disfrutaba lu  esposo el socio jubilado, D. Juan José Na- 
|oré j  Cicos.

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

Madrid 30 de Julio de 1878.—£1 Secretario general, Este­
ban Sánchez de Ocaña. (1)

GACETA DE LA SALUD PUBLICA.
E s ta d o  o a n ita rto  d e  M a d rid *

Obsérvaciones meteorológicas de la  semana ,—Altura 
barométrica máxima, 708,89; mínima, 700,64.—Tempe­
ratura máxima, 44®,3; mínima, 13®,4.—Vientos dominan­
tes, N-E., S. y S -0 .

Los estados congestivos de los órganos respiratorios y 
de los grandes centros nerviosos, las hemorrágias conse­
cutivas á estos mismos estados, las fiebres gástricas y gás- 
trico-blliosas, las erisipelas faciales y las amigdalitis siguen 
siendo los padecimientos que con más frecuencia se pre­
sentan en esta estación. Las fiebres intermitentes conti­
núan decreciendo en número y gravedad, aunque algunas 
aparecen con forma larvada y principalmente neurál­
gica. Los sudores profusos y las complicaciones intesti­
nales precipitan el curso de las enfermedades crónicas de 
los órganos respiratorios; las congestiones pasivas produ­
cen igual efecto en las del corazón y los grandes vasos.

CRONICA.
A l S r . D irecto r  de «El P r o g r e s o  M é d ic o .»

—En efecto, no hemos estimado conveniente—por lo apartado 
que se halla de las costumbres periodísticas, y sobre esto de la 
razón— conceder un extenso lugar en nuestras columnas á la ré­
plica que diera aquel periódico á un artículo del Dr. Díaz Beni • 
to pnbucado en E l Siglo. ¿A dónde iríamos á parar si las polé­
micas de los periódicos se publicaran por cuantos toman parte 
en ellas? Cada uno escribe en sus columnas lo que tiene por 
conveniente, copiando cuando mucho algún párrafo si fuere 
preciso para fundar en él la réplica. jCuándc se na visto preten­
sión an^oga? Nosotros, contando tan larga vida periodística, no 
hemos sol&itado jamás qne otro periódico se constituya en repe

tidor de nuestros escritos. Obedecemos, pues, á la ley de la cos­
tumbre, que se halla en estrecha conformidad con el buen sentí. 
do. Cuénteselo á los dos consabidos señores del diálogo.

O p o sic io n es te r m in a d a s .—El día i 6 del mes úl­
timo concluyeron los ejercicios qu-í venían verificándose para 
proveer la cátedra de Cdnica médica, vacante en la Universidad 
de Zaragoza, habiendo votado el tribunal censor la tema regla ■ 
mentaría en la forma signiente: primer lugar, D Genaro Casas; 
segundo, D. José Aguiiar, y tercero, D . José Rivera.

EiO ap lau d im os.— Desvanecidas las dudas que hablan 
ocurrido á algunos concejales, paieceque el Ayuntamiento ha 
designado definitivamente los lagares donde han de establecerse 
las casas mortuorias, ó sea los ijeí/óóitos îls Cddiioeres. He aquí 
una reforma de importancia que no h 'bra quién deje de celebrar.

El primero de estos depósitos se establecerá detrás del Retiro, 
8 cien metros del camino alto de Vicálvaro y punto de arranque 
del tram-via del Este; servirá para la zona comprendida entre las 
calles de Alcalá, Carrera de San Jerónimo, Barquillo y todas las 
adyacentes, barrio de Salamanca y afueras respectivas.

El segundo en los terrenos que fueron cementerio del Hospi­
tal General, inmediatos al camino de la ronda, y se destinará al 
servicio de las calles de Atocha, Santa Isabel, Antón Martin y 
demás que se encuentran en esta parte de la población.

El tercero en la ronda comprendida desde la puerta de Se» 
ovia, destinado al servicio de las calles de Toledo, plaza de la 
lebada, Humilladero, San Erancisco y . demás que comprende 

aquella zona.
Y el cuarto en el terreno que hoy ocupa el cementerio del 

Noite, con aplicación á los barrios de Pozas, Chamberí, Lega- 
nitos, San Bernardo, Fuencarral y demás que comprende esta 
parte de Madrid.

IV e o r o lo g la .-El Dr. D . Ignacio García de la Mata, ca­
tedrático de Patología médica de la Facultad de Cádiz, falleció 
repentinamente en la tarde del 10 del pasado y mientras prac­
ticaba la visita de un enfermo.

g

Era un práctico consumado y un profesor distmguido. 
Acompañamos á su apreciable familia en su inmenso senti­

miento.
También ha fallecido el Dr. D . Manuel Lósela, catedrático de 

higiene de la misma Escuela, cuya pérdida ha sido muy sentida 
por sus compañeros y  alumnos.

D isc u rso  In a u B u ra l.— La Junta de gobierno del Co­
legio de farmacéuticos de Madrid ha encargado ia redacción del 
discurso que deberá leerse eu la sesión pública de 21 de Noviem­
bre próximo, al ĉ r. D Eduardo Menchero, individuo de número 
de la expresada Corporación. No hay para qué advertir que este 
año, como el pasado, no se leerá el Elogio histórien del doctor 
D. Ramón Barbolla, porque la referida Junta de gobierno, des­
pués de conocido el éxito del concurso, no ha podido cumplir 
con lo que se previene en el programa corresponniente.

Y ya que de este asunto nos ocupamos, debemos recordar á 
los interesados que en el día predicho se adjudicará el premio, 
consistente en los derechos del títu o de licenciado en farmacia, 
con arreglo á las condiciones que publicamos oportunamente.

¡B o n ita  s itu a c ió n !—Según los cálculos del perió­
dico Los los gastos ineludibles de las ciento cincuenta
y dos boticas de Madrid son it te mUlone  ̂ trescientos seis mil 
setecientos cincuenta reales, y los ingresos, según cálculo oficial 
del reparto, son siete millones doscientos veintisiete mil reales, 
de donde resulta un déjicit de reales vellón setenta y nueve mi] 
setecientos cincuenta cada año.

Las ciento cincuenta y dos boticas representan un valor 6 ca­
pital de 19 800.000 rs. según las reglas de Dorvault, y agre­
gando 7.306,750 reales, se ponen en movimiento 27.000.00o de 
capital, para perder, según los cálculos oficiales, 80.000 rs. 
cada año.

El mismo periódico promete poner de manifiesto otro día la 
realidad dt las cosas sm los datos oficiales. ¿Significa esto que 
no hay pérdida?

E l  E ib ro  d e  lo s  a j n s t a d o a . — Hemos recibido la 
tercera edición de este libro que tanto interesa á los profesores 
de partido. Además de los recibos talonarios, contiene una sucin­
ta historia de la legislación sanitaria; el reglamento de 24 de O c­
tubre de 4873 para la asistencia facultativa de los enfermos po­
bres; el de 2Í de Julio de 1848 para las subdelegaeiones de Sa­
nidad del Reino; las disposiciones relativas é la enseñanza publi­
ca; una relación de eitahlecímientos balnearios y los primero»
•ocorroB que deben prestarse á los enfermos en lo» ca»o» ur­
gentes.
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Reconiendaraos la adquisición de esta obra á nuestros com­
profesores.

i ü m h a r n z o  tr i¡> 1 e  — En The British Medical 
Dr. Luverby ei siguiente hecho: El 18 de Enero parió una mu­
jer un niño, sano y bien desarrolla io. El 4 de Febrero siguiente 
dio á luz dos geme.os, niño y niña, bien desarrollados y en per* 
fccta salud.

Cosa estraíia: las placentas estaban rehUndecidas y  tenían la, 
consistencia de la jalea Este so o hecho— lice el colega fran­
cés de donde tomamos la noticia,—¿no imp.icaríala idea de que 
nada hay de cierto en tal historia?

tos ú otroí síntomas, pueda creerse que el niño necesita asisten­
cia facultativa.

Pedir más es gol'ería.

VACANTES.

f lo ta n te .—A los dos casos que parece se couo- 
cian de riñones movibles ó flotantes, debemos añadir uno de bazo 
flotante observado por el Dr. Divati;-, de Taganrof, en Rusia.

X é s i»  sobre e l  suieitU o y la  n a tu r a le z a  d o  
los e n su e ñ o s  en  e l  alooli^ illsm o.- E l  Sr Lacas- 
sagne ha presentado á la Sociedad Médica de los hosyiiües de 
París dos tesis recientes, una del Sr sobre el smeidioen
Francia y otra dei Sr. Vedel Sobre el v Uor d agnóstico de los 
ensueños en el alcoholismo crónico En \ n primera, el Sr Lacas- 
sagne seña a ei aumento progresivo dei suicidio en Francia, 
aumento que se raaniliesta por las siguientes cifras:

De i83< á 18.35..........  6 suicidios por cada 100.000 h.
. 1830 á 1840.........7 —  _

1841 á 1845........  8 — —
Cosa curiosa, cada período de cuatro años aumenta en'un sui­

cidio la lifra del período precedente, de modo que 
De 1871 á 1875 hubo ló.Sü por cada lUO.üüi» h.
De donde se deduce que en el espacio de cuarenta años se hau 

triplicado las cifras de los suicidios.

P e r s p e c tiv a  p a ra  los m éd icos.—Lord Carnarbon 
ha aprovechado la distribución de premios de la escuela de me­
dicina agregada a Kings College, para leer una curiosa estadística 
que se refiere á la suerte ó fortunaque ha cabidoál.oOO estudian­
tes de medicina que estudiaron en uno de los grandes hospitales 
de luglaierra; cuyos datos son los siguientes, siendo de adver­
tir que está hecha esta estadística por el eminente medico James 
Pagel, para poder descansar respecto á suveracidad. De i.OUO es­
tudiantes. 5!3 han tenido un éxito brillante en su carrera, 10 si 
bien Ja fortuna no les ha sonreído, se les ha mostrado bastante 
propicia, 3 -7 han podido quedar contentos y hacen lo que 
muchos de nuestro país, que igualan ambos presupuestos, cuidan • 
do de que no sea el Je gastos como el del Gobierno Los restan­
tes que fa tan para comp etar el número, han muerto.

Dedúcese de esto que las probabilidades para llegar á la pros­
peridad son de un 9 por tOO, de un 3Ü para llegar á cubrir las 
necesidades y de 60 los que sucumben. Esta última proporción 
es terrible; pero la muerte entra en ella por mucho, aunque, ó uo 
se quiere saber, ó se desea olvidar que hay muchos médicos que 
mueren agobiados por las consecueucias de su profesión, ya por 
falta de lo necesario para vivir como exige su posición, ya por 
su género de vida.

A p lic a c ió n  d el te lé fo n o .—La Oorrespondance 
Scieniifique da cuenta de la siguieute curiosa aplicación del 
teléfono:

Mr
Há poco, en una reunión de Nueva-York, á la que asistía 
r. Edison, una señora le preguntó si entre sus numerosas in­

venciones poseía alguna que permitiese mover automáticamente 
la cuna de un niño cada vez que llorase.

Unos dias después recibía la señora el siguiente aparato:
Un teléfono está colocado cerca de la cuna: cuando el niño 

llora, la placa del_ teléfono vibra, la corriente producida por estas 
vibraciones atraviesa una pila, después un e,ectro-iman, y au­
menta en intensidad hasta el punto de poder separar la palanca 
de un mecanismo, que mueve la cuua suavemente y con regula­
ridad.

En cuanto el niño calla, la placa del teléfono deja de vibrar, 
la palanca recobra su posición norma', y la cuna se detiene, para 
ponerse en movimiento de nuevo en cuanto el niño vuelva á 
lloi ar.

El aparato tiene un círculo graduado, en el que por medio de 
tres agujas se marca el número de veces que el niño llora, la in­
tensidad del llanto y su duración total.

Este aparato es ya una niñera automática, que da cuenta fiel­
mente del estado del niño que se la confia, pero Mr. Edison tra­
ta de añadirle un sencillo mecanismo, que acerque un biberón á 
los labios dei niño, cuando su manera de llorar indique que tie­
ne hambre, y una campanilla de alarma que se haga oir en casa 
(Jel médico; cuando por la inteusidad del llanto, los accesos de

La de médico cirujano do Fuentelapeña; su dotación 1.000 
pesetas. Las solicitudes hasta el i4 del actual.

— La de médico-civujauo de Hoya Gonzalo (Albacete); su do­
tación 7E0 pesetas. Las solicitudes hasta el 25 del actual. '

— La de médico-cirujano d -L a  Robla (León); sn dotación 
750 pesetas. Las soUcitudes hasta el 10 del actúa'.

— La de médieo-ci- ujano de Balsa de Vés (A'bacete); su do - 
tacion 7i)0 pesetas. Las so icitudes hasta el 23 del actual.

—La de médico-cirujano de Ba’azote (Albacete); su dotación 
750 pesetis. Las solic tudes hasta el 23 del actual-

— La de médico cirujano de Villarta de San Juan (Ciudad- 
Rea' ; su dotación 95 ¡ pesetas. Las solicitudes hasta el 18 del 
actual.

-;-La de médico-cirujano de Pozuelos (Ciudad-ReaO; su do­
tación 75 pesetas. Las solicitudes hasta ei 19 del actnal.

BOLETIN BIBLIOGRÁFICO.
MUSEO ANATOMICO

DB
r>. C E S A R E O  F E R N A N D E Z  D E  L O S A D A ,  

In s p e c t o r  n iéd leo  d e  fiinnldad m il ita r .
1. * sección. Anatomía descriptiva y topográrica.—La for­

man 14 figuras de relieve en cartón-piedra, copiadas cuida­
dosamente del natural, y que representan hasta los más pe­
queños detalles de los órganos.

2. * sección. Obstetricia.—La constituyen 20 figuras, tam­
bién de relieve, que representan la anatomía del aparato ge­
nerador de la mujer; el útero grávido de nueve meses; tas 
presentaciones y posiciones principales del fe to ; la marcha 
del parto natural; versiones; la estraccion manual de la pla­
centa, y la aplicación del fórceps.

Para facilitar la adquisición de estas figuras se han colo­
cado las primeras en siete y las segundas en diez cuadros de 
madera pintada y con marcos de lujo.

El precio de las colecciones es el siguiente:
Sección de anatomía descriptiva y topográfica. , . 600 rs.
Sección de partos..  ............... ...................................  fjoo
Ambas reunidas...............................................................  l.OOÜ

El embalaje y porte son de cuenta del suscritor.
Los pedidos se harán directamente al autor, plaza del P ro - 

rreso, núm. 3, Madrid, ó en la Administración de este perió- 
lico; pero uo se servirá ninguno ai>i su previo abono.

En Portugal se harán csclusivamente las suscriciones por 
conducto del D r. Lino Macedo (Pombal).

CRONICON CIENTIFICO P O P U L A R , POR D . EMILIO 
Huelin: tres tomos en 8.® mayor con 1.526 páginas y  unos 

cuatro millones de letras. Del tomo primero ha salido la se~ 
gnnda edición corregida y aumentada. Esta importante obra, 
según sabios catedráticos de las Universidades de Madrid, 
de Berlín, etc., es útilísima para todos y muy superior á los 
demás libros similares. La mejor obra extranjera de esta 
clase cita unos 280 autores; pero cada tomo del Cronicón 
pone unos 8.000, y  refiere importantísimos trabajos científi­
cos, de los que nada dicen los libros franceses.

El Cronicón explica á los alcances de profanos las ciencias 
y  BUS últimos progresos, enseña las novísimas doctrinas quí­
micas que han anulado las antiguas, causando grandísima 
revolución en los estudios químicos, y contiene bibliografías 
de la química, farmacia, etc. «La medicina progresa menos 
por despreciar los médicos la química teórica,» según dijo 
Liebig, añadiendo: «el ignorar química origina que acepten 
algunos el absurdo sistema homeopático.»

Véndese cada tomo, que forma obra aparte y completa á 
8 pesetas en Madrid y 9 fuera, previo pago al administrador 
de La Quirnalda, calle del Barco, 2. (306)

MADRID: 1878.—Imprenta de los SreStBojai,
Tndeacos, 81, principal,

Í
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1**Uedtlls», piT m Escelenda 3 íuper/or/datf; en Par/s, 18^7—  Ylem, iJ73 —  F¡lid«íñt 1876 
Se usa con el m ayor éxito contra tas

DISPEPSIAS, GASTRITIS, GASTRALGIAS, DIGESTIONES LENTAS 6  PENOSAS, 
FALTA DE APETITO , JAQUECAS, PITUITAS, DISENTERÍA, VÓMITOS.

1/ «tros detórdenee de la digestión, bajo la forma de 
■gTT.TVTT?,, VX3VO, i ^ o x - v o s ,  x*xx<x>ox%i)Lja 

Porte, A . H ottot el C», 7, ATenoo V ictoria. — Madrid, A ífin c ia  fraQco-<-8|iaftola, Sordo, 81.

Por menor, señores M. Miguel, Sánchez Ocaña, Ortega, üarcerá y R. Hernández.

PRODUCTOS
DE La C\SA

’T  l i o v o n o i :
IIT'VEITT OK, 

det úhimo proocdiniiento do capsaheion
itP R O B tO M  p or l a

ACADEMIA DE MEDICINA DE PARIS
larm&céutiu de 1> clase; ez-iaieniQ de los bospiulos, 
Fabricante en DIJON (C5tc-d'0r, Francia)

Las personas que tengan repugnancia rara lomar ciertos médlcamcnlos, tales 
como los aceites de ricino y de Ligado de nacalivo, L»s trementinas y sus esencias, 
los bálsamos de copalba y del Peni, el alquitrán, el éter y cloroformo, el rui­
barbo, la cubeba, el hierro reducido, recurrirán en adelante á las ___

C 3 - A . : E > S X T X - - A S  -  T C 'M T E
Glóbulos del tamaño de un guisante con cubierta muy delgada y soluble.

«Tí oeusrz

S  S . &o  n  su
^  ©*-g5T tf» í5
s a .  =acu DJ
S 3  a
S T o  ca rr. zi> -3 “ 2  ^  rj rtv

CD CU

Precios .Cápsulas de Sulfato de Quinina, 16r*.—de Alquitrán de Noruega ;de Aceite 
de ricino; de Éter; de Trementina de Venecia; de Esencia de Trementina, 7 r». 

M A D R ID ; p or  m a yor , A g en cia  franco-CEpañola, Sordo, 31. ®
HAáIF feto 1.1

Por menor, Sres. Moreno Miguel, Sánchez Ocaña, Garcerá y Ortega.

TELA VEJi&ATORIO ABHERBHTB.
(VEJIGATORIO ROJO DE LE PERDRIEL.)

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

Exigir la verdadera marca de fábrica con divisiones métricas y la firma cLe- 
perdriol». Por mayor, Paria S4, rué Ste. Croix de la Bretonnerie; Madrid, Agen­
cia franco española, Sordo, 31. Por menor, Sres. M. Miguel, S. Ocaña, Escolar, 
Ortega 7 Garcerá.

NO MAS FUEGO

1 •>»

EL EUFORBIO (e u ph o r biu m ).
EpU em a.— n iibefaclen te .-U erlvu tlT O .

Esta preparación posee una acción in­
termediaria entre la de los papeles quí­
micos y otros similares, que es casi aula, 
y  la de la tapsia que es deaiasiado fuerte.

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

De (8 á %4 horas de aplicación.
Venta por mayor: París, casa Desuoix 

y CompaH'a, 11, rué Vieille du Temple, 
Madrid, Agencia franco-española, Sordo, 
31.—Por menor, á 9 reales, Sres. M. Mi- 
que!, Garcerá, Ortega, S. Ocaña.

0*£XTRAIT
de extracto 
 ̂de hígado de 

bacalao, 
a p ro b a d a s  

Medicina. —Unico 
tomar sin asco ni

por la Acadeaiia de 
medicamento fácil de 
cruptoB, más eñeaz que el aceite.

Precio, 14 rs.—París, 81, rué d'Am s- 
terdam. M adrid, por mayor. Agencia 
franco española. Sordo, 81; por menor, 
Sres. M. Miguel, Sánchez Ocaña, Esco­
lar y Ortega.

IM PORTAN TISIM O.
_ El Papel Rigollot para sinapismos, es oí 
Unico adoptado en los hospitales civiles de 
París por SS. EE. los ministros de la Guerra 
y de la Marina de Francia, para el servicio 
de las ambulancias y de lá armada.

El único adoptado por el Almirantazgo 
para el servicio de los hospitales marítimos 
y  militares de S. M. la Rema de Inglaterra, 
Emperatriz de las Indias,

El iinico cuya entrada en el Imperio está 
autorizada por el Consejo Imperial de sani­
dad, del Czar de todas las Rusias.

PASTILLAS PECTORALES DE KEATING.
Remedio universal y  el más apreciado 

dcl público: más de 80 años de constante 
éxito en Europa, China c  Indias. Cura la 
tos, asma y afecciones de la garganta y 
del pecho, agradable y eficaz, no tiene 
ni opio ni otro producto deletéreo, y pue­
den tomarle las personas más delicadas.

Véndese eu cajas de cartón y de hoja 
de lata de varios tamaños. Precios, IS y 
8 rs.—Madrid, Agencia franco-española. 
Sordo, 8^  por menor, Sres. Borrell her­
manos, Escolar, M. M iguel, Ortega y 
S. Ocaña.

50 años de b u e n  éxito .
El linimento BOYEH MiCHEL,deAix{ProvenM}, 

reemplaza el fu eg o  sin dejar la menor huella, 
sin iulerrumpir el trabajo y  sin inconveniente 
alguno. Cura siempre las e o jp ra . recientes y 
antiguas, los tnatnduea», a leat»-
e e «, «n o lF ra s , d e b i l id a d  de a ie rn o * , etC.e u f f e t a e ,  « e o » i » a « r t  efe {t ie rn o * ,

[ P a rí» , BCEUULT, 7, rué de Jotiy. tludrid, por nayot. 
Agencia irútco-eepañola, Sordo 31; por ni«or, A 22 rs. 

Borrell, M. Miguel, Escolar, Ocaña y Ortega. En provincias, los depositarios de 
la Agencia.

AGUA SULFUROSA, SÓDICA Y CALCICA

Bassn-Pyré'iies.—IsUcioD IS Ha;o i  1# L t̂ubre. 
Constipado, Bronquitis, Angina, 

SFanalaolon,Larlng(tls,Atonla.Catarn,Coqu$fuoh6, 
Asma, Pleuresía, Lln/atlamo.

EriU de segaro la tisis imlmoaar 7  basta *seJa 
atajar sni progresos.

Precios : 3/A litro, 8  r*; i/S, d r*; i/A, A r*. 
l i  Jfarfná, por major, igencls frsiu»-»spa6o1S| Sorlo. 11.

Por menor; Sres. M. Miguel, S. Oca­
ña, Garcerá y Ortega.
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CONGESTIVAS Y NERVIOSAS.
CON ÉXITO

C O N  L O S  J A R A B E S  D E  P E N N E S  E T  P E L I S S E ,
farmucéuticot químicos, en Parts, rué de Latran  ̂i .

1. * Jarabe de bromuro de amonium, verdñderametite eficaz en loe casos si- 
gci*<ntee: asma aofocaote, congestioD cerebr»!, delirie, h^mipluzia, meningi­
tis oróni-a, parálieia, vórrigo 7  vómitos prodncidos por el mareo. Precio,28is

2.  ̂ Jarabe de bromuro de sodium, preconizado contra los ataqnes de ner- 
▼ios, oonvolsioues, ooqnelnube, eclaropeia, histérico, maomuio, jaqneca. 
oánseae, nenralgias, nenrosis y  espusuios.—Precio. 28 re.

Nota. Det><;onfiar de lat- f  alsifíC'^ciúDee, y  exigir en los rótnlos de los fras­
cos ia doble firma y U maica de fAbrica, depositada según la ley , y repro- 
daciúai- en la noticia que acouipafia el producto.

En Uadrid: por mayor, Agencia franco-espafiola, Sordo, 31; por menor, 
Sres. M^oreno Miqnel. Escolar, Ortotray 8. Ocaüa. En provincias, los deposi­
tarios de la Agencia franco-espafiola.— Barcelona, hres. Borrell hermanos.

GOTA Y REUMATISmO
L i c o r  y  p ild o ra s  d e l I> r. L a v U le .

Esta medicación «B tlgotasa  y  antlrevm atlaiual es con justo título reputada 
tinfalible,» desde 30 años acá, contra los ataques y las recaídas. Tal es su eficacia 
que bastan dos ó tres cucharaditas para curar los dolores más agudos.

La sola científica y  oficialmente reconocida, y que ofrece todas las garantías. 
Leer el librito que se dá gratis en todas las farmacias. Precios: Licor, 48 reales; 
Pildoras, 46 rs.

Para precaverse contra las falsificaciones que en vísta de la alta reputación 
de nuestros productos aumenta cada dia, exigir la firma del D r. liBviile, y  el 
sello de garantía (impreso en tinta azul) del Gobierno francés.—Yenta por ma­
yor P. GOMAR, 28, rué de St. Claude, París.

Madrid, por mayor, Agencia franco-española, Sordo, 31; por menor, señores 
M. Miquel, Oeaña, Ortega, E. Hernández y Garcerá.

ACIDO SALICILICO
Para la con serv a c ión  del V IN O , de la C E R V E Z A  y de los A L IM E N T O S

SCHLÜMBERGER & CERCKEL, 26, rae Bergére, PARIS
Unicos concesionarios del privilegio Kolbe y de Heydens

R 3 3 X T 3 \ X ^ T I S 3 V a :O S ,  G O T A ,  s r  3V 3SX T R A J1.G H A .S
Curación radical en 24 ó 36 horas con

elSALICILATOdeSOSA schluiyiberger
INPORMI'l DE LA ACADEMIA DE MEDICINA : Las curaciones con el S a lic il.ite  de  

flosn son imBCi;abtes ; eiilre 53 casos de reumatismos agudos, solo uno iia tenido 
mal Axito ; < Cesan los dolores lo mas tarde en el espacio de tres dias. > — Este 
remedio cura iDHtnntáneam cnto : las neuralgias, jaquecas, lumbago, ciática, 
cólicos hepáticos, > Rrecio 14 p  (Con dos ó  tres cajas so curan completamen',e}.
M AL de PIEDRA y  GOTA A G ID A  curadas con el SALICILATO de L I T I N A .  Precio r». 

LAS PASTILLAS SALICILAOAS
Coran las afecciones de la garganta, constipados; precaTeu el crup y la angina. Caja 10 r*.

P O L V O S  de S A L I C I L A T O  de Q U I N I N A  para curar las F i e b r e s  
POLVOS DE ALMIDON SALICILADO

Contra las picazones de los niños y coiit>'a la transpiración desagradable.FALSIFICASE (Semumberger). La pureza sota_____ __  del producto. D'^epura la'curacion Precaverse do las falsiflca-
clones.—Exigir la marca SCIILUMBERüER y la lirma CIIEVRILR, faimacéutico, Paris. 

Diploma de iionor.—nednllnfl de nro v pliitn S976-fH fg.

Madrid. Sr. Meyerhoff, Agente, 27. Arenal; Sr. D. Vicente Lomana, calle A l­
calá, 3, y  Borren hermanos. Puerta del Sol, 6.

ESENCIA DE ZARZAP B R IL L A  DE COLBERT.
d e  ! •  fa r m a c ia  C o tb e r t  e n  P a rta .

d e p u r a t i v o  p o r  ESCKLENCIa para la curación del virus proce­
dente de antiguas enfermedades y empleado por los más célebres médicos 
para el tratamiento de todas las afecciones de la piel, herpes, granos, etc.

Venta por mayor en Madrid, Agencia franco-española, Sordo, 34; por 
menor, 24 rs., Sres. M. Miqnel, Sánchez Ocaña, Ortega y Garcerá.

Alcaloides, venenos y todos los medicamentos dosados
Gránalos y Grajeas

G&RNIER-LAMOUREUX Y C*
Atropina, Digitalina, Estricnina, Arse  ̂

niosos. Arseniatos de hierro, de sosa, Fós  ̂
furo de zinc, etc. — Grajeas vermihigat 
de Santonina, laxativas de Ruibarho, de 
Cloral, lodwro. Bromuro, etc.

Pedir prospectos y precios corrientes 
que enviangratis. MM.ViS-GarnibrAG», 

2, rué Tirón, Paris.

B I - D I O E 8 T C T O  DE

CHASSAING
Prapmdo con

PEPS INA Y D I ASTAS I S
igeDtes naturales i inaispeosaliles de It 

DIGESTION
2 5 años (le éx ito

cunera las
D IG E S T IO N E S  D IF IC IL E S  

O IN C O M P L E TA S ,
M ALES D E L  E S TO M A G O ,  

D ISPEPSIAS,  G A STR ALG IA S,  
P É R D ID A  D E L  A P E T I T O ,

D E  LAS FU ER ZAS, 
E N F L A Q U E C IM IE N T O ,  C O N S U N C IO N  

C O N V A L E C E N C IA S  L E N T A S .  
V O M ITO S , ETC.

París, 6, Avenue Victoria, 6 
lo proñacia, en l&s principales toticas.

JABON BALSAMICO
DE BREA DE NORUEGA.

Tónico, refrescante; eu uso diario im­
pide y cura todas las afecciones de la 
piel. Precio, 6 rs. H. BOCE de DEFREY. 
París, 26 rué Cadet.—Madrid, por ma­
yor, Agencia franco-española, Sordo, 81; 
por menor, Sres, Morales, Prera y  Per­
fumería Inglesa.
* i
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