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Hallanse nuestros lectores hartos de saber que
en punto & demografia y estadistica sanitaria nos
hallamos poco mas 6 mdnos como en la edad me-
dia. Es la mortalidad en Madrid tan elevada como
donde mas, doble de la de Londres—con todo de
ser esta capital inglesa diez veces major que la
de Espafia—y no ha podido indagarse cudles son
las enfermedades que la originan, ni ha ocurrido
hacer mas para contenerla, que atribuir & algunos
cementerios ciertas condiciones insalubres, que
ningun hecho ni la mas insignificante observa-
cion ha comprobado.

Pues bien: enmedio de este vergonzoso aban-
dono sanitario, de esta deshonrosa indiferencia
que tan fuerte obstaculo opone entre nosotros al
formal estudio de la higiene publica, parece ser
que les ha ocurrido & varios Gobiernos (de Berlin,
de Berna, Bruselas, Nueva-York, Paris y Roma,
segln nos cuenta un periddico de noticias) pedir
al Gobierno ciertos datos estadisticos. Al verse la
direccion del ramo con solicitud tan inesperada,
tuvo por lo mas sencillo y conveniente, a lo que
parece, formar unos estados que remitio algober-
nador de la provincia para que los llenara; cuya
autoridad ha contestado, como es natural y debia
esperarse, que le era imposible cumplimentar
aquel mandato, por cuanto los Unicos datos que
le son conocidos se refieren a los enfermos pobres
asistidos por la Beneficencia municipal... jLuci-
dos hemos quedado!

Considérese el compromiso en que el Gobierno
se ha visto, y lo poco airoso que es dar por unica
respuesta a los de las otras naciones, poco mas 6
dénos, la siguiente: «<En Espafia no nos hemos

cuidado lo mas minimo, hasta el presente, do
tales menudencias; cada uno se ha muerto de la
enfermedad que le ha tocado en suerte, y harto
hemos hecho proporcionando a los difuntos algu-
nos piés de tierra para que los sepulten a la ma-
yor distancia posible para evitar los malos olores.
Llevamos cuenta de las reses que se matan en el
Matadero y de otras cosas mucho ménos intere-
santes, pero ninguna con las personas que falle-
cen. Nuestra higiene oficial—y de ella alguna
razon hubiera podido dar el sefior gobernador—
estd reducida & reconocer de vez en cuando & las
prostitutas, visitandolas los médicos que tienen
este cargo en su propio domicilio, y & sacarlas la
policia una cantidad nada floja; con lo cual, si va
la sifilis aumentando en vez de disminuir, damos
en cambio una magnifica muestra de celo é inte-
ligencia. Pero & bien que esto ha sucedido hasta
el presente afio de gracia: en adelante ya sera
otra cosa, y podremos suministrar a los Gobiernos
de los diferentes pueblos resmas do estados con
muchas casillas y muchos ndmeros, por cuanto
so ha mandado formar recientemente, y esta en
farfara, una estadistica que podra satisfacer cum-
plidamente la curiosidad de los aficionados mas
escrupulosos. Tengan, pues, pacienciay vuelvan
diez afios mas adelante, que para entonces no les
faltaran numerosas y exactisimas noticias.»

Pero no es la vez primera que ocurren estas
cosas. Recordamos, entre otras, que habra unos
20 afiosse pidieron noticias estadisticas parecidas,
tocante a la pelagra, la acrodinia y algunas mas
enfermedades cutaneas, y que el Gobierno se vié
en igual apuro. Mandose entonces formar una es-
tadistica que pudiera satisfacer aquella curiosi-
dad, y en efecto, asi se comunicé a los goberna-
dores, acompafiando sendos modelos... jHasta hoy!

Tal es nuestro vivir. Encontramos la Espafia
de esta maneia, y asi hemos de dejarla, aunque
vivamos mas que Matusalén. Y es que las cosas
gue se mandan deben mandarse bien, con pro-
fundo conocimiento del asunto, ateniéndose & lo
practicable, y disponiendo de antemano con habi-
lidad lo necesario para asegurar una fiel ejecu-
cion.-

S| otouo llegd con, sus raemos, se habran dicho
recordando & Rioja los estudiantes que disemina-
dos por la Peninsula hayan sentido con pavor la
llegada del 10 ae Setiembre, fecha en que se pro-
mete premiar con el resultado de sus afanes a los
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que por sus txtraoriinarios méritos han mereci-
do ser relegados a los exdmenes que en tal fecha
comienzan. Esto ya es indicio del comienzo del
movimiento académico, del despertar de los estu-
dios, de los trabajos cientificos, de las discusiones
empefadas, de las investigaciones clinicas, en
una palabra, de todaesa circulacidon que aletargan
los calores y reaniman los hielos, al contrario de
lo que con la circulacion fisioldgica sucede; pero...
de fijo que si & alguno de los estudiantes aludidos
lo ha ocurrido mirar con susto la llegada del
otofio y creer que para ellos podran ser de cucur-
bitacm los raemos del poeta sevillano, no habra
sido para los estudiantes de Madrid y Barcelona,
que con jubilo habran podido leer en los periodi-
cos politicos que «muchos estudiantes de medici-
na de la Universidad de Zaragoza trasladan sus
matriculas & las de Barcelona y Madrid, por-el ri-
gor que los catedraticos de aquella facultad de-
muestran en los exdmenes.» Acompafiamos a los
catedraticos de Zaragoza... en el sentimiento.

*

.

Aunqgue los periddicos de la localidad recibidos
por el dltimo correo aseguran que en la isla do
Cuba decrece el numero de atacados y de victi-
mas producidas por la fiebre amarilla en la pri-
mera quincena de Agosto, es lo cierto, que segun
se desprende do los telégvamas y de las corres-
pondencias, la enfermedad ha experimentado un
aumento indudable, revistiendo una de esas fases
de exacerbacidn de la endemia que por desgracia
no son infrecuentes. Coincidiendo con estas noti-
cias, vemos la que no nos permitiremos comentar
acerca del trasporte a aquella Antilla de numero-
sas fuerzas militares. No podemos por muchas ra-
zones, ni queremos, por declarar nuestra incom-
petencia, juzgar la oportunidad do tales envios.
Sélo si nos permitiremos lamentar que las exi-
gencias de Estado no permitan hacerlos en otras
épocas mas oportunas para la salud y el porvenir
de los inmigrantes en aquella isla.

D eoio Cablas.

MADRID 14 DE SETIEMBRE DE 1879.

LA FILO30FLA DE LO INCONSCIENTE
EN SUS RELACIONES CON LA MEDICINA,,
1.

Hai'tmaun prueba con profusién de razones que
hay en los mundos de la naturaleza y del esjiiritu
un principio de actividad, que obra sin conciencia
de si mismo, pero con fines determinados; que pres-
ta existencia y actualidad & todas las cosas, a todos
los iendbmenos, desde el movimiento mecanico y la

FL SIGLO MIiDICO.

funcién quimica hasta las vidas vejetativa y cons-
ciente. Este principio difiere esencialmente de toda
causa exterior, conocida y cognoscible, por su ca-
racter impenetrable y misterioso, que sélo lo per-
mite revelarse por sus efectos. Es la causa do las
causas, la causa suprema, pruncipio absoluto y fin
absoluto de todo lo creado.

El mundo es una creacién multiple y continua:
creacién de cambios fisico-girimicos, creacion do
seres vejetativos, de sensaciones y de pensamien.
tos. El creador, segun Hartinann, es lo inconscien-
te. Concurren 4 la creacién los mismos seres crea-
dos, los cuerpos exteriores, los vejetales y los ani-
males, como causas segundas que tienen el caréac-
ter de leyes de la naturaleza y del espiritu; pero &
todas estas leyes, dadas en la conciencia, se opone
un limite comun, superior, absoluto, respecto del
cual son siempre parciales y relativas.

Hay, piles, entre la actividad consciente y lain-
consciente diferencias esenciales: la primera se fa-
tiga y la segunda no; aquella esta sujeta a las for-
mas de la sensibilidad, esta se libra de ellas nece-
sariamente; la reflexion duda, el sentimiento no; li
ciencia humana, apoyada en ia memoria, es siem-
pre falible; lo inconsciente, sin memoria, no se equi-
voca jamas; por ultimo, en lo inconsciente se hallan
indisolublemente asociados la idea y la voluntad

Las consecuencias de este sistema, para la medi-
cina, son las que establece el vitalismo ontoldgico.'
A la actividad de los sores vivos, sujeta Alas leyos
de la ciencia, Unica que reconocen el mecanismo,
el iatro-quimismo, el organicismo y todas las va-
riadas formas del materialismo médico, opone otra
actividad intima, misteriosa, independiente do la
primera, que encadena los actos y los dirige hacia |
un fin, escondiéndose obstinadamente & toda in-
vestigacion, y dandose a conocer tan solo por los |
resultados.

A la verdad, este vitalismo no es el animismo do|
Stalil, ni el dualismo de Mompeller, pareciéndose j
mas bien al de Pidoux y Chauffarcl. No divorcia la |
materia del espiritu ni los érganos de las fuerzas,
lo refunde todo en una sola funcién; pero esta fun-
ciébn misma es algo Unico, absoluto, que todo lo
absorbe en su seno; es, en fin, una do las fases del
panteismo: sistemavivaz y constantemente repro-
ducido en la liistoria de la filosofia, por lo misino
gue la filosofia es el amor de lo absoluto, y obede-
ciendo a su natural tendencia, no puedo ménos de
llegar ldgicamente al concepto de la sustancia lini-
ca, en que han naufragado tantos eminentes pensa-
dores, sin que las repetidas catastrofes hayan bas-
tado & arredi-ar & los que sucesivamente han ido
reemplazando a los deiTOtados y muertos en tan
singular combate.
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La fisiologia, seguu el sistema de lo inconscieii-

te, no es, como q*uiere C. Bernard, con mas erudi-
cion que buen, criterio filoso6fico, irua rama de la fi-
sica, independiente y aun ajena 4 toda metafisica;
tiene, por el contrario, su principal raiz en esa
iaerza espontanea, que adivina los fines, que los
realiza sin dudas ni vacilaciones, que encamina to-
das las cosas en la direccion de la vida de los indi-
viduos, por mas que, convenientemente ilustrada,
debiera encaminarlas a la muerte y al aniquila-
Imiento. Hay, segun Hartmann, una providencia
lintorior, que propende a conservar y perfeccionar
llosindividuos y mas aun las especies; en una pala-
bra, lo que se ha llamado metafisica reclama aqui,
no solo intervencién, sino completo dominio en el
estadio de la fisiologia.

No por eso gana la fisiologia en dignidad y cate-
Igoilia, segun el sistema de Hartmann; verdad es
[que reina en ella una voluntad, que realiza la idea,
[y que inconsciente por si misma, llega a apa-
Irecer en los dominios de la conciencia como una
Isombra do su propio cuerpo; pero igual voluntad
Itiene el atomo para unirse con otros atomos 6 di-
Ivorciarse de ellos, presentando en cada caso pro-
Ipledades diferentes; en virtud del mismo principio
Icaeii los graves al centro de la tierra, y giran los
lastros en los espacios celestes, y se dilatan los
cuerpos bajo la influencia del calor. Los actos de
[lanutricion, de la circirlacion, respiraciéon, secre-
Jeiou y generacion; los instintos do los animales,
lios deseos y aspiraciones, los ai'ranques del genio
Joa la especie hutnana, son otras tantas instigacio-
Ines do lo inconsciente, que s6lo se explican por esa
Iproducoion autbnoma, espontanea, quesale del seno
{mismo de lo desconocido, que determina los cam-
(bios para fines determinados, y anticipa los medios
|qu3 han de hacer posibles las realizaciones sucesi-
Ivas; funciones todas que no podrian explicarse por
ila mera intervencion de causas esterioves, desti-
Ituidas de todaluz, de todo propésito, que las guia-
ira en su accion.

Sin embargo, mirandolo bien, ;en qué se distin-
lgue lo inconsciente de Herbmann de la fuerza fisi-
1co-quimica, que agrega a la materia todo raciona-
llismo materiaUsta? La divergencia nos parece tan

corta, que apenas interesa el fondo de la cuestion.
IEn un caso, la misma fuerza que agita a4 los cuer-
pos brutos, produce, ascendiendo en categoria, el
desarrollo de los séres vivos y hasta la sensaciény
el pensamiento; en el otro, la fuerza se concibe prim
mero como voluntad; pero desciende luego hasta
la esfera de lo inorganico, refundiéndose todo en
un solo érden de actividad; si fatales son y pre-
determinados en el sistema materialista los actos
del vegetal, del animaly del hombre, en el mismo
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fatalismo incurre por necesidad el sistema de lo
inconsciente; por ttlitimo, en una y otra doctrina el
principio supreino, la causa de las causas, 0s un
sér definido, real,- algo positivo y determinado, que
todo lo comprende y explica, sin dejarse explicar
peor otro perincipio superior.

Reconozcamos, sin embargo, que la fisiologia
de lo inconsciente agrega a las deteiminaciones
reconocidas en los estadios do la fisica y la quimi-
ca otras determinaciones mrevas, independientes
de las perimeras, y con las cuales'es preciso contar
para la explicacidon de los fendémenos de los séres
vivos. EIl materialismo subordina en cierto modo
la fuerza a la materia; Hartmann subordina, por el
contrario, la materia &4 la fuerza: pudiera decirse
gue su sistema es un materialismo dindmico. Asi
es que, en una doctrina purargento fisico-quimica,
S6 cree enceirada en la sirstancia material, en los
cuerpos inorganicos y en la organizaciéon del sér
viviente, toda la actividad que ha do manifoafca'rso
por fendmenos ulteriores; el principio de todo esta
ya dado y determinado; su desan-oUo es cuestion
do tiempo, como el movimiento de un reloj al que
se ha dado cuerda: cada atomo, 6 molécula tiene,
digamoslo asi, su cixerda propia, que le pertenece,
gue es su esencia p)ropia, y gne se ira desenvolvien-
do hasta la consumacion de los siglos. En el sistema
de lo inconsciente, por el contrario, hay un solo
muelle que todo lo impulsa de.?do fuera, y cada
cuerpo, cada sér vivo en particular, s6lo es una
resistencia que necesita ser vencida, y que, si bien
debe tenerse en cuenta pjara el calculo de los efec-
tos, se limita al pjapel de concausa, y jamas absor-
be el poder indestnrctible de la fuerza central.

Hartmann, p>nes, reconoce la ley de la vida; p™oro
no la distingue fundamentalmente de la ley fisico-
guimica; la declara espontanaa y libro respecto da
esta ultima; pero es para sujetarla p™or otro lado
a una necesidad superior, donde se anula toda li-
bertad y espontaneidad; asesta golpes certeros al
materialismo del &tomo, de la multiplicidad exte-
rior; p>ero es p?araentregarse con funesta confianza
al materialismo de la idea, de la unidad interior,

Hay en esta fisiologia libre campo para las ex-
plicaciones teleoldgicas, para la satisfaccion del ani-
mo, suspenso en vista del érden maravilloso de las
funciones que conservan la vida del indiriduo y de
la especie; se impone un limite & la soberbia fisico-
guimica, que pretende sacar del estéril terreno de
la mineralogia todo el plan y concierto da los
reinos vegetal, animal y antropoldgico, y en este
sentido merece aplauso, por mas que a su vez vaya
a parar a un nuevo fatalismo, superior al primero,
prero igualmente desastroso en sus resultados.

Asi, pues, artnque Hartmann emancipa a la fisio-
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logia de la fisica, es paraintroducir en ella uname-
tafisica viciosa, el tradicional oniologismo, escollo
comun de la mayor parte de los sistemas filosofi*
eos. Tiene razon Cl. Bernard en rechazar semejan-
te metafisica; mas no debiera haber comprendido
en su anatema la metafisica convertida en una cié-
ticaluminosa, que acierte a reconocer sus leyes y &
consignar los limites que les son impuestos, ponien-
do la verdad, no en uno solo de estos extremos,
sino en su necesaria coexistenciay en la armonia
que reclaman.

La patologia de Hartmann viene & caer, como la
de todo ontologismo vitalista consecuente, dentro
de la esfera fisico-quimica, de la cual s6lo exime &
la fisiologia, estableciendo asi un divorcio comple-
to y pernicioso entre las ideas de salud y de enfer-
medad. Lo inconsciente, dice, no conoce laenfenne-
(lad, la actividad del espiritu consciente s6lo puede
perturbarse morbosamente a consecuencia de des-
ordenes materiales ocasionados en el drgano del
pensamiento, sea por la accion de cuerpos extra-
fios, sea por conmociones violentas, procedentes da
vivas emociones de la sensibilidad. El principio
inmaterial é inconsciente no enfermani desfallece;
todo desorden enla vida del individuo procede de
obstaculos que encuentra necesariamente en la ex-
terioridad la proyeccion uniforme y armdénica del
principio interior de accion.

En cambio admite Hartmann sin reserva la fuer-
za medioatriz, atribuyéndola a lo inconsciente. Es
de notar el parentesco que en todas estas solucio-
nes ofrece su teoria con la de Stahl, como debia 16-
gicamente suceder vista la consonancia de los prin-
cipios de donde parten.

Finalmente, la terapéutica, fundada en las pre-
misas que quedan expuestas, no pirede ser mas que
un esfuerzo de la ciencia paraencaminar las causas
segundas, los agentes del orden fisico-quimico en el
sentido conveniente & la idea de la vida sana, que
es la que mas se acerca, mediante su completa evo-
lucién, al fin absoluto de lo inconsciente.

Sin embargo, segun el espiritu de la doctrina,
no pueden sacarse s6lo las indicaciones de consi-
deraciones mecéanicas y quimicas; es preciso aten-
der también & la tendencia natural de la naturale-
za, al restablecimiento de la salud y a las leyes
emanadas de las manifestaciones espontaneas de lo
inconsciente en el 6rden de las funciones vegetati-
vas y sensitivas.

En estas restricciones hay uu fondo de verdad,
utilizable para el recto ejercicio de la medicina.

M. N. S.

MEDICO.
PROFILAXIA
DE LAS
ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y CONTAGIOSAS.
\VA

DMinfeocioa del material.

La trasmisién de las enfermedades contagiosas no se ve-
riOca s6lo por medio de los enfermos sino también por
medio de los vestidos, ropa blanca, y objetos de las camas
cargados de principios morbificos.No basta, pues, aislar a los
enfermos, sino que es preciso aislar, desinfectar los objetos
materiales de que hace uso: en machos hospitales se olvida
6 desconoce esta necesidad y esta negligencia es la causa
frecuente del mal resultado del aislamiento en apariencia
mas severo.

En casi todos los hospitales el guardaropa es comdn: en
cuanto ingresa un enfermo con una erupcion incipiente de
sarampion 6 viruela, se cambia sus vestidos por los del
hospital; se doblan con cuidado, se hace con ellos un lio
que, con su etiqueta correspondiente, se coloca por encima
y por debajo de los vestidos de los demas enfermos gae in-
gresan en el mismo dia. Al darles el alta, se devuelven
estos vestidos & sus respectivos duefios; de este nodo tal
enfermo que uo ha tenido comunicacién ninguna con loe
que padecen enfermedades contagiosas, puede llevar al-
gunos de los gérmenes variolosos de que estaban impreg-
nados los vestidos prézimos. El mismo Varioloso, desposa
de baber carado en un servicio especial, después de haber
tomado varios bafios, se pona la ropa con la que principié
su enfermedad, y va & pasear por fuera los gérmenes que
hubieran debido extinguirse en el hospital. Y no se diga
que esto son hipdtesis, pues hechos sobrados hay gne lo
demuestran. Durante el tifus que se cebd en Argelia ea
1868, se noté en el hospital del Dey, en Argel, que las di-
versas personas que se encargaron sucesivamente del
guardaropa, se afectaron todas de tifus. EI Dr. Gibert ob-
serv6 que en 1876, en Marsella, la epidemia de viruela
principi6é y se cebé particularmente en las calles habitadas
por gran numero de ropavejeros y traperos y pedia que se
prohibiese la venta de las ropas procedentes de loa variolo-
sos 7 que se quemasen en los hospitales los vestidos y ropa
blanca de estos enfermos. En Inglaterra, donde hace afios
se reconnci6 este peligro, la administracion sanitaria auto-
riza & los hospitales & quemar los vestidos cargados de
principios virulentos y & indemnizar alos enfermos 6 & sus
familias con una cantidad equivalente. La medida es de-
masiado radical y la experiencia ha probado que es menos
costosa, mas facil y casi tan seguro el someter los vestidos
4 una temperatura de-f-110”.

No es menor el peligro del contagio por los colchones y
demas ropa de cama empapados de las deyecciones coléri-
cas y de los tifoideos, los loquios de las mujeres que pade-
cen enfermedades puerperales, la espectoracion de los dif-
téricos, las pustulas de los variolosos, ;Gémose desembara-
zan hoy, en muchos hospitales, de estos reeipientes de tan-
tos miasmas y virus? Diariamente se cuentan y clasiflcan
por categorias todas las piezas slcias; este trabajo, que le-
vanta una nube de polvo y desprende un olor horrible, se
hace a veces en la misma sala, en un corredor, en un pa-
tio & cayo derredor se levantan los pabellones del hospital.
De ignai modo, rara vez se desinfectan los colchones, las
almohadas, las mantas, los vestidos que han servido para
estos enfermos; se los expone al sol y al cabo de algunas
horas se varean parahacer salir de ellos na polvo fecundo,
formado por el virus séptico 6 varioloso desecado. Sin duda
gran parte de estos gérmenes se destruyen porla accién del
aire y de los agentes atmosféricos; pero ¢no ocurre & me-
nudo que estos gérmenes encuentran, ora fuera, ora en el
mismo hospital, un terreno fértil gne asegura su conserva-
cién 6 reproduccion?

Si muere el enfermo, 6 las sdbanas y demas piezas tie-
nen nanchas demasiado aparentes, se toman ciertas pre-
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eauciones que se suponen eficaces: se deshacen los colcho-
nes, se varea la laua, se lava Jatela, y rehecho el colchoa
se lleva al almacén de reserva,esperando que, pasados unos
dias, infecte al herido 6 febricitante. Las personas emplea-
das en este trabajo son & veces las primeras victimas: tes-
tigo el colchonero del hospital de Estrasburgo que contrajo
el célera y murié después de terminada la epidemia de
1853; la vispera habia hecho colchones que habian servido
i los coléricos.

Hay un medio de desinfecciéon espedito, poco costoso,
de gran seguridad bajo el punto de vista de la integridad
del material y do la destruccién de los principios morbosos:
la exposicién al calor. Experimentos antiguos, reproducidos
en estos ultimos anos, prueban que una temperatura de

[1C° C. asegura la destruccién de los gérmenes y no
compromete las propiedades fisicas de los tegidos. Estas
estafas secas pueden calentarse por medio del gas del
alumbrado, y un termo regulador automatico asegura una
temperatura determinada y constante. Pueden calentarse
también por el vapor, ora libre, ora circulando en tubos
cerrados y & una presién variable, segun la temperatura
que se quiero obtener: tal es el principio de los aparatos
de Esse usados en una parte de Alemania.

Los autores do este informe dicen que los médicos ex-
tranjeros se admiran de que no haya esos aparatos de des-
infeccion en los hospitales de Paris; igual consideracién es,
por desgracia, aplicable & los de nuestra patria.

Importa, pues, que todo pabellén de aislamiento esté
provisto do una estufa seca que permita mantener, durante
varias horas, una temperatura invariable y constante que
oscile 4 lo sumo entre + 105“ y -f- 110®. La desinfeccion
deberla hacerse del siguiente modo:

U

que padezca de enfermedad contagiosa sin haberlo declara-”
do previamente & la autoridad. Esta prescripciéon parece
haber caido hoy en desuso; pero el veterinario llaocaado en
este caso debe inquirir si el propietario ha informado & la
autoridad, pues de lo contrario se expone & una multa de
500 francos. Muchos médicos, y entre ellos los sefioras
E. Guéneau do Mussy y E. Vidal, piden también para
las enfermedades contagiosas del hombre la declaracién y
el aislamiento obligatorios. Eu algunos paises tienen ya
los particulares, los jefes de taller, los médicos, etc., la
Obligacién de dar & conocer & la autoridad sanitaria todo
caso de enfermedad contagiosa de que tengan conocimien-
to. La autoridad envia inmediatamente uu inspector que
prescribe, dirige y vigila las medidas dedesiofeteion nece-
sarias. Si la disposicion de los lugares, las condiciones hi-
giénicas 6 sociales no permiten un aislamiento suficiente;
si de ello resulta un peligro para los vecinos, el enfermo es
trasportado de oficio & un hospital 6 casa de salud en donde
paga un salario en relacion con el lujo del cuarto que elige;
en caso de indigencia no se exige un céutimo al enfermo.

Estas medidas, ha tiempo en plena actividad en Alema-
nia y sobre todo en Viena, Suiza, San Petersburgo, Paris,
Venecia, Atenas, Filadelfla, Nueva-Yorlc, Holanda, etc.,
son, en general, bien toleradas por el publico y seguramen-
te un argumento en favor de la posibilidad y utilidad do
su adopcién.

En Inglaterra, en donde todo lo que se refiere & la salud
publica es objeto de un culto que no sabremos admirar
bastante, se titubea aun en hacer rigurosamente obligato-
riala declaracion de las enfermedades trasmisibles. En i877
el presidente del Consejo declar6 que era necesario esperar,
antes de hacer obligatoria esta medida, & que se preparase

1. ® Todo enfermo, & su llegada, sea cual fuere su en-mejor la opinién puablica & aceptarla.

fermedad, sera despojado de los vestidos que lleva, los cua-
les se colocarau enseguida en la estufa, y, después da dos
horas en el aire calentado & -j-110®, en el guardaropn co-
mun. donde los encontrara el enfermo & su salida; de este
modo se destruirdn & nn tiempo los principios morbosos y

los parasitos de todas clases que aquellos pudierau con-
tener.

No pueda menos de aprobarse conducta tan prudente;
sin embargo, tenemos la seguridad de que no se hara es-
perar mucho esa medida, pues los peridédicos ingleses dan
4 menudo cuenta de las multas impuestas por haber rete-
nido en casa, sin prevenir a nadie, & individuos que pade-
cian de enfermedades contagiosas 6 haber alquilado, sin
desinfectarle, un cuarto que habia servido anteriormente &

2. ® Toda sala de aislamiento estara en comunicaciérun enfermo.

directa con el local de desinfeccion por medio de una tol-
va y da un conducto de madera 6 metal: toda pieza sUci.a
86 arrojara por el conducto muy inclinado quo termina en
la estufa y no se lavara hasta después de destruir por el ca-
lor todo principio nocivo. A falta de eitnfas, grandes reci-
pientes llenos de una solucién de cloruro de cal 6 de acido
fénico podrian recibir del mismo modo, sino los vestidos y
objetos de cama, al menos la ropa blanca gne ha servido
para los enfermos.

Las estufas y tolvas deben ser bastante capaces para
contener hasta los colchones.

3. “
anejo un pabellén para las enfermedades trasmisibles, una
ultima precaucién serla suficiente & impedir toda propaga-
cion & las sales comunes. Vacio un lecho, se Jlovarian sus
piezas, desinfectadas 6 sin desinfectar, segin los casos, & ios
almacenes; pero, & la llegada de un nuevo enfermo, todas
estas piezas, antes de penetrar on la sala y de hacer uso de
ellas, pasarian segunda vez & la estufa, cualquiera que fuese
su origen; de este modo, aparte de la desinfeccién, que so-
rla mas completa, asegurariamos la sequedad perfecta de
los colchones y sabanas que retienen & menudo una hume-
dad nociva & los- febricitantes.

V.
Aislaml&nto obligatorio#

El aislamiento, en los hospitales, do los sogetos que pam
decen enfermedades trasmisibles, ;puedo y debe ser obli-
gatorio? De esta cuestion nace otra que es su corolario ne-
cesario: la declaracion obligatoria para el médico de todos
los casos de enfermedades trasmisibles quo lleguen & su
conocimiento.

En Francia, ios veterinarios no pueden tratar un animal

Pero hay aun otro indicio mas serio. En Ldéndres, dos
hospitales, el LonUon Fever Hospital y el i07if/on Small-
pox se reservan desde hace algunos afios para los enfermos
que pagan; poro el precio es muy .alto, de modo quo mu-
chos que no pueden pagar tanto, queriendo ser tratados en
el hospital de sus enfermedades trasmisibles, se ven obli-
gados & ingresar en el Metropolitan Asijlam como indi-
gentes, porque no hay intermedio entre estos das grupos
de hospitales. De algunos afios & esta parte han adquirido
en L6ondres y en toda Inglaterra gran importancia estoii
hospitales. Muchas personas acomodadas comprenden hoy

Por altimo, en los hospitales mixtos que tienerel peligro 4 que exponen & los dem.is miembros de su

familia, y para satisfacer sentimiento tan legitimo y loable
algunas ciudades de Inglaterra hau construido pequefios
liospuiiles oxciusivsmente reservados p.ira tus eofermedu-
(Ics contagiosa»; los hay muy confortables,como el Delancey
Fever hospital, cerca do la eb-ganto villa de Cheltenham
6 el do BirkenlieaU cerca do Birmiogbam, etc., etc. Des-
de hace uno 6 dos anos mencionan frecuentemente los pe-
riddicos ingleses la erecciéon 6 apertura do numerosos hos-
pitales do este géuero, eu donde & menudo se vé encerrarse
4 madres de familia con uno de sus hijos afecto de liebre
eruptiva, a fin do alejar de su propio domiciUo todo peligro
do contagio.

No puede menos de aplaudirse tal progreso en la educa-
cién higiénica do las poblaciones y sin negar la utilidad y
hasta la necesidad del aislamiento obligatorio, debamos es-
forzarnos en extender entre todas Jas clases, sobre todo en-
tre las acomodadas, la costumbre del aislamiento volun-
tario para loa casos de enfermedad Crasmlsible grave.

En Espafia no nos ocupamos en aiuguna de las cosas
que iiaa servido de asunto al preseute artioulo : aqui nos
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basta coa tener mejores 6 peores hospitales donde poder
hacinar Alos enfermos, & quienes sin duda se dispensa ya
mucho favor dandoles cama donde reposar, mdédico que les
asista y remedios que combatan su dolencia. ;Qué importa
que & cambio de todo esto so les trasmita una enfermedad
gue no teniuu 6 sean ellos el foco de una epidemia?... Todo
eso de desinfectar sus ropas y las de la cama, restringir las
visitas que se les hacen, trasportKrlos en vehiculos que no
lo sean luego de la enfermedad, etc., etc., son golleclasj
puras gollerias en nuestra tierra. (No vivimos aqui— por la
misericordia de Dios—sin necesidad de acordarnos de co-
sas tales? Pues adelante.
<

DE LA INMOVILIZACION Y DE LA MOVILIZACION
EN LAS ATITICULACIONBS ENrEHUAS-

Con este epigrafe se ha publicado en La Presse Médi-
cale un articulo que & continuaciou trascribimos, y sobre
el cual nos permitiremos hacer algunas consideraciones
eseucialmente practicas.

En una Memoria leida en la Sociedad de cirugia do
Paris, por el profesor M. Verneuil. ha mostrado éste su
manera de ver acerca de la inmovilizacién y de la mo-
vilizacion en las articulaciones enfermas. Para que un
6rgano pueda conservar la integridad de la funcién que le
estd encomendada, se requiere como condicién necesaria
su funcionamiento. Por el contrario, si este 6rgano se en-
cuentra enfermo, la condicién sine (fua non para que pue-
da volver al estado normal, es el reposo. Partiendo de es-
tos principios, (qué debera hacerse con una articulacion
enferma? ;Sera ante todo necesario asegurar en la inmovi-
lizacién una movilidad artificial? No, ciertamente, porque
la inmovilizacién prolongada dista mucho de determinar
constantemente la anquilosis, y hajo este punto de vista
importa hacer una distincién entre las articulaciones sanas
y las articulaciones enfermas. Cuando las articulaciones es-
tan sanas, no hay ninn sélo ejemplo de inmovilizacién pro-
longada que haya determinado la auquilosis. Sin duda
causa el adelgazamiento de los cartilagos, la reduccién de
la capacidad, larigidez, que desapareceran con el tiempo y
el ejercicio; mas nada do esto se asemeja a la anquilosis.
Nosotros hemos observado el mismo fenémeno en las ca-
vidades mucosas que no se obliteran jamas; asi la vejiga
vuelve & adquirir su capacidad anterior, despnes de las
operaciones do fistulas vesico-vaginales. Ni las autépsias
ni los experimentos sobre los animales, me han convenci-
do de la posibilidad de producir la anquilosis de una arti-
culacion sana inmovilizada. La inmovilidad no anquilosa
nunca las articulaciones sanas.

Cuando se trata de articulaciones enfermas se observa
uoa disminucién y hasta una abolicién de los moviraien =
los; mas ;por qué atribuir estos resultados & la inmoviliza-
cién antes que & otros elementos de la lesi6on? Si se quiere
producir experimentalmente la anquilosis se lacera la ar-
ticulacion y se provoca por todos los medios una artritis
aguda, la supuracién de los cartilagos, etc. ;Pero & quién
lo podia ocurrir el emplear los anliHogisticos y los calman-
tes y encerrar la articulacién en un aparato inamovible?

Esto es, siu embargo, lo que deberia hacerse si la inmo-
vilidad fuese una causa de anquilosis; mas para agravar la
actcills so hacen movimientos repetidos. En efecto, nos-
otros observamos en los hospitales que la inmovilizacion
es el antillogistico méas eflcaz; no puede atribuirsele la pro-
duccién de la anquilosis, como a la sangria y & las vento-
sas no puede atribuirseles las adherencias pleuriticas ¢ pe-
riciirdiacas.

M. Verneuil hace distinguir diferentes variedades de
artropiitias; hay algunas en las que ia inmovilizacién pue-
de sostenerse durante meses y aun afios sin temor & la an-
quUosis (sinovitis fungosas, tumores blancos, escrofulo-
sos, ote.); en otras, por el contrario, esta complicacién so
presenta muy pronto.
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En las fracturas de la rétula se inmoviliza el miembro
durante largo tiempo y no se anquilosa. En las luxaciones
simples también se inmoviliza la articulacién, y yo jamas
he visto la anquilosis. Asi, pues, yo protesto contra la
maniado movilizar & pesar de todo los huesos luxados.

Los angailéfol/os se preocupan del estado de las artiou-
lacionos préximas & las fracturas; veinte 6 veinticinco dias
después de haber el hueso sufrido la rotura levantan las
aparatos contentivos para imprimir movimientos ala ex-
tremidad, y los dolores persisten durante dos meses. Bas-
ta volver & colocar el aparato inamovible para que cesen
todos estos accidentes.

Yo sé bien que en las personas de edad, reumaticas 6
gotosas, la artritis seca se produce facilmente y que la in-
movilizacién puede tener sério-s inconvenientes. LI reuma-
tismo puede engendrar facilmente anquilosis; pero no en
todas sus formas. Asi, en el reumatismo agudo de los adul-
tos no se observa la anquilosis; en las formas crénicas, si
se presenta, es todavia la excepcion. La anquilosis es mas
temible en las coxalgias reuméaticas, en el reumatismo ble-
norragico y en el de las mujeres embarazadas.

El autor dice que no os posible confundir la inmovili-
zacion activa, instintiva, que se hace naturalmente por los
musculos para inmovilizar una articulacién enferma, con
la inmovilizacién pasiva artificial, que practicamos por
medio de los aparatos. La primera es mucho mas perjudi-
cial que la segunda, que le sustituye y hace cesar el dolor
y las contracturas. También hace distinguir la inmovili-
zacion que se efectlia en una mala actitud del miembro,
de la que hacemos una actitud favorable.

Por Gltimo, entiende que la inmévilizacioa, como todas
las buenas cosas, debe tener un fin. Hay momentos en que
es preciso suprimir cnanto dificulta los movimientos.
Cuando el proceso patolégico toca & su término, la natura-
leza se encarga dar la movilidad y de hacerla recobrar por
sus propias fuerzas, igual 6 mejor que por todos los medios
conocidos, balos de sangre, amasamiento, etc. El sistema
muscular es aqui el agente de curacion.

Si el arte viene en ayuda de la naturaleza debera diri-
girse & este iistema muscular para combatir las paralisis,
las adherencias y las contracturas que diflcultarian su fun-
cionamiento.

Eu el hospital de la Princesa, y en la clinica del doctor
Cortezo, hemos tenido ocasién de observar los buenos
efectos producidos por la inmovilizacién de las articula-
ciones en los reumatismos articulares.

Tres casos fueron recogidos y publicados en Er, Sigi.o
Meédico (1), y mas tarde se ha usado este tratamiento en
algun otro enfermo, también con buen resultado.

Los efectos producidos por la inmovilizacién en los en-
fermos & que hacemos referencia, no han podido ser mejo-
res. Ingresaban los enfermos en la clinica con la articula-
cién afecta, dolorosa y tumefacta, acompafiando & estos
sintomas locales el estado general ptopio de la enferme-
dad; se les aplicaba el vendaje inamovible, y veianse des-
aparecer los sintomas que atormentaban al paciento do un
modo rapido y radical. Por lo comun, tenian aplicado el
aparato durante ocho dias, al cabo de los cuales se encon-
traban completamente curados.

En uno de los casos & que nos referimos, los efectos do
la inmovilidad fueron aun mas claros; por este medio, que
esta llamado & obtener grandes ventajas sobre los demas,
vimos desaparecer una hidrartrosis rebelde & otros trata-
mientos aconsejados por todos los autores.

SI hemos de juzgar por el éxito que en nuestros enfer-
mos ha obtenido la inmovilizacion de las articulaciones
enfermas, croemos que es un medio excelente y de verda-
dera aplicacién préactica, asegurando que hornos visto com-
probada la aseveracién de Mr. Verneuil, que afirma que Is
inmovilizaciones elantifiuglstico mas efeéaz.

(1) Véase el num, i 318.
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SeJIOK del 13 DB Ar.0STO (fOCIIE) .

Después de la lectura del acta aoterior se di6 couoci-
mieuto al Congreso de la proposicién del Sr. Aycart sobre
serriclo médico en los trenes, que el Congreso no tomoé en
consideracién por creerla puramente profesional.

A coatinuaclon se dié conocimiento al Congreso de otra
proposicién del Sr. Medintula, en que se pedia se hiciera
saber al Ayuntamieuto de esta capital la conveniencia da
la creacion de un hospital & orillas dé ella para nifios es-
crofulosos, que defendié su autor, y se tomé en conside-
racion.

El Dr. Cliiralt ocupé la tribuna dando lectura & unaMe-
moria sobre Fijaria oc«Ws, en que so hace la descripcién
del hematoide, y una relacién de casos que acompafié el
exponento con un ejemplar del animal extraido por él y
un dibujo del mismo. Hizo uso de la palabra el Dr. Diaz
Rocafull (D. E.), afiadiendo alos casos citados por Cuirait
otros tres, nao de ellos observado en la cHuica del doctor
del Toro.

Ocupo la tribuna el Dr. Revueltas, dando lectura & una
Memoria sobre Condiciones especiales dé los vinos de
Jerez, deduciéndose de ellas no ser perjudiciales & la salud,
teniendo ademas importantes condiciones medicinales. El
Df. Rubio hace uso de la palabra eu apoyo de la utilidad de
dicho liquido, y toman parte en los debates los sefiores
San Martin, lzquierdo y Alsina eu apoyo de la utilidad de
los vinos de Jeiez, fijando sus verdaderas indicaciones.

Concluy6 la sesién con una Memoria del Dr. San Martin
sobre Los aromas en medicina, que fue laida por su autor.

8BBION DEL DIA 14 L LA DNA DE LA TABDE.

Se dié lectura del acta de la anterior, que fué aprobada.

El Sr. Marquez hizo uua comunicacién verbal sobro un
caso de infarto esplénico de naturaleza paltdica, curado por
puncién y evacuacién del liquido contenido en dicha en-
trafia.

El Dr. Diaz Rocafull (D. E.) hizo el historiado de otro
caso de igual naturaleza en que la puncién del vaso di6 por
resultado la salida de 1.000 gramos de liquido (sangre al-
terada), con lo que cesaron los dolores y el 6rgano volvié a
sus dimensiones normales, curandose el enfermo.

Ocupa la tribuna & continuacién el Dr. D;1 Toro para
enunciar dos comunicaciones; uua sobra las curas por el
acido hipouitrico, y la otra sobre un caso clinico de con-
cepcién ovarica en al conducto inguinal, operado con feliz
resultado.

El Sr. Ballesteros di¢ lectura & una memoria sobra Uti-
lidad del estadio de la electricidad en la medicina ac-
tual, rectificando el Sr. Moreno respecto & la naturaleza
de la electricidad.

El Sr. de Dios, (D. S) di6 lectura & una Memoria sobre
Diferencias entre los reinos organico é inorganico.

E|l secretario Sr. Moresco di6 lectura & uua Memoria so -
bre Aplicacion de los imanes al tratamiento de tas pa-
ralisis de los nervios de los musculos del ojo, por el se-
fior Soriguez.

El Sr. Perales di¢ lectura & uua Memoria sobre El cor-
nezuelo de centeno como medicamento atérmico. Hizo
uso de la palabra el Sr. Berual, combatiendo el salicilato
de sosa eu vista de los resultados obtenidos eusu practica.
Rectificando brevemente el Sr. Perales.

El Sr. Gdmez Colon dié lectura 4 una Memoria sobre
La embriaguez en sus relaciones con la medicina legal,
lomando parte en la discusién los Sres. Fernandez Macla,
Parraga y el autor.

Ocupé la tribuna el Dr. Del Toro, para dar lectura a
uua Memoria sobre Valor de la tragueotomia en el Ira-
iamienlo del oroap. Tercian en el debate los Sres. Soto y
lloutafion.

Dié lectura el Sr. Soto y Lastra & uua Memoria sobre
Tralainienlo de la tisis faringea, en cuya discusién to-

maron parte los Sres. Bernal, Alsina y el autor; con
que termind la sesién. u

6ESIO.V DE LAS OCHO DE LA KOCHE.

Después de leida y aprobada el acta de la anterior, el
Sr. Presidente consultd al Congreso sobre lo que habia de
hacerse, en vista de ser aquella la Gltimasesion, no poder-
se prolongar ésta mas que las horas de reglamento, y «xis-
tir aun muchas Memorias por leer. Se acord6 no aumentar
las horas de sesidn, que se leyesen por 6rden las Memorias
pendientes, y las que no pudieran ser leidas, que se publi-
casen como apéndice en el libro de actas. EI Sr. Bernal
hizo una comunicacién verbal sobre uu caso de hemorragia.

El Dr. lzquierdo di6 lectura & una brillante Memoria
sobre Importancia del estudio de los glébulos de la san-
gre para el diagnéstico de las enfermedades.

Cuatro palabras sobre el paludismo y el telurismo so
llamaba la Memoria leida por el Dr. Diaz, de Méjico. El
Sr. Aycart llamé la atencién sobro la iuQuencia del desar-
bolado de Espafiaeu las fiebres paltdicas.

Di6 lectura el Sr. Cabello & una Memoria sobre Asoct'fl-
ctin internacional de aguas potables, la que despuei de
uua breve discusiou, en que tomaron parte los Sres. Mar-
qués y Alsina, fué tomada en consideracion por el Congre-
so. quedando encargada la mesa de fomentar el peosa-
miento.

El Sr. Laborde di6lectura a una Memoria sobro Un caso
practico de litotomia, que acompafia con el calculo ex-
traido, haciendo uso de la palabra los Sres. Castellalma,
Melendez y Aycart, rectificando el Sr. Laborde.

Dié6se lectura por su auter & un trabajo del Sr. Berjillos
sobre Los terrenos arenosos de extramuros de esta ciu-
dad, y otra por el secretario sobre igual objeto, del sefior
Gherri.

El Sr. Da Dios (D. M.) dié lectura a una Memoria titu-
lada ;La Quimica debe ser la base de los estudios mé-
dicos, 6 un mero auxiliar?

A continuacién diése lectura por el secretario Sr. La-
borde 4 una Memoria del Dr. Rovueltas sobre Un caso de
reseccion del calcaneo.

La ultima Memoria fué leida por su autor, el Sr. Mobe-
dano, titulada La ~e'nesis y tratamiento de las conges-
tiones sanguineas.

A continuacion se dié cuenta al Congreso de los intere-
santes trabajos de los Sres. Osuna, Mufioz, Medinilla, Ve-
larde, Troyaue, Molté y Santos Fernandez, anuneiando el
presidente que iban aterminar defiaiiivamente las sesiones
del Congreso.

Se presentd una proposicion de los Sres. Parraga, Ber-
nal y Asprer, pidiendo un voto de gracias para la Junta
directiva, y después de breves palabras da los Sres. Parra-
ga, Bernal y Gémez Torres, fué aprobada por unanimidad.

El presidente dié las gracias en uu breve y elocuente
discurso & cuantos habiau coadyuvado & la consumacién de
la idea, y declaré terminadas las sesiones cientificas del
Congreso.

En sesién socrota se acordé que quedara como comisién
conservadora y ejecutiva los individuos de Cadiz que for-
maban parte de la Junta directiva.

SECCION PRACTICA.

Calculo vesical.— Breves consideraciones acerca de los métodos
de talla lateral izquierda.

HOSPITAL DEL NiSO JESUS,— SALA DE SAN GERMAN, NUM. 9.

Manuel GonzalezNufio, de 6 afios de edad, de tempera-
mento linfaiico y sin que presente antecedentes heredita-
rios, entr6 en esto establecimiento el dia 16 de Junio Gl-
timo. Sus antecedentes patol6gicos son sumamente limita-
dos, pues si se exceptla el sarampidén, no se encuentranen
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su historia m4s datos anamnésicos que los referentes al pa-
decimieuto que actualmente le aqueja.

Este hizo sus primeras manifestaciones hace dos afios y
medio, cuando el nifio contaba tres j medio de edad; reve-
landose nada mas que por el dolor que le causaba la mic-
cién, fendmeno que se fué acentuando cada vez méas, mo-
dificAndose los caractéres de la orina. Se hizo mas frecuen-
te la necesidad de orinar, el chorro se interrumpia eu
medio de la miccién, el nifio llevaba la mano al pene alar-
gandole con objeto de disminuir el dolor: la orina normal
al principio so fué modidcando. apareciendo mezclada con
moco. Estos sintomas han presentado alternativas durante
el transcurso de los dos afios y medio que han mediado
desde su iniciacion hasta la fecha. Ultimamente la mic-
cién se hizo cada vez mas dificil y hacia dos dias gne era
imposible cuando ingres6 en nuestra Clinica el dia 16 de
Junio, presentando el dia 17 el siguiente cuadro.

El estado general parece satisfactorio: el nifio se halla
bastante nutrido; estd tranquilo; pero observandolo so no-
ta que & intervalos su fisonomia se contrae revelando el
sufrimiento, coincidiendo con esto nna contracciéon enér-
gica de los musculos abdominales y el llevar el nifio la
mano al pene alargandolo, indicAndonos esto los conatos
para espulsar la orina, lo que sin embargo no se consigue.
El suefio es intranquilo y se interrnmpe frecuentemente.
Disminucién del apetito, sed y la lengua un poco rojay
seca. La temperatura axilar es de 38**, y el pulso, algo con-
centrado, late 11'J veces por minuto.

El exdmen que pudiéramos llamar local nos snministra
los datos siguientes: el pene es voluminoso y alargado sLse
relaciona con la edad del nifio; la compresién del hipogas-
trio es doloroso, y el examen del vientre por la palpacion
nos revela la existencia de un tumor globuloso que sobre-
sale de la sinfisis del pubis, ocupando gran parte del hipo-
gastrio y elevandose hasta cerca del ombligo. La retencién
de la orina es completa. EIl cateterismo es doloroso y al
llegar la punta de la sonda al cuello de la vejiga encuentra
un obstaculo que con suaves movimientos se logra vencer
consiguiendo penetrar en la vejiga, pero experimentando
un roce aspero y duro al atravesar dicho cuello. Se da sa
llda & una gran cantidad de orina mezclada con abundante
moco, y entonces se percibe distintamente el choque de la
punta de la sonda con uu cnerpo extrafo.

Diagnostico.— Calculo vesical.

Se prescribeu bafios de asiento templados y se conviene
en la necesidad de hacer la litotomia.

Dia 18.— Ha sobrevenido un edema considerable del es-
croto y del pene; retencién completa de orina. Hay ligera
fiebre. Se prescribe una emulsién alcanforada, bafios emo-
lientes y se le sonda mafana y tarde.

Dia 19.—EI enfermo estd infebril, recobra el apetito,
pero continda el edema y no puede expulsar la orina, por
lo que se contindn el plan prescrito el dia anterior y asi
siguo hasta el dia 26 en que casi ha desaparecido el edema,
y empieza & salir la orina gota & gota y de una manera con-
tinua; sobreviene al mismo tiempo una abundante diarrea.
Se le Euspenile tulo el tratamiento y se le prescribe el sub-
nitrato de bismuto asociado al 6pio y al agua de cal y dieta
de carne cruda; & beneficio de cayos medios dismiuuye la
diarrea, por lo que encoutrandose el dia 28 en un estado
bastante satisfactorio, se le dispone para ser operado el
dia siguiente.

Operacién.— Después de haber vaciado el recto median-
te la aplicacién de cios enemas, uno la noche anterior y el
otro la mafiana de la operacién, se colocéd al nifio en la
mesa do operaciones, procediandoso & la introduccién de la
sonda, & fin de comprobar la existencia del calculo. Hecha
la comprobacion, procediése & administrarle el cloroformo;
y llegado al periodo de suefio quirargico, se colocé al nifio
en la actitud da talla. Sa introdujo el catéter, que coloca-
do en la situacién debida, fué entregado & uno de los dig-
nos profesores de este hospit.il. EI operador procedié & ha-
cer U incisién de la piel y deméas tejidos, inclusa la apo-
neurosis superficial, conforme en un todo al método lateral

izquierdo; con el dedo Indice de la mano izquierda buscé
el catéter, y & través de la uretra coloc6 la ufia de dicho
dedo en la ranura de aquel, y sirviéndose dei indice como
de conductor, llevé la punta del bisturi al encuentro de
dieba ranura, ineindié la uretra en su porcién membrano-
sa, prolongando la incisién lo necesario para poner en con-
tacto la punta del bisturi con el tope en que termina la
ranura del catéter. Cojié éste con la mano izquierda; y
manteniendo ambos instrumentos en contacto intimo, le-
vant6 el catéter hasta colocarlo en direccidn perpendicular
y penetrando en la vejiga. Entonces y maniobrando, como
si catéter y bisturi formaran un sélo instrnmento, lo que
consigui6 sosteniendo su perfecto contacto, dirigido el cor-
te del bisturi hacia abajo y en direccién un poco oblicua,
describié con ambos instrumentos un arco de circulo de
75° préximamente, con lo cual quedé cortada la prostata
en la direccion de su radio oblicuo izquierdo. Retiré ambos
instrumentos, y con el indice de la mano izquierda pene-
tré en la vejiga; toco el calculo, y sirviendo el mismo dedo
de conductor introdujo las pinzas, siendo bastante facil la
prehension y extraccion del calculo. Cerciorado de que no
habia otro, vuelto el nifio en si del suefio cloroférmico, y
visto no habia hemorragia, se le llevé & su cama sin que
se le colocara ningln apésito.

Exadmen del co/clt/O.— Es blanco, liso, mide tres centi-
metros en su mayor didmetro y uno en el transversal. La
forma es rara, pero da cuenta de la retencién absoluta e
orina que presentaba al ingresar en la Clinica; presenta uo
engrosamiento piriforme que forma la mayor del calculo,
y unido por un cuello estrecho y corto & otro engrosamiea-
to sumamente pequefio, y cuyas superficies estan bastante
desgastadas. Su peso, completamente desecado, es de dos
gramos, y por sus caractéres fisicos parece estar formado
principalmente por el fosfato de cal.

Diario de observacion.—EI dia 29, dia de la operacioB.
estuvo tranquilo. La orina sale completamente por la he-
rida. Toma un huevo al mediodia y otro por la tarde. La
temperatura 4 las seis de la tarde era de 37°,8, y el pulso
latia 10é veces por minuto.

Dia 30. Ha pasado la noche tranquila y ha dormido
bien; el estado general es satisfactorio; los bordes de la he-
rida estan tumefactos, pero la orina sale por ella con faci-
lidad. La temperatura & las ocho de la mafiana es de 37°,
y el pulso late 100 veces por minuto. Seis tarde: tempe-
ratura, 38°; pulsaciones por minuto, 128.

el.° Julio. 8 mafiana. T: 38°. P; 112. 6 tarde. T: 38°.
P: 128.

Dia 2. Mafana. T: 36°,6. P: 112. Tarde. T: 37°,i.
P: 116.

Dia 3. Algunas gotas de orina empiezan & salir por la

uretra. Temperatura a las ocho, 36°,4. P:
T; 37°,2. P: 112,

Dia 4. La herida esta sin tumefaccién, y la orina sale
en parte por ella y en parte por la uretra. T: 36°. P: 88.
6 tarde. T: 37°,2. P; 100.

108. 6 tarde.

Dia 5. Mafana. T: 37°. P; 100. Tarde. T: 36°
P: 100.
Dia 6. T: 36°. Dejan de hacerse las observaciones ter-

mométricas y esfigmogréafleas, en vista de que el estada
general es completamente satisfactorio, y que todas las
funciones se ejecutan con regularidad.

Dia 10. La herida esta casi dol todo cicatrizada, y Is
orina sale en su mayor parte por la uretra, pero contlnua-
mento y gota & gota.

Dia 12. Es complétala cicatrizacion déla herida. Si-
gue la incontinencia de orina.

Dia 16.—La incontinencia s6lo se manifiesta por la no-
che: durante el dia retiene la orina.

Dia 20.—Ha desaparecido la incontinencia, y por lo tan-
to el nifio es dado de alta, si bien se le continta observan-
do durante algunos dias, & fin de tener la seguridad de que
no subsiste dicha incontinencia, la que no volvié & apare-
cer saliendo el nifio del hospital el 30 de Julio.

No es mi &nimo extenderme en consideraciones respecto
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al C3I0 ciiLico, ja porque nada de anémalo ha presentado,
como por no dar lugar & dudas la necesidad de la opera-
cion, dado el diagnostico, la edad del nifio j el estado de la
tejiga; pero ai voy & permitirme hacer algunas reflexiones
acerca del procedimiento operatorio elegido, pues si bien
su autor el Dr. Creas lo esposo ya en la Gaceta de Sani-
dad Militar (1), no creo inatil insistir acerca de él y com-
pararlo con los demas métodos de talla lateral izquierda.

No voy & establecer esta comparacion basandome en es-
tadisticas, porque ni son tan numerosos los casos de talla
operados por este procedimiento, ni aun cuando lo fueran
no creo que la estadistica sea el principa! elemento que de-
cida en laeleccion de tal 6 cual método operatorio, y ya
circunscribiéndonos & la talla, de tal 6 cual de los diversos
métodos que podamos emplear, pues la eleccién depende
de una série de circunstancias independientes del opera-
dor, que no le dejan optar por tal 6 cual procedimiento,
sino que cada caso se impone y hace necesario uno U otro
método; pero si bajo aquel punto de vista no pnede esta-
blecerse la comparacion, hay otros datos que nos ilustran
respecto al particular, y siendo una verdad que un proce-
dimiento operatorio vale tanto mas cuanto mas sencillo sea,
menos instrumentos necesite y dé mas seguridad , me pa-
rece que bajo estos puntos de vista sencillez, seguridad en
el manual operatorio y sobriedad de aparato instrumental,
bien pueden compararse entre si los diversos métodos de
talla lateral izquierda, pues & esta nos vamos areferir, sien-
do como es la mas factible y aplicable & la inmensa mayo-
ria de casos.

A tres grandes métodos podemos referir todos los proce-
dimientos de talla lateral izquierda: 6 la secciéon de la
préstata se hace con el cistotémo, método que pudiéramos
llamar clasico, 6 la puncién se hace de dentro afuera, mé-
todo de Corradi; 6 Analmente, sélo nos servimos parala
talla del catéter y el bisturi, método que se ha denomina-
do inglés, pero cuya modiScacion mas importante ha sido
hecha por elDr. Creus. Aceptamos esta division en* tres
métodos para ajustarnos & las ideas mas generalmente ad-
mitidas y mas corrientes, pero no porque en realidad exis-
tan, pues si se analiza el mecanismo de la incisién de la
uretra y vejiga, se v6 que estapuede hacerse de dos mane-
ras, 6 de dentro afuera, método de Corradi, 6 de fuera
adentro, método que comprende los llamados método con
cistotomo y el método inglés; sin embargo, como es de una
importancia secundaria admitir tal 6 cual clasificacion de
métodos de talla y hechas las oportunas salvedados, y afin
de no vernos precisados & establecer subdivisiones, conser-
varemos la divisién en los tres métodos para establecer la
comparacion.

Besalta & primera vista qne el método llamado inglés,
ya hecho en su pureza, ya modificado, tiene una ventaja
indiscutible sobre los otros dos; no necesita de instrumen-
tos especiales, y claro es que de esta primera ventaja re-
sulta una segunda, y es gne, dada la sobriedad del aparato
instrumental, el método debe ser sumamente sencillo,
pues es indudable que cuantos mas instrmrentos se nece-
siten, mas complicado sera el manual operatorio; pero estas
ventajas, que unidas & la seguridad serian muy aprecia-
bles, dejarian de serlo si con la complicaciéon de instru-
mentos se obtuviera un grado mayor de precisién y exac-
titud, es decir, si siendo so6brios y sencillos los métodos
no fueran seguros. No ocurre asi; antes por el contrario,
el método inglés modificado es mas seguro, y para demos-
trarla no hay méas que hacer un andlisis ligero de los tres
métodos y por si sola quedara hecha la comparacion.

¢{Qué nos proponemos al servirnos del cistotimo en la
Operacién de la talla? Hacer la seccién del diametro obli-
cuo izquierdo de la préstata ein traspasar los limites de
este drgano, suponiendo que esto es de absoluta necesidad
par a evitar los trastornos que pudieran presentarse si
dichos limites se traspasaran. Si demostramos que aquel

(1) Y enE1l Siglo Médico.
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objeto no se consigue con seguridad y que lo segundo, &
ménos que las desgarraduras sean extensas, es una qui-
mera, claro es que habremos demostrado que el empleo
del cistotémo es completamente inutil. Y en efecto, para
saber las dimensiones que debe tener la incisién seria ne-
cesario conocer con exactitud los diametros de la préstata;
ahora bien, no hay mas que consultar cualquier autor que
se ocupe de esta materia y se vé que no existo conformi-
dad, pnes son sumamente variables, no solo en los indivi-
duos de distintas edades, sino que en los de una misma
edad; es decir, no sabemos de una manera exacta los dia-
metros de la préstata, de una manera general y mu-
cho ménos en cada caso particular; por lo tanto no sa-
bemos que abertura debemos dar & las hojas del cistotomo
para que de una manera segura no traspase los limites de
dicho érgano, cosa para lo que pudiera servirnos este ius-
trumento supuesta la necesidad de no traspasarlos.

Afortunadamente, siempre que las desgarraduras no son
considerables, no sobrevienen los temibles accidentes que
se habian supuesto por los partidarios de la seccién intra-
prostética y por los que pretenden hacerla hasta los limi-
tes de este 6rgano, secciones que dado caso de ser necesa-
rias, reducirian de una manera notable la posibilidad de
las tallas perineales, porque dadas las dimensiones de la
prostata, serla muy reducido el nimero de célculos que
pudiéramos estraer por esta via, pues es uoa verdad que
aun cuando se hiciera la talla bilateral y contando con la
probleméatica dilatabilidad de la uretra, no podrian pasar
por la incisién prostatica calculos que tuvieran mas de 30
6 1O milimetros de diametro, y aun en estas circunstan-
cias es lo méas probable que se verificaran desgarraduras,
como lo demuestran los experimentos hechos en el cada-
ver; es decir, que en mi concepto, ya que el cistotomo
s6lo sirve para hacer una seccién que tenga unas dimen-
siones determinadas y fijas, si al extraer un calculo nos
fuera indispensable no traspasar los limites de la préstata,
en este caso llenariamos el objeto con este instrumento;
pero sin querer deducir que & él debiamos estar atenidos,
porque como veremos mas adelante, con el procedimiento
del Dr. Creus lo conseguimos con mas seguridad y a
nuestra voluntad traspasamos 6 no aquellos limites; dato
de la mayor importancia, porque no siendo necesario cir-
cunscribir tan estrechamente la incisién, y como en mu-
chisimos casos para que sea posible la extraccion de los
calculos son precisas las desgarraduras mas 6 monos ex-
tensas, de ahi que consideremos el cistotémo como instru-
mento inGtil, que so6lo sirve para recargar el arsenal qui-
rargico y que puede ser sustituido facilmente y con venta-
ja por el bisturi.

Téngase también en cuenta que entre los varios proble-
mas gne debieran resolverse antes de practicar la talla hay
uno de dificil solucién, y es precisamente aquel que, dado
caso que pudiera resolverse, serla la mejor defensa del
cistotomo y es el que se refiere al volumen del célculo,
pues conocido este podriamos determinar de una manera
aproximada las dimensiones que debia tener la incisién;
pero desgraciadamentn la solucién de este problemaes, no
solo dificil, si tul vez imposible en la mayoria de casos.
¢Cuantas veces después de diagnosticar un calculo pequefio
se encuentra el operador con un céalculo voluminoso?
¢(Cuéntas veces y por esta causa no es forzoso agrandar la
incisién y producir desgarraduras? Es que son muy im-
perfectos nuestros medios diagnésticos y hoy por hoy sub-
siste insoluble el problema.

Y ya que hemos hablado de agrandar la incisién veamos
si es necesario recurrir al cistotémo para conseguirlo,
como se aconseja, aun por muchos de los partidarios del
método inglés. En mi concepto si no h.ay razén para darle
la preferencia en todos los casos de talla perineal, tampo-
co la hay para recurrir a él con este Gltimo objeto: si al
agrandar la abertura traspasamos los limites de la présta-
ta, caso de ser peligrosa la seccién con el bisturi, también
lo serla con el cistotdmo; y el quo usando este se sigue
mejor la direccién de la incisién primera que con el bistu-
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rl, es argamento harto pueril, porque lo mismo que pode-
mos estraviaraos coa ua iastrumento podemos estraTlar-
nos coa otro; darle uaa direccioa determiaaia es facil coa
ambos, paos esto depeade de la habilidad del operador, y
el aumeato de la iacisloa ea ciertos limites lo mismo se
coasijue coa el bisturi, pues todo coasiste, como mas
adelaute veremos, en que el arco de circulo que so descri-
be para efectuar la seccién de la préstata sea de mayor 6
menor nimero de grados. Es mas; jaln suponiendo que
nos fueran conocidas las dimensiones del calculo, se puede
con todo rigor decir jas dimensiones que la incisién debe
tenor? Ea manera alguna: & lo mas puede conjeturarse que
para un céalculo de tal diametro, seria necesario una aber-
tura de tanta extensién, pero sélo de una manera algo
aproximada, porque no basta en la estraccion tener en
cuenta el calculo, si gae el instrumento aprehensor; y en
la abertura no solo la que pudiera hacer el cistotémo sino
la dilatabilidad de la uretra, la resistencia de los tejidos, y
en fin, una serie da datos acerca de los cuales s6lo podemos
formar conjeturas, no deducir Inexactitud. Resumiendo:
si el cistotémo solo presenta como ventaja el que limite
las dimensiones de la incUion, desde ei momento que no
conocemos con exactitud los radios de la préstata, que po-
demos salvar impunemente sus limites y no podemos de-
cir cuales deben ser aquellas, tal ventaja es puramente
imaginaria.

M¢étodo de Corradi.—La puncién de dentro afuera 4bo-
neRsio de un dardo que lleva oculto uu catéter especial, es
lo que distingue este método de los deméas. No negaré que
tenga sus ventajas el operar asi, pero si debemos hacer
constar que s6lo se obtienen cuando se desconocen las re-
giones en que se opera, pues es claro que conduciendo el
bisturi por la canal del dardo debemos necesariamente ir &
parar & la vejiga.

Prescindiendo de los incoavenienies que & este método
se le han asignado, por no ser dulcil ya que el dardo se
desprenda por completo del catéter que lo contiene, ya que
no fnncionando bien no se consiga hacer la puncién de la
piel, en cayo caso se complica la operacién, prescindiendo
de esto, repito, una vez verificada la puncién y hecha la
incision de los tejidos hasta la aponeurous y la uretra, para
laiincisién prostética deboremos recurrir ul cistotémo 6 al bis-
turi: del cistétomo ya hemos dado nuestro parecer; con
respecto al bisturi mas adelante lo expondremos; por ma-
nera que para el estudio de este método hay que conside-
rarlo dividido en dos tiempos: puncién de dentro afuera
da todos los tejidos, .comprendiendo la vejiga y la piel y
seccién de la vejiga y prostata. EI primer tiempo es facil,
pero requiera un instramenCo especial y que puede expo-
ner & peligros; por otra parte, con practicar este método de
talla lo que procuramos es orillar dificultades y no me
atrevo a decir encubrir ignorancia ¢ falta de conocimientos,
aun cuando tal vez mas sirva para eso que para nada, pues-
to que bien colocado el catéter y hecha la seccién de las
partes superficiales no hay mas que deslizar el bisturi por
la ranura del dardo y tenemos hecho lo demas; pero esta
razén no deba ser da ningln peso, porque no es razén
cientifica. En el acto de ejecutar la operacién de la talla,
como cualquiera otra operacién, es necesario conocer
perfectamente la regién en que se vaya & operar, y bien
conocida, es absolutamente imposible cometer desaciertos,
salvo anomalias rarisimas y que por lo tanto no deben te-
nerse en cuenta; esta perfectamente determinado el punto
donde debemos verificar la iacision de las partes blandas;
sabemos los 6rganos que vamos & encontrar, 0os sumamen-
te facil una vez verificada la secciéon de la aponeurosis en-
contrar la ranura del catéter que forzosamente ocupa la
uretra, y que al llevar alli el bisturi gdado por la ufia,
hacemos la incisién de la pared inferior de dicho conéauc -
to, y podemos penetrar con la mayor facilidad en la vejiga
sin mas que dejar correr el bisturi por la ranura de aquel
inatrumeoto.

_Verdad es que por los defensores dol método de Corra-
di se dice que el tiempo mas dificil de la talla se hace facil
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por medio del catéter especial de dicho profesor; pero en
mi concepto no deja de ser una puerilidad este argumento.
En la talla, como en todas las operaciones, creo que los
tiempos no son mas dificiles ni méas faciles, porque si no
se saben salvar las dificultades, no se debe operar; y cono-
cida como es hoy la anatomia quirdrgica, demas sabemos
los escolios que deben evitarse y donde se encuentra el pe-
ligro, prescindiendo que en la operacién de la talla la ma-
yoria de los peligros soo puramente imaginables, sobre
todo los que se refieren & heridas de vasos: es sumamente
rara la hemorragia en dicha operacion, suponiendo que las
incisiones no traspasen los limites prudentes, y contando
gque no exista alguna rara anomalia, que hasta ahora ape-
nas se ha encontrado en algin cadaver; y respecta a los
que puedan venirnos por parte de la prostata, ya hemos
dicho nuestro parecer, por mas que tales peligros, dado
caso gne existieran, no desaparecerian con el método de
Corradi, sino que subsisten todos; y como lo Unico que
pudiera inclinar nuestro animo & favor de instrumentos
especiales no debe ser la posibilidad de operar descono-
ciendo una regién, sino que con dichos instrumentos pn -
diéramos salvar algunos peligros, de ahi que no seamos
partidarios del método de Corradi, puesto que nuestro
bello ideal debe ser ejecutar de una manera segura una
Operacién determinada con la mayor simplicidad posible
del aparata instrumental.

Método tnjfes.—No mo ocuparé de la talla, valiéndoso
del gorgerete de liawkins, por la escasa importanciade este
instrumento, y porque se le pueda aplicar cuanto hemos
dicho del cistotdmo, salvo tener en cuenta que secciona
la préstata de delante atras, y que bajo este punto de vis-
ta es inferior al cistotdémo, porque tal seccién es mas ex-
puesta & peligros por parte de la vejiga y del recto. Voy,
pues, & ocuparme de la talla hecha tan sélo con catéter y
bisturi.

Sin entrar en mas detalles, seduce la idea de ejecutar
la Operacion sin insbrumantos especiales; pero no basta
esto, sino que debamos ver si & la sencillez une la seguri-
dad. Si una vez llegado el bisturi al interior de la vejiga
conducido por la ranura del catéter, se prescinde por com-
pleto de este y se hace la seccién de la proéstata al aire,
como es lo general en Inglaterra, es verdad que no tiene
el bisturi mas punto de apoyo que ei que le dad la mano
del operador, punto de apoyo que debe ser suficiente, por-
que ni los tejidos ofrecen una resistencia tan notable que
dificulten el manejo del instrumento, ni es dificil hacer U
seccién de la préstata en una direccioa determinada, pues
para eso basta dar al bisturi la iaclinaclon que creamos ne-
cesaria, lo mismo que ocurre con los otros instrumentos, ni
hay ningln cirujano que no pueda graduar la extensién de
una iacision y limitarla & voluntad: da ahi que no sea de
ningun valor la objecién que se hace al bisturi, que, lleva-
do & tal profundidad, no puede el profesor dirigirlo conve-
nientemente, y que es, por lo tanto, facil cortar poco 6
demasiado, 6 causar algun trastorno grave. Aqui no tene-
mos mas que repetir lo que ya hemos dicho: ¢ se tiene
seguridad en la mano y se conoce perfectamente !a region,
6 no: en el primer caso, no hay ningun peligra en asar
el bisturi; en el segundo, no debe operarse; ademés que
los peligros del uso del bisturi sélo pueden referirse a la
seccion de la préstata, y ya hemos visto que estos peligros
son puramente imaginarios.

Sin embargo, como todo cuanto contribuya & dar preci-
sién y seguridad & una operacién de la importancia de la
de la talla, merece ser atendido, de ahi la modificacién im-
presa en el manual operatorio por el Dr. Creas, y que
prévio ensayo en el cadaver fué ejecutada por dicho opera-
dor ea el vivo por primera vez, durante el curso de 187a
al 76, modificacion de suma importancia y que por si sola
basta para dar a este procedimiento de talla mayor segun-
dad y precision que cualgniera otro do los métodos emplea-
dos. La incisién de las partes blandas hasta llegar a la
uretra y lii iacision de esta se ejecutan de la misma ma-
nera que cuando se usa el litotomo 6 cu el método inglés
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Qo modificado; tampoco difiere ea nada da este para hacer
penetrar el bisturi en la vejiga; pero en este momento es
cuando aparece la innovaciéon que por lo demas es bien
seociUa y de facil ejecucion; mantenido el catéter en di-
reccion perpendicular por la mano izquierda del operador,
y sosteniendo fuertemente contra el tope que termiua la
rauura de dicho instrumento la punta del bisturi, cuyo
corte se dirige héacia abajo y oblicuo en direccién de la in-
cision esterna, se convierten los dos instrumentos en ano
salo. Si se imprime & la vez & ambos un movimiento, ha-
ciéndolos descrihric un arco de circulo hacia abajo, claro es
que la l1dmina del bisturi cortara necesariamente los teji-
dos con quienes esta en contacto, y las dimensiones de la
incisién variaran segun el movimiento que & ambos ins-
trumentos se les haya impreso, siendo mayor cuanto mas
grande sea el arco de circulo que hayan recorrido; y como
la punta del bisturi se apoya sélidamente contra el tope
del catéter, claro es que no se corre el peligro de perder la
direccion del bisturi y de producir trastornos de ningin
género. Sélo faltaba resolver qué arco debian describir am-
bos instrumentos para seccionar por completo la préstata,
gno 08 lo que generalmente basta en la mayoria de los ca-
sos de talla; ahora bien, los experimentos hechos en-el
cadaver han demostrado, que describiendo un arco de cir-
culo, préximamente de nnos 75°, se consigue seccionar la
préstata hasta el limito apetecido, y sin que para esto ten-
gamos que tener en cuenta ni la edad, ni ninguna condi-
cién que al enfermo se refiera; no nos i nportan, ni nos ha-
cen falta las dimensiones de la prdstata; porque como el
arco de 75° sera mayor 6 menor, segln sea mayor 6 menor
el radio, y por lo tanto la circunferencia & que pertenezca;
y como si la prostata varia con la edad, también varia di-
cha circunferencia, y de una manera que bien puede ad-
mitirse es proporcional, pues que estad subordinada al des-
arrollo del individuo, de ahi que el resultado es siempre
el mismo, pues en todos ios cadaveres en que se ha expe-
rimentado , siempre se ha visto que describiendo dicho
arco, y suponiendo dirigido el bisturi convenientemente,
se habla obtenido la seccidn del diametro oblicuo izquierdo
de la préstata, sin traspasar los limites de este 6rgano;
describase un arco mayor, y la seccién traspasara dichos
limites; hagase el arco menor, y la seccién sera intrapros-
tatica. De manera, que tenemos un medio seguro con este
procedimiento de inoindir hasta la periferia de la préstata;
con lo que, si para la extraccion del calculo es necesaria
una desgarradura, esta tiene lugar en buenas condiciones
y se hace con facilidad, pues los tejidos peri-prostaticos
no presentan gran resistencia, bastando eso para la extrac-
cién en la mayoria de casos de talla; y como el manual
operatorio es tan sencillo como seguro, de ahi que aun
prescindiendo de la ventaja de no necesitar instrumentos
especiales, es praferiblo este método de talla al uso del
cistotomo; pues con este instrumento no tenemos nunca
la seguridad de llegar hasta los limites de la proéstata; al
de Corradi por las razones expuestas, cuando de él noshe-
mos ocupado; por lo que creo que el procedimiento del
Dr. Creus debe ser el aceptado y el que debo usarse siem «
pre que de talla periueal izquierda se trate, pues reune las
tres condiciones que, como dije al principio de estas breves
consideraciones, debe procurarse reina todo método opera-
torio, sencillo, seguro y sébrio en instrumentos.

Dr. José Rivera r Sans.

QUISTE HIDA.TIDICO SUPEA.-HIOIDEO.

Operacion”™ tratamiento y curacion*

Manuel Fraga Fernandez, natural y vecino de Ma-
drid, Labrador, nim. 9, cuarto bajo, soltero, de IG afios
de edad, do oficio bollero, de temperamento linfatico, sin
mas antecedentes patolégicos que haber padecido las en-
fermedades propias de la infancia y algun ligero resfriado
sin obligarle & guardar cama; principié & formarsele en
1876 sin causa conocida, ua tumor debajo de la lengua

que dice le fué dilatado en Julio del mismo afio, que se la
reprodujo paulatinamente, y se le volvié & dilatar por se-
gunda vez el 18 de Marzo ultimo, sin emplear ningun tra-
tamiento, dando tan sélo salida al liquido en el contenido.

El dia 20 de Mayo ultimo fui llamado para visitar al
referido Fraga; y reconocido, .aunque su estado general era
satisfactorio, presentaba un tumor del tamafio y forma de
un limén de regulares dimensiones en la regién supra-
hioidoa, fluetnanto, tenso, adherido & los tejidos inmedia-
tos, sin dolor ni cambio de color en la piel, y calor nata-
ral en el tumor; el habla era gangosa por la mucha eleva-
cién del suelo 6 cara inferior de la boca y por lo tanto de
la lengua, hasta impedirlo algun tanto la deglucién y algo
también la respiracion.

Informado por sus padres de los antecedentes ya referi *
dos, diagnostiqué la afeccion de un quiste probablenienle
hidatfdico; y propuse la operacién. Accedi6 gustosa la fa-
milia, pero indicando el punto medio y mas declive del tu-
mor para practicarla, protesté el enfermo diciendo que no
consentia se le dejase sefialado con cicatrices, y que si se le
operaba por debajo de la lengua como las dos vecas ante-
riores, no se opondria & la curacién. Al fin hubo que con-
descender, y al siguiente dia, 21 de Mayo préximo pasado,
practiqué la incisién con un bisturi en la linea media de la
mucosa de la base de la boca, lo méas préximo posible al
arco dentario.

La cantidad de liquido que arroj6 el quiste fué de unos
200 gramos préximamente; era de un claro-blanquecino
como infinidad de estrias blancas, parecidas & lombricillas
y bastantes copos, formando algunos una especie de lente-
ja. La fetidez era insoportable aun & las pituitarias mas
acostumbradas & ponerse en contacto con miasmas fétidos;
asi es que tuvieron que retirarse los interesados del pa-
ciente y algunos curiosos mas, porque deeiau se ahogaban,
aunque se facilitarou corrientes de aire y se hizo uso da
desinfectantes en las habitaciones.

Extraido ya el liquido posible, se llené el saco 6 bolsa
del quiste inyectando agua clorurada, procurando lavar
bien sus paredes, y vaciandolo para hacer otra inyeccién
con tintura de iodo dilatada con suficiente cantidad do
agua; se volvié a desocupar la cavidad dol quiste y se in-
yecté de nuevo el agua clorurada, suliendo ya mas limpia
que las dos inyecciones anteriores; so le aplicé acto segui-
do el apésito que habia preparado de compresas graduadas,
y se sujeté con un vendaje de cabos. Aconsejé el reposo
de dicha region, aun cuando no le impedi que se pasease
6 anduviese por la casa,

Al dia siguiente se le habia descompuesto el vendaje y
apo6sito, y le encontré la bolsa del quiste con bastante can-
tidad de liquido nuevo. Procedi & su extraccién saliendo
unos loo gramos de igual fetidez que ol dia anterior; repe-
ti las inyecciones de agua clorurada solamente;y recono-
ciendo la cavidad con el estiléte, que penetraba tres pulgadas
hasta tocar el fondo del quiste, se percibia en sus paredes
una membrana fuerte, aspera, con granulaciones que cho-
caban coa el estilete como si fuesen incrustaciones calca-
reas. El estado general no sufrié ninguna altcraciun: so le
aplicé el apésito y vendaje como el dia anterior, y los su-
cesivos 23 y 24 tuvo igual tratamiento, saliendo ménos can-
tidad de liquido y no tan fétido como los dias anteriores,
desapareciendo casi por completo las estrias y copos blan-
cos EIl 25, quinto de tratamiento, se hicieron inyecciones
de agua fenicada en vez de las cloruradas; se le dieron na-
turas con tintura de iodo en la region supra hioidea, conti-
nuandolas hasta levantarse el epidermis y repitiéndolas
cada dos 6 tres dias, hasta considerar completa la destruc-
cién de los entozoarios del quista. Eo lugar de las compre-
sas graduadas se le colocé un saquillo relleno de salvado,
a fin de que la compresién fuera mas directa y se pusieran
en contacto las paredes de la bolsa, que cada dia arrojaban
monos liquido, saliendo la inyecciéon clara segin se hacia.

A los 12 dias de tratamiento se le hicieron inyecciones
con una disolucién de sulfato de cobre, y asi continué has-
ta el dia o de Junio, que fué dado de alta por habérsele
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cicatrizado casi por completo la incUion practicada con el
bisturi; aitlrtiéndole que si no terminaba pronto me arisa-
ae, y habiéndole visto por oausualidad & los pocos dias,
observé que estaba perfectamente bien: asi es que no ha
quedado cicatriz al exterior como era el deseo del paciente,
ai deformidad en dicha regién que haga temer se repro-
duzca el tumor, tanto por el tratamiento empleado como
por haber trascurrido tres meses desde su completa cura-
cion.

B'en sé gne nada nuevo ha dicho, ni mucho ménos que
llame la atencién de los ilustrados y constantes lectores de
E1 Sior.o Médico, puesto que todos son mas competentes
que el que estos mal trazados renglones escribe, y s6lo
deba atribnirsola descripcién de este caso, aocuparme eu
algo en un rato de ociosidad.

Amonio Barbosa.

Madrid y Setiembre 6 de 1879.

PRENSA MEDICA.

EXTRANJERA.

Efectos de las inhalaciones de cloroformoy de éter
4 dosis anestésicay & dosis toxica sobre el oorazon
y la respiracion.

Todos los médicos han observado—dice el Sr. Arloing
en una nota leida por el Sr. Bouley en la Academia de
Ciencias de Paris— que las primeras inspiraciones de clo-
roformo y de éter producen una viva excitacién, durante
la cual puede sobrevenir bruscamente la muerte. EIl sefior
Bert ha demostrado que este periodo de excitacion era de-
bido & la accién irritante de los vapores anestésicos sobre
los nervios sensitivos de las primeras vias respiratorias y
diferentes autores han apreciado que los sincopes, 4 mena-
do mortales, que este momento ocurren, reconocen la
misma causa. Los esperlmentadores han indicado otro pe-
riodo de agitacién que se observa por la introduccién direc-
ta de los vapores en la traquea. Los Sres, Dogiel, liolm-
green, Rntherford y Richardson, lo han atribuido & la in-
iluencia de los vapores de cloroformo sobre la terminacion
de los nervios bronquiales, y Picard & la acciéon que los
anestésicos ejercen sobre todos los nervios sensitivos antes
de determinar flsiolégicamento la muerte.

El Or. Arloing ha estudiado este segundo periodo de ex-
citacion comparativamente con el cloroformo y el éter, y
los resultados obtenidos han sido los siguientes: Si se hace
penetrar en la traquea de un perro, aire cargado de vapo =
res de cloroformo, el corazén de este animal se precipita
(150 & 160 pulsaciones por minuto); la presiéon se eleva en
las arterias, despnes desciende, & pesar de la aceleracion
creciente del pulso (‘200 pulsaciones); los sistoles son cada
vez mas pequefios; de pronto el corazén se retarda, ejecuta
aun tros 6 cuatro sistoles lentos y se detiene. Estos fenéme-
nos tardan en desenvolvorso unos 30 segundos.

Simultaneamente la respiracion se acelera, el térax tien-
de & estrecharse cada vez mas; se observan después algu-
nas respiraciones profundas entrecortadas, y, por ultimo,
tres 6 cuatro respiraciones convulsivas y la muerte. Si se
suspende bastante pronto la inhalacién traqueal, desapare-
cen los accidentes; la respiraciéon os lo que primero se res-
tablece. Administrando el éter on las mismas condiciones,
distamos mucho de provocar fenémenos tan alarmantes.
La primera inhalaciéon puede durar de cuatro & cinco mi-
nutos sin retardar ni suspender la accién cardiaca. También
la respiracion se altera macho menos que por el cloro-
formo.

En resimen, la intioduccion de los vapores anestésicos
en el medio sanguineo va acompafiada: con el cloroformo,
de una aceleracién del corazén, brnscamente seguida del
retarda y de la suspensién de este 6rgano (sideracién); con
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el éter, de una aceleraciéon y de una simple debilidad de
las contracciones cardiacas,

Ei segundo periodo de excitaciéon se observa después de
la seccién de los nérvios vagos: prueba de que no os acep-
table la explicacion gne de él se ha dado en el extranjero.
Combinando esta secciéon con la de la médula espinal, po-
demos convenceraos de que la aceleracién cardiaca y el
aumento de la tensién arterial estan bajo la infinencia de
los centros bulbo-medulares y dol simpatico y la suspen-
sion del corazén bajo la dopendencia de los vagox.

I1.  Si suspendiendo y volviendo de vez en cuando & las
inhalaciones traqueales, se continta la administracion de
los anestésicos hasta la aparicién de los fendmenos téxicos,
se observa con admiracion que los animales se acostumbran
a ellos, y llega un momento en que hay que insistir mucho
para producir la muerte. En este caso, el cloroformo pro-
dnce una aceleraciou creciente del corazén, a despecho de
la cnal disminuye cada vez mas la presiéon arterial, por-
que la fuerza de los sistoles es cada vez menor; bien pron-
to las pnlsaciones, separadas por pausas bastante largas, se
hacen cada vez méas raras y apenas sensibles; por Gltimo,
se detiene el corazén dos 6 tres minutos después da la res-
piraciou, que presenta antes de su supresion fases de ace-
leracién y de apnea; por momentos disminuye de ampli-
tud, hasta el punto de quo su trazado grafico recuerda el
de pulsaciones arteriales precipitadas. La intoxicacién por
el éter tiene una fisonomia especial. EIl corazén se dotie-
no también mucho después que la respiracién; pero en
lugar de presentar na retardo prévio de sus contracciones,
late cada vez mas de prisa. Las pulsaciones son pequefias,
apenas perceptibles, y cesan bruscamente do 35 & iO se-
gundos despnes que la respiraciou, que se acelera, pierde
su amplitud y ofrece pausas respiratorias gne conducen in-
sensiblemente & su suspension.

I11. Este dobla estadio explica el mecanismo de los ac-
cidentes que sobrevienen en el curso do la anestesia.

Si la muerte sobreviene al principio de las inhalaciones,
es debida & la suspensién refleja del corazén y de la respi-
racion consecutiva a la irritaciou do los nervios de las pri-
meras vias respiratorias. Mas tanle, cuando el anestésico
se esparce por el torrente circulatorio, la muerte ocurre
por suspension cardiaca. Si la anestesia dura mucho tiem-
po 6 si se da & grandes désis el anestésico, hay onvenena-
miento y la muerte principia por la suspensiéon de la res-
piracién; la del corazén sigue & esta de mas 6 menos cerca.

Todos los casos de muerte observados en la préactica
pueden referirse, sise reda.xiona bien, & uno U otro de estos
tres mecanismos. El antiguo precepto, pues, de vigilar el
corazén cuando se emplea el cloroformo, y la respiracion
cuando se hace uso del éter, no es rigurosamente cierto ea
todos los periodos de la anestesia. En la primera fase, la
atencion debe dirigirse & la vez héacia el corazén y La res-
piracién, lo propio tratandose del éter que del cloroformo.
En la segunda fase se vigilara el corazén y se redoblara la
vigilancia si se hace uso del cloroformo, pues on estope-
rloio, y con este agente, es en el que sobreviene la side>
racion de los enfermos, como dicen los cirujanos. En el
tercero se vigilara cou cuidado la respiracién, y como los
efectos doL éter sou mas ropentiuos que los del cloroformo,
el cirujano hara sabiamonte, & menos de indicaciones espe-
ciales, en proferir el cloroformo al éter cuando la operacioa
haya de ser larga, con lo cual tendra también mas tiempe,
antes de la suspension del corazén, para luchar contra Lo
accidentes de la inloxicadun.

Accion flslologica del bromhidrato de conina.

De los experimentos hechos & los animales por el sefior
J. L. Prevost con el bromhidrato de conina, y dados & co-
nocer en la Academia de Ciencias de Paris, ha sacado las
signientes conclusiones:

i.° La paralisis producida por el bromhidrato de coni*
na es el resultado de la paralisis de los nervios motores
que pierden también su sensibilidad.
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_2. Sise interrampe U circulacion en el cuarto poste-
fior da una rana, consertando los nerTios que Aél se diri-
jen, y se introduce una doésis de IS miligramos A dos centi-
gramos de bromhidrato de eonina debajo de la piel del dor-
so, los nervios de los miembros posteriores permanecen ex-
citables, y estos miembros posteriores sienten las excita-
ciones hechas en los miembros anteriores, situados por ar-
riba de la ligadura, habiendo sido paralizadosestos miembros
anteriores por el veneno.

3. ® Se hace mas maniflesto este experimento eatricni- g3

zando Ala rana, en cuyo caso puede observarse simulta-
neamente, en e] mismo animal, el efecto de la estricnina y
del bromhidrato da eonina.

4. ® EIl nervio nenmogastrieo se paraliza antes que los

otros nervios, y su excitabilidad reaparece mas pronto gna
la de los otros nervios en el periodo de eliminacién del
veneno.

_5.* Las secreciones urinaria, salival y lagrimal, se es-
eitan por el bromhidrato de eonina.

6. * He podido apreciar experimentalmente el
bromhidrato de eonina & las orinas: las orinas de un gato
envenenado por al bromhidrato de eonina, evaporadas al
bailo de maria hasta consistencia siruposa 6 inyectadas de-
bajo de la piel de varias ranas, produjeron en estos anima-
les los silitomai caracteristicos del envenenamiento por el
bromhidrato de eonina.

7 *
lidad y provocan la secreciéon cuando se electrizan: si los
nervios vagos y los nervios de los musculos estriados hau
perdido su excitabilidad bajo la influencia de la eonina, la
excitacion eléctrica del simpatico cervical y del nervio
timpanico-lingual, produjo el flujo de la saliva. La excita-
cion del extremo periférico de los nervios del brazo produ-
jo la secrecién del sudor en la palma de la pata de un gato,
aun cuando la electrizaeion de este nervio no provocaba ya
contracciones musculares.

8. ® En los animales de sangre caliente envenenados 1.

por el bromhidrato da eonina, y en los que se ha sostenido
artificialmente la respiracion, el corazén presenta una gran
resistencia: es él ullimam moriens\ continta latiendo
durante mucho més tiempo que un corazén normal, des-
pués do cesar la respiracién artificial 6 cuando se separa
del cuerpo.

En los conejos y gatos, la electrizacién directa del cora-
z6n por una fuerte corriente de induccién no produjo su
paralisis cuando oi envenenamiento se llevé hasta la per-
dida completa de la escitabilidad del nervio ciatico. Este
esperimento no dié resultado en un gallo. En los conejos.
8i bien no se destruyé por completo la excitabilidad del
ciatico, la electrizacién del corazén pudo producir su pa-
ralisis, pero fueron necesarias reiteradas tentativas para
obtener este efecto.

9. ® Es muy dudoso que los centros nerviosos se afecten G

directamente por el bromhidrato de eonina; las convulsio-
nes observadas en los animales de sangre caliente, en el
ultimo periodo del envenenamiento, son resultado de la as-
fixia debida & la paralisis de los agentes mecauicos de la
respiracion. Estas convulsiones pueden evitarse por medio
de la respiracién artificial.

iO. La contractilidad muscular no se modiflea en mo-
do alguno por el bromhicirato de eonina.

Estadistioa milimétrica de las di7ersas partes de
los labios bucales 6 de la glotis.

Moura-Eonrouillou ha leido en la Academia de
cuyas

El Dr.
medicina do Paris un trabajo sobre el particular,
, conclusiones son las siguientes:

A .—Estado de reposo 6 de relajacion.

X 1.* Las longitudes medias son:

paso del

Los nervios glandulares conservan aun sn excitabi-

En la mujer. En el hombre.

11,50 millm. 11,50 millm. Porcién ligamentosa.
5,50 millm. 7,50 millm. Porcién cartilaginosa.
16,00 millm. 23,00 millm. Totalidad.

2. ® Las lougitudes extremas son:

10 y 22 milimetros.
4 y 12 milimetros.
18 y 31 milimetros.

8 y 15 millmetios..
3 y 9 milimetros..
12 y 22 milimetros..

® Los grados de elasticidad son:

3,50 milimetros. 4,00 milimetros.
0,50 milimetros. 0,50 milimetros.
4,00 milimetros. 4,50 milimetros.

4. ® Las variedades de longitud son:

8 millm. 6 16 V, millm. 13 millm. 6 26 '/, millm.
6 — 012 — 8 — 016 —
11 — 622 — 14 — 6 28 —

B.—Estado de tensién.

1." Las longitudes medias sou:

10,50 milimetros.
8,00 milimetros.
27,50 millmotros.

14 milimetros. .
6 milimetros. .
20 milimetros. .

2.' Las longitudes extremas son:
10 y 19 milimetros. 13 y 26 milimetros.
3y 9 — 4y13 —
18y24 — 21y 36 —
3.® Las variedades de longitud son;
9 6 18 medio-milimetros. 14 6 28 medio-milimetros.
66 12 — 106 20 —
96 18 — 16 6 32 —

G. E1gran namero de longitudes milimétricas y me-
dio-milimétricas de los labios de las glotis, explican:
La mayor variedad de voz en el hombre;

2. ® La facilidad con que la voz masculina se presta A
la organizacion de los coros y de los orfeones;

3. ® La clasificacién posible de estas variedades.

D. En el sexo masculino, los labios bucales mas largos
pueden, en el estado normal, ser el doble méas cortos en
los dos sexos, y el triple en el sexo femenino; no dan por
ello la octava y la doble octava inferior de sus sonidos;
nueva prueba de que los labios de la glotis no son verda-
deras caerdas sonoras y de que no les conviene este
nombre.

C. La glotis del hambre, en sn porcién ligamentosa
como en su totalidad, es un tercio mas larga que la de la
mujer.

F. La edad avanzada, no es siempre la causa de la
falta de elasticidad de los labios bucales.

El mayor grado de elasticidad se manifiesta de los
30 alos 40 afios en el hombre, y persiste basta ios 45 y
aun hasta loa 50.

Trasmision de los ruidos toracicos en los aseitioos.

El Dr. Emilio Vidal, médico del hospital de Hyéres
(Var), haleido, en uoa de las ultimas sesiones celebradas
por la Acadomiu de Mediciua de Paris, una Memoria inti-
tulada 1)0 la trasmision de los ruidos toracicos hasta
la parle inferior del abdomen en los asciiicos, cuyas
conclusiones son las que A continuacién trascribimos:

1. ® La trasmision en el abdémen da los ruidos desar-
rollados en los 6rganos toracicos, podra servir para el diag-
ndéstico, & veces tan dificil, de la ascitit incipiente;

2. ® Ladiiminncion en la intensidad de la trasmision
de los ruidos cardiacos, siempre que el murmullo respira-
torio coutinte percibiéndose con claridad en el abdémen,
podra hacer sospechar el principio de un hidropericardias;

3. ® La continuacion de la trasmision de los rnidos car-
diacos, con disminucién ¢ falta de la trasmision del mur-
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mullo reapiratorio, podra iadicar lo prosoocia de ciertos
derrames pleurlticoe. .

Da todo lo que precede resulta que la trasmisiou se
efectlia probablemente por la accién simultanea del intes-
tino y del liquido, en condiciones que no nos ha silo po-
sible determinar do un modo cierto, v que deben referirse
4 los hechos indicados por los Sres. N. Guéneau de Mn-sy,
Raynaud y Baccelli, en sus trabajos sobre la trasmisién de
los sonidos en la egofonia y en ciertas formas de la pleu-

Si por encima de una asa intestinal, de 30 4 40 centi-
metros de longitud, préviamonte llena de airo. se coloca
trasversalmente otra asa intestinal llena de agua, y se
oculta esta ultima porcina, se perciben da un modo muy
distinto los menores roces efectuado» en el extremo de la
porcién llena de aire. _

Las vibraciones se trasmiten, pues, & distancias relati-
vamente considerables por los gases de la primera parte al
liquido de la segunda, y de esto ultimo al oido del obser-
vador.

El drenaje en el desprendimiento retiniano.

Después de haber eipecimentadd el drenaje en cierto
ndmero da casos, formula el Dr. Colin las siguientes con-
clusiones:

1. *
dificil de admitir, dice el Dr. Parent, cuando se ha visto &
oculistas de Paris obligados & eauclear ojos clrBnados, quo
hablan ocasionado una oftalmia simpatica). En los casos
del Sr. Cohn, el hilo de oro pudo permanecer desde cuatro
semanas hasta ocho y aun diez meses, sin producir
ligero fenémeno simpéatico. Verdad es que tuvo cuidado de
paszar el hilo por la region ecuatorial y evitar la ciliar.
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VARIEDADES.

iALGO ES ALGO!

oPensando el Gobierao ocuparse en breva de estos asun-
tos. tendra presenta el ilustrado trabajo do ese G-ngreso.»

Esto se lia dicho de Real 6rden & la Comisién permaneu-
to que dej6 nombrada ol Congreso médico-farmacéutico
espafiol, al tiempo que, como no podia monos do suceder,
se daban las gracias correspondientes.

Buena falta hace, en verdad, quo el Gobierno se ocupe
en plazo breve de estos asuntos, teniendo presentes los tra-
bajos del expresado Congreso, otros muchos anteriores, lo
que relativamente & ellos se ha hecho y so piensa hacer
por los principales gobiernos de Europa y América, y lo
que, como resimen de todo, lo sea propuesto por los
cuerpos cousuUivos correspondientes. El estado de nuestra
Sanidad 6 Higiene publica es por todo extremo lamenta-
ble, y urge una reforma radical y bien meditada, si no ha
de sufrir Espafa la verguenza de quedar— jellaqueea ma-
terias tales adelantd & las otras naciones en los anteriores
siglosl—muy & la zaga da las méas atrasadas.

Mas ¢llegara, en efecto, el Gobierno & ocuparse on bre-
ve de una reforma sanitaria radical y completa? Quiéralo
Dios; pero permitasenos dudarlo, aunque reconocemos en
ol ministro del ramo muy cumplida ilustracién y laudabi-
lisimo celo, y vemos & la Direccion ansiosa del bien y algo

El drenaje no tiene peligros para el ojo (conclusiémmas diligente de lo ordinario.

Hay muchas dificultades en nuestro pals para llevar a
cumplida roalizacion una reforma de tanta importancia y
Irascendencia.

Sin embargo, la necesidad de organizar conveniente-
mente la higiene publica, considerada en toda su admira-
ble extensidn, creciente cada dia, va sintiéndose con vive-
za en todas las naciones; las sociedades higiénicas, que en

® El resultado inmediato fue favorable, y en la magj|as se han organizado, hacen comprender & gobernantes

yor parte de loa casos notablemente bueno; la retina se
adhiri6 de nuevo y se onsanolié el campo visual, si bien no
mejoraron la percepcién de los colores y la agudeza visual.
3. °
afios de fecha, pueden curar momentadneamente por el
drenaje.
4. '
produce constantemente el desprendimiento.
5. *
debe abandonarse, puesto quela.simpla puncién de'la es-
clerética produce el mismo efecto, y .es do mucha mas facil
ejecucion. C'imo el Sr. llirscliberg, dice el Dr. Cohn que
la puncién da un buen resultado inmediato, pero que tam -
poco impido la recidiva. Dicho profesor acostumbra & tener
acostado al enfermo en decubito supino, y con el vendaje
compresivo, quince dias después déla operacion.

Dr. Ramén Sekret.

PARTE OFICIAL.

MONTE-PIO FACULTATIVO.

SECRETARIA GENERAL.
ANCVCIO DZ ADMLtIIOX DE SOCIO.

D. Manrique Garcia Sierra, profesor de farmacia, reaiden-
le en MoraUlla de los Maleros, provincia de Guadabj!.ra, so-
licita ingresar en el Moiite-pio facultativo.

Lo que se publica para conocimiento de los sécios y & les
efectos prevenidos en el RegUiuenlo.

Madrid 11 de Setiembre de 1S70.-B1 Sscrelario general,
Esléban Sanchez de O:afia. (O]

y gobernados lo muchisimo que importa procurar princi-
palmente la felicidad de los pueblos velando con esmeré y
sin cesar por su salud, primer fuudamento de su graudeza,

Aun loa casos de desprendimiento retiniano de trogje su poder|o y de su ventura, y hasta se ha propuesto en

algunos paises la creaciéon do wn yninisterio de salud pu-
blica para atender do un modo mas especial y exclusivo

En todos los casos, mas pronto 6 mas tarde, se re-ila conservacion de esta.

Qaien mire el asunto al través del vidrio ordinario quo

Aunque la operacién no ofrezca ningun peligropara su examen emplea la generalidad, hallara en preten-

sion semejante mucho de excesivo y quizds no poco do
ridiculo; pero el que se valga de uu instrumento éptico
conveniente, y sepa mirar por él, advertird bion pronto
que tiene mucho de formal y quo dista la idea largo trecho™
de sor exagerada.

No hay, sin embargo, en nuestro sentir, necesidad de
tanto; pero preciso es acercarse lo mas que se pueda a 0so
ideal

Adviértase como las ciencias lo van dominando todo en
el siglo gne corre, y cdmo—siquiera se blasone mucho de
los progresos realizados durante él—no ha dado paso la
humanidad quo no sea de Indole cientifica y & las ciencias
sea debido. Dejemos & los politicos envanecerse cuanto
gusten por el movimiento rapidamente progresivo de nues-
tra época; pero no omitamos advertirles, para quo no se
desvanezcan por puras ilusiones, que en ese progresar in-
dudable de la humanidad ni aun la parto mas pequefia les
cabe. Toda la gloria de esas invenciones sorprendentes y
hasta maravillosas corresponde slas ciencias. Suprimanse
los aJehmtamientos de estas, y con ellos sus aplicaciones,
y poquisimo valdran los pasos dados por la humanidad du-
rante la ultima centuria.

Pues bien, la higiene, que puede considerarse como
compendio y resimen de todas ellas, que las aplica al iin-
portante objeto de aumentar y mejorar la poblacién do los
estados y con esto su riqueza y poder, es preciso, indis'
ponsablo, gno vaya tomando ol ensancho y la importancia
que merece; y sin duda alguna la tomara antes 6 después
en todos los paises.
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Ko permaflezoamos estacianarios en medio del general
movimionto. oontentdndoaos coa una mezquina sanidad
puramente burocratica 6 servil y miseramente subyugada
por la burocracia.

Celebremos, por de rronto, sin embargo, gas el Gobier-
no piense ocuparse en breve de estos asuntos, y esperemos
primeramente que lo haga con acierto, y dospaos quo sus
disposiciones se cumplan con celo é inteligencia.

MAS AUN SOBRE LA ULTIMA EPIDEMIA DE PESTE
EN Rusia.

Se ha publicado recientemente, en los periddicos del
otro lado del Rliin, el informe que lia dado & su Gobierno
el sabio epidemidlogo profesor Hirscli (deB-rlin) sobro la
peste que reiad el afio anterior en el distrito de Astrakan.

Conforme él, la enfermedad que tanta alarma causé en
diferentas estados de Europa fue, en efecto, la peste bubé-
nica orieutal, acompafada de algunas complicaciones por
parte de los érganos respiratorios, que distan mucho de ser
parte integrante del cusdro sintomntolégico de la enfer-
medad. Ficilmente se comprende por qué razones no han
podido hacerse investigaciones microscoépicas.

Fundandose el Dr. Hirsch en sus observaciones, cree
poder njar la duraciéon media del periodo ce incubacién en
5,2 dias, no habiendo sido aquella nunca menor de 24 ho-
ras. Si se confircnare por otros, 6 en vista de ulteriores es-
tudios, este resultado, y aun otorgando 1 la prevision mas
extenso plazo, podria muy bien reducirse, para las per-
sonas, la duracién de la cuarentena, supuesta la precau’
cion de que no llevaran consigo ropas ni efectos proceden-
tes del pais epidemiado.

La Opinién publica en el distrito infestado admitié gne
la peste habia sido importada en Wetljaatka por los co-
sacos al regresar del A-ifa Menor; pero el Dr. Hirsch duda
que baya sido trasmitida la enfermedad al ejército ruso
por las tropas turcas venidas de Bagdad, opinién que gozé
algin tiempo de crédito, por cuanto en caso tal hubiera
hecho la peste estragos mucho mayores en Rusta. Da
forma que parece lo méas probable que la importacién de
la peste se haya efectuado por medio de los objetos do di-
feronte naturaleza que robaron los cosacos vencodores a
poblaciones asiaticas, y condujeron, bajo cubiertas mas 6
ruénos impermeables, hasta las margenes del Voiga. Des-
embalando alli dichos objetos contaminados so vieron ex-
puestos & los extragos del azote los habitantes de W otl-
janka.

Toeaute al hecho de haberse limitado la enfermedad &
una sola poblacién, cuando otras muchas se hallaban en
iguales condiciones, entiende el Dr. Hirsch que depende
de que los objetos llevados por los cosacos & aquella, pro-
cedian de la Mesopotamia, foco principal de la peste,
mientras que los conducidos & otros pueblos tenian distin-
ta procedencia. Ademas presume que hay alguna predis-
posiciéon en los naturales de la poblacién contagiada, fun-
dandose en que asi él como el Dr. SommerbroJt que lo
acompafiaba, pudLerou ponerse impunomente en relacién
con los apestados sin resentirse lo mas minimo. Dejamos
al criterio de los lectores otorgar el valor que merezcan
las opiniones, no todas bien sentadas, del celebrado doctor
aleman.

Esperemos los informes de los delegados de otros paises
para formar, en vista de todos, un juicio deBnitivo tocante
al origen, naturaleza y modo de propagacién de la peste
llamada de Astrakan.

GACETA DE LA SALUD PUBLICA.

Estado sanitario de Madrid.

Obsbrvaoiones UETKOEOLOQcha DE LA SEMANA—AI-
tura barométrica maxima, 712.42, minima, 703,53; tem-

591

peratura méaxima, 28+*,4; minima, —Vientos domi-
n.intes !SO. y O.

El cambio de las condiciones atmosféricas ha sido brus-
co en esta semana, y, como consecuencia de él, los padeci-
mientos reinantes han experimentado notables variaciones:
por punto general las enfermedades agudas se han modi-
ficado favorablemente, pues los estados irritativos 6 hiper-
crlnicos de la mucosa gastro-intestinal bau disminuido
visiblemente y los catarros bronquiales, laringo-traquea-
les y las pleurodinias, que en crecido numero se han pre-
sentado, ofrecen una marcha y caracter benignos. Los reu-
matismos agudos y crénicos continlan aumentando en nu-
mero, y en los afectos crénicos, particularmente en los del
aparato respiratorio, so han manifestado las agravaciones
consiguientes & los catarros intercurrentes, siquiera sean
poco intensos: como consecuencia de esto las tuberculosis
pulmonales, los enfisemas de los mismos 6rganos, las bron-
quieetasias y las bronquitis crénicas han empeorado.

CRONICA.

.fraioi-oti-ci-iou—La llamada Facultad, establecida en el
llamado Colegiq_Espafiol de dentistas, del cual es rector el lla-
mado Dr. Tnvifio, acaba de repartir una especie de programa
que lleva al frente una larga lista de personajes, entre politicos y
entro médicos, coa el titulo de prokclores. Nos La llamado la
atencién que figure eatre ellos el Dr D. Federico Rubio, al
cual se otorgan por el rector expresado los titulos de catedratico

médico de la lieal Camara. Como nuestro buen amigo no ha de

i'se atribuido calificacién que no le ¢ ‘rrespoiide, presumimos
que el Sr. Triviflo ha incurrido eu unaequivocacion, tomando uu
Rubio porotro 6 sead D. Federico Rubio por D. Francisco
Alonso y Rubio, que es en efecto catedratico jubilado y médico
déla Real Camara. Esto es tan facil como lo es sacar una muela
sana por la cariada que esta & sulado,.aunque este caso de ja mue-
lano tenga taa facil compostura como aquel del protectorado. De
todas maneras celebramos que el Colegio Espafiol tenga tantos
y tan disguidos protectores, por méas que nos duelaj cause lasti-
ma ver que pudieran emplear mejor su influencia introduciendo
esa y otras especialidades en el cuadro de la ensefianza oficial.

Bien puede ser.—Eu algunos periédicos hemos leido lo
siguiente;

oSe atribuyo al Sr. Silveia el propésito de organizar el per-
sonal de Rcneficeaei.i y Sanidad, hacien lo algunas sujiresiouea de
plazas de més 6 menos categoria.»

iQue hay en M<trruecos'>~'Poe diferentes conductos
llegan noticias algun t~nto alarmantes respecto al estado de la
salud publica en Marruecos. Se liabla de grau mortandad en al =
gunas poblaciones siu que se sepa con mediana certidumbre cudl
sea su causa, atribuyéudoia unos al hambre y otros a una mor-
tifera epidemia} y parece confirmar esto el hecho de haber llega-
do & larada de ;irac/i# un vapor francés, al cual previnieron
las autoridades que si comunicaba se le daria G su salida patento
sucia, pues que el dia anterior hab'an ocurrido 23 defunciones
y la eufeime (ad iba en aumento. Entre lanio nosotros permanel
cemos impasibles, sin cuidarnos siquiera deaverigunr lo que alli
pasa, jrcrfectameatc!

| aquiiaqitiénse eutvcyanl—VMecce que elgober—
nador de Valencia estad ocupado en el grave y trascendental

asunto de organizar Ja iecetoa de higiene..... ;Qué mas pueden
desear los valencianos? Pero ya que de esa suerte los higienice
el Sr. Camuflo, aplaudimos que los productos sean enticgados ai
hospital- jProductosl ;Se trata de alguna renta del Estado? il oa
hau votado las Coértes? ;Qué se hace de ellos por eJempIo en
esta coronada villa?

Va lihrito Mil.—Nuestro estimable comprofesor, el licen-
ciado D. Antonio Villarroel y Garcia, acaba de publicar un libro
destinado & la infancia, con el siguiente titulo: La higiene de la
infancia Lecciones de higiene en prosa y ceno pa a nso de las
escuelas elementales de primera ensefiauza.

Cano curioso.—"Enlos Anales i$ la Asfciecion Circulo-
Médico .irgenlino hemos leido el caso de una segunda erupcion
de vacuna, ocurrido sin nueva vacunaelon & los tros afios de la
primera. Este tiempo hace que fué vacunado un n fio obtenién-
dose pustulas con lodos los caraciércs de la verdadera y legitima
vacuna, que dej6 Jas cicatrices corre-pondieates, Ea el mes dq
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Ufiero de este afio padeeia el sarampién, y & los pocos _ (Las de
esta enfermedad, ae adrirtid que «ataba inapetente y lema fiebre:
al tercer dia de este estado aparecieron en los mismos puntos de
las cicatrices, vestigio de la vacuna anterior, unas pequefas ele-
vaciones rojaique dos dias méas ade'ante eran otras tantas pUs-
tulas del tamafio ordinario, umbilica'iaa y con una areola en-
carnada, las cuales se desecaron al sex'o dia. jMisterios de la
vacuna, que de tantos se halla codeadal

FeregriHO proceso.—knit el Tribunal Supremo de Co-
lombia en los Estados Unidos se ha entablado uua demanda que
no deja de tener su parte ridicula. Hace unos seis meses que el
demandante, n consecuencia de una enfermedad grave, tuvo que
sufrir la amputacion de ambas piernas; el cirujano que”™las am-
puté creyd conveniente colocarlas en nn fraseo y regalarselas al
Museo médico. El enfermo creia sus piernas enterradas; pero al
saber que se encontraban expuestas en el Museo, se hizo trw-
portar alli y pudo ver con asombro el frasco que las contenia,
con nna etiqueta al frente indicando el nombre de su ex-propie-
tario, quien creyendo tener derechos adquiridos, llevé el asun-
to & los tribunales, de los cuales auu se encuentra pendiente.

Servira para rorio.—La piloearpina es el medicamento
de moda. No basta ya su indudable efecto diaforético, ni el no
tnénos evidente que ejerce para aumentar la secrecion salival, ni
siquiera sus efectos sobre las enfermedades oculares que s_en-
cuentran en estudio, ya sirve para combatir............ la calvicie.
Segln el Dr. Coppez, profesor do eUnica oftalmolégica de la
Universidad de Bruselas, un enfermo que padecia una irido-co-
roiditis serosa, de calvo y canoso que era, vi6, al cabo de nn mes
de usar las inyecciones ael referido medioamento. su cabeza cu-
bierta de una abundante y sedosa cabellera castafia. (Si sera del
mismo color la noticia?

Anuncisn los periédicos que presumen de bien
enterados, que el sefior ministro de la Guerra se ocupa en la
actualidad de una propuesta de destinos de jefes del cuerpo de
Sanidad militar.

Itiaugiiraclon,~'&\ 1.® de Octubre préximo se inaugura-
ra el curso en la Instituoiou libre de ensefianza, estando & cargo
de O. Gumersindo Azcarate el discurso de apertura.

Ofra gastrotoniia—'2\ T>i Pean, conocido principal-
mente por sn intrepidez operatoria y también por su liabilidad,
ha practicado una gastrolomia para extirpar un tumor maligno
del estdmago. El enfermo ha sucumbido & los pocos dias, segun
dicen, & consecuencia de las malas condiciones en que se encon-
traba.

\Taereampa\—"e calcula que el afio anterior eiaedieron
de SOOOO las victimas inmoladas por la fiebre amarilla en los
Estados americanos del Sur, y en una infinidad de millonea los
gastos y las pérdidas. En el presente ha sido mucho mas benig-
no el azote, pero aun son muy grandes sus estragos en Menfis y
sus cercanias, y mas'bien parece que arrecia, habiéndose man <
dado cerrar las iglesias.

El Congreso de Atnsterdaiu celebrandose en
Amsterdan el Congreso periédico de ciencias médicas, en el cual
se hallan representadas Alemania, Austria, Hungria, Holanda
Francia, Inglaterra. América, Suiza, Rusia é Italia. El doctor
Gonl, ilustrado y laborioso director de la Resista Médico 0»i-
firpsca de Ruefios Aires, ha sido nombrado por el Gobierno ar-
.gentino para representar su naeion en este Congreso, con lasub-
vencién correspoudienie. iY Espafia? Brilla como siempre por
su ausencia, lo que ea preferible, después de todo, & que brille
por su nulidad, como brillé en Bruselas no ha mucho y en Paria
despuea. y no por eulpa de la clase médica. También represen-
tardel ;r. Con! & la Asociaciéon Médica-Bonaerense.

Nueva publicacién — 4cabade hacerse unanueva edicion
en la Habana de la obra de D. J. Santos Fernandez, que premi6
aquella Academia de Ciencias médicas, titulada Higiene de la
insta, cuyo libro ha aumentado y reformado D. Eliodoro Arias
Gago, médico militar.

Paralas dentistas.—SI 21 de Marzo ultimo se constitu-
y6 eu la Habana la i”ociedad odontolégica, que fné inaugurada
con cierta solemnidad el 1b de Mayo. Después, enJulio, ha dado
comienzo a la publieaoion de un periédica, que lleva el titulo
Anales de h Sociedad oiontoligioi de la Habana. Deseamos al
nuevo colega de esa provincia ultramarina vida muy larga bue-
na dentaduray excelente estémago.

En todo lo mismo —Entre nosotros la salud publica ae
{talla desalen”™da eu todas las esferas administrativas. iQné Mu =

EL SIGLO MEDICO.

nioipio de las grandes capitales se cuida de proporcionar bafios
publicos gratuitos & las clases pobres, que tanta necesidad tie.
nen de limpieza? Pues véase lo que sucede en Nueva-York. Hay
siete grandes bafios gratuitos para el aseo y bienestar de la po-
blacién obrera, que se abren & las cinco de la mafiana y se cier-
ran & las nueve de U noche, en los cuales pueden bafiarse hasta
6.000 mujeres y tO.000 hombres. 8e dira acaso que faltan entre
nosotros esos habitos de limpieza; pero, icbmo pueden dejar de
faltar? Yaya pensando en remediar esta fallael Ayuntamiento de
Madrid; que los bafios del enjuto Manzanares distan muchisimo
de satisfacer esta necesidad publica, y medite de paso nna re-
forma mny radical en punto & lavaderos.

iLa humanidad progresa!....—Se preparaen Roma
digno y cordial recibimiento 4 unas 300 muchachas laureadas en
medicina, que desde loa Estados-Unidos vau & emprender un
viaje cientifico recreativo por Europa.

Eso nos valdra.—B\ consul de Espafia en Alejandria La
comnnicado al Gobierno que nuestro delegado, oerca de aguella
Intendencia general sanitaria, le da cuenta do la discusion Cfle-
brada en su seno, y de los acuerdos tomados en aquel consejo
relativamente & los peregrinos que regresan de la Meca. Parece
sor que se los sujetard 4 tres dias de observacién, fumigando el
paswe y los buques antes de ser admitidos. De suponer ea que
se trate de aquellas naves que no hayan tenido ni tengan enfer-
mos sospechosos & bordo .... Pero lo que debe tranquiuzamos
por completo es lo de las fumigaciones.....jOh, las fumigaciones
son una gran cosa para hacer gne hacemos, engafiar bobos y sa=
car los cuartos!— 1 abara sabemos que hay un delegado espafiol
cerca de la Intendencia sanitaria de Alejandria, y segun parece
otro en Constantinopla, que forma parle del Consejo sanitario...
Lo celebramos mucho; pero, (no pudiera saberse como, en qu«
tiempo, de qné manera, 6 para qué, y con qué atribuciones se han
nombrado nuestros flamantes médicos sanitarios en Oriente!

ESTAFETA DE LOS PARTIDOS.

En el Boletin QciaX de la provincia de Falencia del dia 28 de
Agosto, se anuncia la vacante de médico-cirujanode Villaban e
Palanznela, debiendo advertirse a los que la soliciten, que existe
en dicho pueblo un profesor que la ha desempefiado por espacio
de 23 afios, contando con butante familia, y que tiene pensado
seguir ejerciendo en dicha localidad.

VACANTES.

La de médico-cirujano de Cistierna {Leén’; su dotacién 900
pesetas. Las solicitudes hasta el 20 del actual.

__La de médico-cirujano de Fuencalieuto (Ciudad-Real); su
dotacion 7fi0 pesetas. Las solicitudes hasta el '¢0del actual.

__La de médico-cirujano de Yillarrodrl.ao (Jaén); su dotacién
750 pesetas. Las solicitudes hasta el 3 de Octubre

—La demédico-cirujano de Valdepolo (Leén); su dotaciou
230 pesetas. Las solicitudes hasta el 22 del actual.

—La de médico cirujano de Cangas de Oiiis (Oviedo); su do-
tacion 995 pesetas. Las solicitudes Hasta el 23 del actual.

—La de médico cirujano do Ajoftin (Toledo); su dotaoioo
1.125 pesetas. Las solicitudes hasta el 25 de! actnal.

BOLETIN BIBLIOGRAFICO.

ratado practico de las enfermbdades de
Tlos recien nacidos, de los nifios de pecho y de la segund»
infaucia: por el Dr. E.Bouchut; traducido do la sétima edi-
cion, corregida y considerablemente anroentada por el doctor
J. G. Hidalgo. Obra premiada por el Instituto de Francia =
ilustrada con 179 grabados intercalados en el texto.—Segund»
edici6on, Madrid, 1878. Un tomo en 8. mayor, 29 pesetas eu
Madrid y 21, iranco de porte, para provincias.

Se ha repartido el cuaderno 6.*

Se suscribe y se halla de venta en la libreria extranjera J
nacional de D. Carloa Bailly Bailliere, plaza do Santa Ana,
natn. 10, Madrid, y on las principales librerias del reino.

MADRID! 1879.—Imprenta de los Sres. Rojas,
XudcBCeos, 34, principal.
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HIERRO IRAVAIS

1jopfedo (u los HospitalM—Setoitiodadopor ios 16fiu.
cootra fa ANEMIA, CLOROSIS, DEBILIDAD.
CXTENUACION, FLORES BLANCAS,ate.
£l Hierro Bravale (hierro liguido on gotas concen-
tradas) esal nnicoexento de lodg icido; no tieceolor, ni sabor
7 DO prodoco estreSliniento, diarrea, calores, ni fatin el
esUmagoj ademas, es el éoleoijue no eiDe;rece jamu les duntes.
Es el naaseconémicode los ferruginoaos, paesto gae
o nn Irasco dura un mes. ]
Jyipilsiiogeneral en Parts, 1J, ree Isiijetie, y en todas las Farmaeias.
Beicooflar &s peligros» imitacionel y exigir U mardn ce liliriea isdicada es «te tnancio.
Pidiéndolo por carta frangoeada, se remite gralis nn intoresaote folleto
., «obre la Anemia y su Curacion.
Tente per oajor, en Uadrid, Agencia Franco-Hispano-Porlngoesa. Sordo, 11.
Por menor, Srca. Vicente Moreno Migiiel. Borreil y Miauci,
Ueman Orte8:a, J, B, Sanchez Ocafia, Francisco Garcera, Hijos
de Larios Ulzurrun y R. Hernandez.

Preparado con Quina y con Cacao

ElI **VI1T DB BXJC3-BA.XJr>"
OU coltraoi TDII 101 UU B TDO I »lu »
tiene unglitonvxmdeMn. dar midieo* net d/itfogurdoi tfeFnioofl/M titrenten
1o recelan dierismente oontrt lee tAce/onec i/gvfen(ea :
InpekieelBtnU i« U uagre, 1 PMIdu hkiulu,
Ueccioiei lerrloui de tod» «IAM m pxtifu, tioHilii,
(leiriiii], < aJeMIHM «uerblitu,
ni{u blue», Biaiteu ndilnti, } CeataleeeKlu de todo giien delaleiUru
Este mcdicamesto conriene ademas de ana manera muy especUii
alos coQTaleclentcs, & los nifios debites, alas
Isefioiai delicadasy a loa andanoa débllllados por la edady los achaques

UemnE IES HPITitVX LUrON MEOICLE, INSEIUE REDICUE
bu rieeioeldo «a sopiriorldid ubre Mis los demu Ibalus.

P.A.11XS
RrCaa: LEBDOT, IAIET1 G* Rr nar: Fanaoa LHEASLT
BUS DB PALBSTBO, 2» _ _ n 53. BUS RfiAUITUR.
EnMadrid tsirre los pedidos \iAgenciafranco-espafiola, calle del Sordo, 3L

Madrid: Borrsll.—En Sareelona: Borreil hermanos,
callo del Conde del Asalto; Padrd, pleea Real,!; Genovi, Rarrbladel Centro, 3.
En Bilbao : Q de Pinedo, y las principales Farmecias.

WECaUA EXPCSICICHUNIV

Glicerina Creozotizada

DE CATILLON

, Remedio precioso y probado contra la«
| afecciobes dei pechoy de 'mmm '
IresMaaos descuidados, ca

tquitu eroMcas, jartngilis de los canlan-
I tes, etc. Superior al Aceite de higado de
I ba”ao creozotlzado, la toleran todos los
| estomagos, hasta durante los calores.

PAHIS, me lontalne-St-6iorges. 1.

Madrid Por mayor. Agencia Franco-
Hispano-Portiiguesa, Sordo, 31. Por me-
nor, Chawri, Atocha 87, y Garcera,
Principe, i3.

VINO %

BI'DICRSTirO DB

CHASSAING

FEPSINA r DUSTASIS
igeitea situnls! i igliiptaublci celi
DIGESTION
IS aOos do éxito
contra las
DEOESTIO”eS DinciLES
O INCOMPLETAS,

MALES DEL ESTOMAGO.
DISPEPSIAS, GASTRALGIAS,
PERDIDA DEL APETITO,
0S LAS FUERZAS,
ENFLAQUECIMIENTO, CONSUNCION
CONVALECENCIAS LENTAS,
VOMITOS, ETC.

Pirls. 6, Avenue VictoriA, 6
Ed proTuda, en las priecipSla ¢lotivs

E_EmO(bdphoebium).
Epltem*.—Sabefaelente.-DerITHIIT*.

Bata preparacion posee nnaaccion in-
termediaria entre la de los papelee qui-
micoe y otros Bimllares, gne ca caai nula
y la do la tapala gne es demasiado fnerle’

Con la erupcién miliar gne prodnee su
aplicacién no se sienten esos comezones
insoportables gne causa la tapsia,

l)e 18 4ii horas de aplicacion.

Venta por mayor; Paris, casaDesnoii
y Compafia, 17, roe Vieille dn Templo.
Madrid, Agencia franco-hispano portn-

uesa. Sordo,34.—Por menor, 4 9 reales

res. Qarcera, Ortega y S. Oeafa.

EL fiRASI FDRIFIGARUR i)S I.A SANGRE.

iZARZAPARRI1ILLA4!

Oonocidos son los esceloutes resultados de este precioso medicamento en
todas las afeccionesy viciosde lasangre, tan conaunes en los paises calidos.

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

Aei, pues, tenemos el gusto de ofrecer al publico las Esencias de tarstpar-
rsiw délas primeras marcas, d sean:

LaEsenei»de zarznparrllliade Daeoax, a50y 30 rs. frasco, me-
dio frasco 35y 18 rs.

La EeenelB de zarznparpUlade FoiiFqgiie«, 420 rs. frasco.
La Eeefeiade zarzaitarrllla de Fontaine, a24rs. frasco.

Por major,en la Agencia franco bispano-portuguesa,Sordo, 31.—Madrid.
Ategurarse bien del nombre al pedir estas Esencias de

iZARZAPARRILLA!

IL GRAN PUBIFIGADOB DB LA SANGRE



HOGG:, FamiafculiM, 2, rué Castiglione, Paris, Gnico preparador.

~ PERSNA

Bajo Osla forma pilular especial, la Pepsina so halla enteramente al
abrico del contacto del aire; por consiguiente, este precioso medicamento
no puede asi ni alterarse ni perder ninguna do sus propiedades : su
eficacia es por lo tanto segura.

Las Pildoras de Hocg se preparan de tres modos duerentes:

JOPILDORAS DIE HOGG con Pepsina pura, contra ias malas
digestiones, los regueldos, los vomitos y otras afecciones especiales
defestdémago. _

2« PILDORAS DE HOGG con Pepsinaunido alhierro reducido
por el hidrégeno, para las afecciones dcl estémago complicadas de
debilidad general, pobreza de la sangre, etc.; etc.; son muy iortilicautes.

3» PILDORAS DE HOGG con Pepsina unida al ioduro de
hierro inalterable, para las enfermedades escrofulosas, linfaticas y
sifUUicas; para la tisis, etc.

« La Pepsina, porsuunién con el hierroy el loduro de hierro,modifica
lo que estos dos preciosos agentes, tenian de demasiado excitante en el
estomago de las personas nerviosas ¢ irritables. »

Estas Pildoras se venden solamenle en Irascos triangulares en las principales Farmacias.

ESENCIA MPDRATIVA CONCENTRADA

CON loncno de potasio.

DUCOUX
Depuralivo enérgico obligatorio en lodos los casos primivos, parali-
zando los efectos mercuriales en cuanto se manifiestan.

MADiIID, AGENCIA SAAYEDRA, SORDO, 31.
Rreoio; 35 rs. frasco y 18 medio frasco.
Grandes rebajas al por mayor.

ANTI-GOTOSO BOUBEE

JARABE YEJETAL y especial, autorizado, presentado & la Aca-
demia de l'aris y privilegiado en 1840. .

Recomendado lince mAndo medio siglo por losmas cclebreB mé-
dicos de Parisy de todos los paises, como un especifico. Infalible
contra

GOTAY REUMATISMOS.

Alivia instantaneamente los dolores y los cura radicalmente.
Depésito general en Madrid, Agencia franco-hispano-portuguesa,

~N°Por'menor, Sres. Sanchez ;Oeafia, Escolar, Ortega, Just, Garcera
y R. Hernandez,
Dn lraieo, B> rn.

OFainlIas de la HERMITA, r\n I BERNARDINI, miembro de 'a |
compuestas, de vegetales N\\Aesdernia quiraioa de Ldudres.
I'f1U Las Gnicas infalibles.

Por mayor, Agencia franco-hispano-portuguesa, Sordo, 34
CAJA .S nr.AIlIES.

simples por el profesor

LA SOLITARIA (Tenin

Expelida con so cabeza, en dos 6 tres horas, merced & las

Capsulas tsenifugas Le Beuf, firey\iSAy

da no uso muy facil.—EI/rfliCfl, 10 pesetas.
ifidrid. por mayor, Agencia franco-hispano-portuguesa, Sordo, 31.

VTWn ‘'Ttiiisi'EiTico, niunv
FITT Unecansmavestede 4A1 UA

snperior, ieeiia la opinién de Unloi los Mé-
dicos, & oiros remedios i<ara corar M alen
de estémago,Digestionespenosas,
Colorespéalidos,empobrecimiento
de ia sangre, ele,

Dsptsitoenfaris,!,placa Yend4ne Pli*GUIDIS
Por mavor en Hadrii, la ACENOU
FBA.dCO-IliSPANO-PoaTL.IfiMUSA, .Sonio, Si

Por menor, S. Ocafia, Ortega, Oaveera
y fli." Miquel.

KO MAS
OPERACIONES
DE 0OJOS.

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

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

iA LOS FUMADORES!

El TEHDABEBO CACHOU DI BO-
LONIA, tan apreciado por la sociedad
elegante para quitar el olor del tabaco y
perfumar el aliento, se halla de ventaen
la Agencia franco-hispano-portuguesa,

Sordo, 81.

Um caja,3rs S eis cajas, 12 rs.

JABON BAIISAMICO.

DE BREA DE NORUEGA.

Toénico, refrescante ; su uso diario im-
pide todas las afecciones do la piel.
Escelonte para curar las grietas, rajas
sabafiones.

Precio, irs.-Lacajede irespcstlllO't 10rf.

Agencia franco-hispano-portuguesa,

Sordo, 31.

CARTCIKAIIAGrA
de 1. LB BEUF.
rABMICEirTICO DE 1  CLiSK
EN BAYONA.

La i7iinilAal<iyii<t es una yerba de Amé-
rica que goza de una grande reputacion
cu Chile y Pera para combatir la pre-
disposicion & las congestiones y la cir-
culacién.

La Ganehalagua que se encuentra en
el comercio, estando generalmente mai
6 monos alterada: recomendamos que se
haga uso de la Canchalagua que lleva la
marea del Dr.L. Le Beuf, la cual se halla
recolectada con el método y precaucién
indispensables para conservacién de Us
virtudes médicas de tan preciosa planta.

La Canchalagua escogidade L. Le Beul
se vende mpagnetes de 1fn. 36 cénts.

Madrid, por mayor, Agencia franco-
hispano-portuguesa, Sorde,3l.





