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El precio de suscricion á este periódico es 3  pesetas el trimestre en Madrid; A  el trimestre, 8  el semestre y  1 5  el 
año en Ibs provincias, y 3 5  pesetas el año en U.lramar y en el extranjero, advii tiendo que para su pago sólo se admite 
Dldt áliCOS USCRICION EN LAS PROVINCIAS. Puede hacerse prefereatemmte por mediode libranzas del Giro mutuo, de talo­
nes de la Sociedad del Timbre, ó de letras de fácil cobro, remiiiendo sellos de franqueo («o dcl timire de guerra), ó en fin, en 
oasa de los comisionados de las provincias.
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ro  3 « ,  c u a r to  s e g u n d o  d e  la  Iz q u ie r d a , y e s t á n  a b ie r ta s  de n u e v e  a  tre s  to d o s  lo s  d ia s  n o  
fe r ia d o s .

ANUNCIOS NACIONALES.

POCION RECONSTITUYENTE 

DE

ACEITE DE HÍGADO DE BACALAO,
PREPARADA POR EL

D O O T O Ü  F O N T  Y  M A R T Í .

Hacer desaparecerlos inconvenientes de la administración 
del «Aceite de hígado de bacalao,* ha sido el objeto de esta 
preparación, habiéndolo conseguido de tal modo, qne sin 
perder ninguna de sns propiedades se hace tolerable hasta 
Dorios estómagos más delicados, reuniendo la ventaja de

Eoderlo asociar, no sólo á uno do los mejores compuestos de 
ierro, que es sin duda alguna e l cioduro ferroso,» sino 

tam bienila  «qu in a iya l lacto-fosfato deca l» . Precio: con 
«hierro v quina,» Í6 r i.j con «lacto-fosfato de cal,» *0 rs.

Único depósito en Madrid, calle del Caballero de Gracia, 
RÚm. 38, duplicado, farmacia del D r . Font y Martí.

SOLUCION G^SES
DE GLORHIDRO FOSFATO DE CAL.

APROBADA POR LA REAL ACADEMIA DN MEDICINA T  CIRUJ/a  

DE BtBCELONA.

Es el más poderoso de loa reconstUnyentes, conviniendo 
en todos los casos de debilidad general, clorosis, anemia, ra­
quitismo, tisis, fa lu  de apetito, etc-, y  sustituyendo en pro- 
propiedades 7 economía á la SOLUCION COIRRE.

Al por mayor: farmacia y laboratorio de Aviñó y  Cases, 
Plaza de la Lana, i 1, Barcelona.

Madrid: Borreil, hermanos, Puerta del Sol. Precio, 10 rea­
les frasco.

Ayuntamiento de Madrid



ANUNCIOS EXTRANJEROS.
É  im ^

HOGGr, Farmacéutico, 2, rué Castiglione, Paria, ¿níco preparador.

p e p s i n a !
DB

Bato esta forma pilular especial, la Pepsina se halla enteramente al 
abrigo del contacto üel aire; por consiguiente,este precioso medicamento 
no puede asi ni alterarse ni perder mnguna de sus propiedades : su 
eficacia es por lo tanto segura.

Las Pildoras de Kogg se preparan de tres modos diferentes:
1« PILD O RA S DE HOGG con  Pepsina pura, contra las m alas 

digestiones, los regüeldos, los vómitos y otras afecciones especiales
del estómago. . . . .  ,

2» PILD O RAS DE HOGG con Pepsina unida al h ierro reducido 
lor e l hidrógeno, para las afecciones del estómago complicadas de 
iehilidad general, pobreza de la sangre, etc.; etc.; son muy fortiflcautes. 

30 P ILD O R A S DE HOGG con P epsina unida al ioduro de 
h ierro inalterable, para las enfermedades escrofulosas, linfáticas y 
siüliticas; para la tisis, etc.

iSLÓmago de las personas . . w . — ... - ----- ----------
Estas rildoras se Tcndwi solamenle en Irascos triangulares en las principales Farmacias.

Unico fe t 'fn g in o to  honrado nominalmente con unt MEDALLA 
en la Exposición Dniversal de París do 1S78.

EL HIERRO QUEVENNE
Aprobado por la Academia de Jlfediciua de París,

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

ÍBoletin de la Academia de iíediciiia, t. XIX, l8St¡.
Cura : A n em ia , C o lorea  p á lid oa . P e rd id a s , 

E m p o b re c im ie n to  d e  la  sa n g re , etc.
Para deeenmatcarar las tiumerosas falsiflcaciones, impura* i  ine­

ficaces eiempre, a vece» peíiíp'ceat, 
exíjante la* marca*:

Depositario general: 
£m U « G E N E V O I X ,  

l i ,  RUE BES BEAUX-ARTS, P aRIS.

THAPSIA LEPERDRIEL DE REBOULLEAU
Este poderoso revulsivo, qne apenas se conocía hace quince años, es hoy un 

remedio popular, merced á sus Tirtudee enérgicas, reconocidas por todas las ce­
lebridades médicas. Desconfiar de las falsificaciones y exigir las dos firmas.

Precio, SI rs.
Por mayor, París, 84, rae Ste. Croix de la Bretonnerie; Madrid, Agencia 

franeo-bispano-portuguesa. Sordo, 81. Por menor, Sres. Sánchez Ocaña, Gar- 
ceiáy Ortega

ESENCIA DE ZARZAPARRILLA DE COLRERT.
4 »  la  fa r m a c ia  C o tk e v t  a a  ta r ta »

DEPURATIVO POR ESCELENCIA para la curación del virus proce- 
dentede antiguas enfermedades, y empleado por los más celebres médicos 
para el tratamiento de todas las afecciones de la piel, herpes, granos, etc 

Venta por mayor en Madrid. Agencia franco-española, Sordo, 8 t ; 
menor, á SO rs., Sr. Garcerá y Castillo, Príneipe, 13.

por

DB 030 
1867. DETENCIONINMEDIATA LE LA SANGRE.

AFECCIONES DE LOS BRVAQDIOS.

^  B O U R G E A V D
ÍX)N CREOSOTA VERDADERA.

j  aceite  de bigada de baealaa,
fórmula de lot Das. Bouchaiid t Gutbíbi 
'  las iSnicas empleadas en loa hospitales d e  P a ií» . 
l l o u r ^ g e a u d ; fam.'’ prov.de los botp,

SO. ru é  R a m b n tesu , PAR IS.
Estas cápsulas, con envoltura delgada 

y ioluble, de olor agradable, de tabor «tu- 
carado, contienen; las pequeñas, qne da­
mos siempre,salvo designación contraria; 
2 centigr. de oreetota verdadera del alqui­
trán de hay»|’y 80 centigr. de aceite de hí­
gado de bacalao. Las grandes : 8 centigr. 
de ereoteta verdadera y 2 gr. de aceite de 
hígado de bacalao. Se hacen, sobre pedi­
do, las mismas cápsulas dosadas á 10 
centigr.

Dosis: S a l o  oápiulai pequefiat, y 2 á 4 
eáptulai mañana y noche, ó antes
de la comida, sogun recete el médico.— 
4 franco* caja.

V in o  y  ACUITE c b e o s o t a d o b —L a bot.* 
8 ira.

AdiiiiiiistiscioD: PARIS. 22, b* Moolmatlre
PASTILLAS DIGESTIVAS
Fabriudai en Victî  con salea eitraidai 

da los manantiales. Tieaan an fasta afra- 
dabla j  pradncaa la efeclo laforo eoatra
los afrorai jdifaationai diScilti.
SALES de VICHT u n  BAÑOS

Un rollo por baño para las parsoaai qna 
no pnadai ir i  Viebr.

Para eallar laa rataifleaelabei
EaHgir que lodo* aafoa preductM  

Ueven la_marea ¡a Compañía. ' 
Venden estos productos: Ma­

drid, J. M. Moreno, Borrell y 
Dr. Just.—Agencia franeo-hia-
'pano-portugucia , Sordo S i ,  y
Loman*, Alcalá, 8.

VINO
B I ' D I C B I T S T O  DB

CHASSAING
?ri9«r»4» e««

PEP$l«i4 r  DUSTASIi  
Iftotts satúrales é iodis^s sables de li 

DIGESTION
f  5  n ñ i i s  d e  é x i t o

eontni las
D IG E S TIO N E S  D IF IC IL E S  

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

D IS P E P SIA S , C A S TR A LC IA S, 
P E R O ID A  D E L  A P E T IT O ,

D E  L A S  FU ER ZAS, 
E N F L A Q U E C I M IE N T O . C O N SU N C IO N  

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

Paris, Avenue victoria, 6 
la  provifiói, bo Us priQcípal» bouets.

U .^ D S  OEO 
1867.

DADÍ?T P t P T T t f i í  esperlmcntado y  empleado en los hospitales civiles 
r a r i ! ; L  1 i lU u ln lU  y militares; soberano contra las hemorragias, heri­
das, quemaduras y flqjo de sangre por i u  narices.—Madrid, por mayor, Agencia 
franeo-blspano-portuguesa, Sordo, 81.

JABON BALSAMIUO.
DE BREA DE NORUEGA. 

Tónico, refrescante ; sn nso diario im­
pide todas las afecciones de la piel. 
Escelente para curar las grietas, rajas, 
sabañones.
Precio, írt.'La Cija de irespasUllat Ibft, 

Agonoia franco-hispano • portngness, 
Serojo, 84 ■

A)

V'
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Âoxxvi. EL SIGLO MÉDICO.
MADRID 26 DE OCTUBRE DE 1879.

N úm. 1.34S.

RESÚM EN,

BOLETIN DE LA SEMANA.—El psligro.—Se dice...—SEC­
CION DE M ADRID.— KcTUta de aociedudes eieniíficas.— 
Del diagoóetico clínico de lúe tumores por el Dr. D. Eoriqae 
Eerrer Viüert*, catedrático de Cliniea quirúrgica de la f a ­
cultad de Valencia.-Algunas obaerracionee al articulo sobre 
diagnóstico de los tumores publicado por D. Enrique Ferrar y  Vi- 
ñerta.—PRENSA MÉDICA,—ífacíoiml'. Un caso raro de lac­
tancia.—Dosidcacion déla albúmina.—Extranjera : El mabi ó 
corteza de palo mabi.—Hepatitis intersticial; tratamiento.—La 
enfermedad de Brigbt y la cirrosis primitiva de los riñones.— 

La escilaina.—OFICIAL.— Ministerio de F'omento. — Monte­
pío facultativo: Secretaria general,— Gaceta de la talud p%- 
Mica.—Estado sanitario de Madrid. — d á n ica .— Vaeantet.— 
Anvneiet.—FulUtin.

BOLETIN DE LA SEMANA.

E t, pe lig r o .— S e  m cE ,....

No lia sido, ciertamoatd, la semaaa quo a;)ier 
terminó de las que se prestan á recojer, aderezar 
y  comunicar noticias iateresantea bajo el punto 
de vista profesional y  científico, que exije la índo­
le de nuestro periódico. Eu todos los centros 
oficiales, como en los particulares, sólo ha domi­
nado una idea que se revela bieu á las claras por la 
lectura do nuestros colegas en la prensa política 
y  noticiera.

Las largas listas que llenan sus columnas, 
las conmovedoras correspondencias en que so 
describen desastres sin cuento, los concisos toló- 
gramas que anuncian horribles catástrofes, lodo

DE L i ANESTESIA í  DE LOS ANESTESICOS
EN L A  C I R U G I A  D E  L A  E D A D  M E D I A

POR
A L F O N S O  C O R R A D I .

I.
Auodiuos y auestésicos.— La piedra memdtes y la maudrágota.

El hombre, á qaiea es la enfermedad más grave porque 
le ocasiona dolor, ha tenido que buscar iastintívamente 
todos los medios posibles para disminuirle y evitarle. Los 
anodíJos han precedido sin duda alguna á los anestesíeos; 
en el ejercicio de la cirujia se ha recurrido continuamente 
ú ellos, y el precepto asclepiadeo de cura jucunde, si no 
impone la anestesia, la sugiere por lo méaos. Parece, pues, 
que por este camino so hubiese adelantado macho, aunque 
Celso tuviese que advertir que, como sucedia con la lige­
reza, el condescender demasiado con la sensualidad t̂>o- 
lü/jlas) del enfermo podía resultar peligroso (1). Simpson 
llegaba ú conceder á la anestesia quirúrgica un origen di­
vino, puesto que encontraba so primer ejemplo en el hecho 
de ador?necer Dios al primer hombre para extraerle la 
costilla, de que formó á la mujer (2). De este modo el gi­

lí)  Celso, De Medicina, libro 111, cap. IV .
( í )  Immiiit ergo Dominas Dena sopocem [tardemak ea liebrao, 

eata/ora en griego) in Adamo; cumque obdormisset, tulit naam 
^  decoatia eju», et replevitcarnem pro ea.e (Génesis, iap. 11, a i.

se refiere al mismo asuuto, á la espantosa inuu- 
dacion que en breves horas ha trocado en lagos 
primero, para dejar incultos arenales después, la 
que antes era predilecta comarca de la fertilidad 
y  de la abundancia.

No nos compete realmente la descripción de la 
apocalíptica catástrofe que con todos sus horro­
rosos detalles es ya de todos conocida: sólo nos 
permitiremos, muy á la ligera, llamar la atención 
sobre un punto en que ya algunos periódicos han 
insistido, y  es este la urgencia que hay en 
acudir con la mayor prontitud posible á procurar 
el saneamiento délos terrenos inundados y  á cu­
brir los cuerpos muertos que después de la baja­
da de las aguas puedan descomponerse á los ra­
yos del sol que, en esta época del año y  en aquella 
comarca, aún tiene la fuerza bastante para preci­
pitar con exceso la putrefacción de las materias 
orgánicas que en aquella atmósfera de humedad 
pueden encontrar terreno abonadísimo para el 
desarrollo de enfermedades temibles. No nos ha­
remos eco del temor expresado por algún colega 
de que se desarrolle alguna de estas con el carác­
ter doble deepidó.nica y  contagiosa; sí podrá tener 
el primero, pero difícilmente adquirirá elseguudo, 
pues las infecciones á que pueda dar lugar v ero s i-  
m ilm ente  el concurso de circunstancias que nos 
preocupan son todas las formas, inclusas las ma-

necólogo de Edimburgo contestaba agudamente á los es­
crúpulos de aquellos que por temor de conciencia ó por hi­
pocresía le acusaban de haber infringido el decreto del 
Eterno, que condena á la mujer á parir con dolor (Ij.

Pero la insensibilidad pnede conseguirse por varios mo­
dos, con medios locales ó con medios generales, anulando 
simplemente la sensibilidad de la parte misma en que ha 
de recaer la operación, ó adormeciendo los centros nervio­
sos. Los antiguos conocieron una y otra forma de aneste­
sia, DO solamente para satisfacer las necesidades quirúrgi­
cas, sino también para consegnir otros flnes, para servir i  
los miscerios del culto, á las solemnidades de los ritos, á 
las artes de todos aquellos que en nombro de la religioa, 
de la utilidad pública, de la razón de estado ó de la propia 
conveniencia, se aprovechan de la credulidad do las mu­
chedumbres, de su propensión ingénita hácia lo maravillo­
so, recurriendo á efectos y potencias sobrenaturales para 
atribuirlos lo que la iguorancia no se puede explicar, la 
pereza no quiere investigar ó la astucia pretende ocultar.

Y  asi las ciencias ocultas con todos sus múltiples expe­
dientes, se iban formando antes que las verdaderas, de 
quien son un verdadero desvio, al propio tiempo que frutos 
nacidos untes de tiempo y faltos de madurez. Parece, pues, 
que en el trascurso del tiempo no llegaron á la ciencia 
exotérica todos los medios de anestesia, y la ciencia que

(1) «In dolore parles fllios tnos.»—Simpson Jsraes 
te tke reiigiout abjectiom advanced againtt the employment of 
anetthetic agentt in m'áNifery and lurgery. (Edimburgo, 1858 )

43
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C74 EL SIGLO MÉDICO.

lignas, del paludismo y las variedades de infec­
ción pútrida, análogas á ciertas formas del tifas 
que en ocasiones parecidas han castigado los pal - 
ses victimas de semejantes desventuras.

De todos modos, si no peligro para el resto del 
pais, le hay y grande para las provincias inunda­
das; urge pues, acudir con prontos y eficaces au­
xilios, é importa que particulares, sociedades y  
centros gubernativos no cejen ni un punto en la 
actitud laudable y generosa que han adoptado 
para socorrer á nuestros hermanos de la hermosa 
Murcia.

«* *
Se habla de una resolución gubernativa que 

pronto verá la luz, y  que se refiere á la nivelación 
de estadios extranjeros con los hechos en nuestra 
pátria y  á la validez de títulos adquiridos en es­
cuelas extranjeras para el ejercicio de las profe­
siones en nuestro pais. Es muy difícil juzgar cier­
tas medidas, cuando sólo por alguna noticia vaga 
de un periódico ó por el rumor indeciso de un 
anuncio se conoce, pero no dejaremos de antici­
parnos á censurar, por si aun fuese útil la adver­
tencia, toda reforma que no vaya encaminada á 
igualar sí, pero á igualar las pulcras exigencias 
que otros paises nos demuestran para dar validez 
á nuestros estudios. Dudamos mucho quenadio 
intenta facilitar aún más el inoremeuto de títulos 
profesionales, que nos lleva á una competencia 
poco decorosa y  al triste espectáculo que con voz 
unánime censura la  prensa toda; y  esto lo duda­
mos porque tales medidas, que á veces pueden ser

podemos Ilamac oficial no acogió más que algunos, quizás 
los más sencillos.

Dioscórides'y Plinio recuerdan la memOtes y la mandrá- 
gora, esta para la anestesia general y aquslla para lalocal. 
Qué fuera la no se sabe de cierto (1);
Spreugel cree que era una especie de betún el rcf/ntu- 
pht<llum de Carlos HatcbetC (2); Eusebia Salverte no cree 
que fuera un producto de la naturaleza, sino del arte (3), 
como ya parece había indicado Lemery (4); para otros es 
uua especie de mármol ó de tierra caliza, cuyo polvo, por 
medio del vinagre, daba lugar al desprendimiento de áci­
do carbónico, oÍ cual tiene, en efecto, acción sedante y 
puede calmar los dolores de las úlceras y del cáncer, pero 
no adormecer las partes hasta hacerlas inseusibles al corte 
del cuchillo (5).

De la mandrágora se cocia la raiz, con vino ó bien se ma­

(1) «Lapis memphites Id ./Egipto íaxta Memphim ioTenitar; 
calcutorDDi magaitudÍDe pingáis eC rersicolor. Hoc tradunt trito 
et illito parti bus, qnce secundas reí ucendiE auuc, acnsns abolítionera 
oitra pericnlum inferri.» (IJioacórides, De materia metiica, libro V, 
cipitnlo 57).

(2) Sprengel C., Comnentariui iit Diateoridein.
(g) SaUecte E., Des icituees ecnltes, Facía, 1866,

. (4) Hay motivos para creer que era ana piedra (esj>eeie de 
ñ íf í j  untada de opio 6 del jugo caído de las adormideras, que 
crecen abundantemente en aquel país y  que tienen virtudes narcó­
ticas. (Lemery, Dictioanaire universel des drogues simples.—íiatf 
Urdam, 1727.)

(5) Üimpson J., Ok earhoaio gas a loeal anesthatic iit uteri- 
n< dissases. (The obstétrica, Mcmoira. Edimburgo, 1856.)

Útiles, se conciben en dos circunstancias, ó cuan­
do se deja sentir la necesidad de personal sufi­
ciente para el ejercicio de las diversas profesio­
nes, ó cuando se reconoce la insuficiencia de los 
estudios hechos en las escuelas nacionales: lo 
primero no hay para qué combatirlo, y  lo segun­
do no creemos que sea el gobierno quien lo con­
fiese, pues si á nosotros nos toca conoceilo, á él 
le correspondo evitarlo, no facilitando con men­
gua de nuestro decoro un canga que nadie debe 
aceptar sin reciprocidad, sino acudiendo á organi­
zar seria y  fundamentalmente nuestra enseñanza, 
dejando ese paseo p o r  las ram as que constituye ya 
el hábito tradicional do nuestra administración.

D e c io  C a u l a n .

R E V IS T A  D E  S O C IE D A D E S  C IE N TIE IO A S.

Limites entre L s reinos vegetal y animal.—Investiga­
ciones esperimentales sobre la osteo mielitis.—Nueve 
método de educación de los sordo mudos.—Transmiai- 
bilidad por herencia de las lesiones funcionales y  or­
gánicas.

Academia de Ciencias de París .— E l Sr. E . Man- 
pas ha com unicado uua nota sobre la  posición  sis- 
tem ática de las volvocín easy  sobre los lím ites entre 
el reino vegetal y  el animal.

E l Sr. Stein d ice en dicha n ota , oponiéndose á 
la opin ión  general, que clasifica á las volvocíueas 
entre los mierófitos; quiere que pertenezcan al rei-

ceraba en vino dulce la corteza; se daba un vaso del coci­
miento cada vez y tres del vino no cocido, en las vi­
gilias pertinaces para provocar el snefio y en los dolores; 
de igual modo se hacia con los enfermos á qaicnes tenían 
que aplicar cauterios ó amputarles algún miembro (1). 
También se exprimía el jugo de la corteza de las raíces 
frescas y condensado al sol se usaba en casos de necesidad. 
El jugo esprimido de la primera y de los frutos teníala 
misma virtud aunque en menor grado, y aun hasta el 
olor de los frutos producía el sueño llegando á creer que 
el abuso de ellos en los que le comían. llegaba á producir 
el mutismo. Además de esto, el jugo bebido en la cantidad 
de un escrúpulo mezclado con vino, producía vómitos 
como el eléboro y más aun, tomando mucha cantidad pro­
ducía la muerte (2).

Pliuio no bizo más que repetir lo que sobre la menñtes

(1) a Altiore enim somco sepelid dolorem nou perríplant.» Dtos- 
córidos, Mac mcd. L . IV , C. 76.

(2) aMiscetarec oculorucn medicamentis iisqae, quibua dolores 
leniuator, ac pesis quoque etnollieotibus. (Dioecórídes, Materia 
máiíteíi 1—572.) En otro aillo, aa el L ib .V , hablando de los vinos 
hechos con diversas yerbas, dice i|ue nn sólo veso det de mandrago­
ra dejando por espacio de tres messa seis on/as de la corteza en un 
canterito de vino, mataba aun cuando se hubiese diluido en no 
cuartillo de vino común. Bebido á dosis moderadas no dejaba sentir 
el dolor y cocia los catarros crudos, efecto que ae notaba también 
con el olor y usándole en lavativa. (Cap. L X X X I ) El aneño pro­
ducido por ía mandragora es ten profundo qne apenas difiere d e l , 
letargo, (Lib. V I, cap. X V I.)

Ayuntamiento de Madrid



EL SIGLO IVIEDICO.

no aaimal, y para ello se fonda en <iue ofrecen los 
caracteres asignados por él á este reino, a saber: 
filamentos vibrátiles, cavidades contráctiles y  nú­
cleos reunidos en un sólo ser.

Sin embargo, el Sr. Maupas demuestra, por me­
dio de ingeniosas preparaciones microscópicas, que 
todos estos caracteres se hallan también en las al­
gas, de cuya naturaleza vegetal nadie tiene la me­
nor duda, y  concluye con las siguientes considera­
ciones.

«Carece, pues, de valor el nuevo oiiterio propues­
to por Stein, para distinguir los dos reinos orgáni­
cos. Por otra parte, me parece que buscar un límite 
bien definido entre los vegetales y  los animales, es 
una tarea muy poco conforme con los progresos mo­
dernos de los estudios biológicos. Los últimos ade­
lantamientos propenden a probar cada vez más, que 
cuantas barreras se ha intentado levantar entre 
estos dos grupos carecen de fundamento y  de rea- 
üdad. Claudio Bernard ha establecido de una ma­
nera irrebatible la unidad biológica del mundo 
vivo bajo el punto de vista fisiológico, y la misma 
conclttóion se obtiene de todos los resultados mor­
fológicos adquiridos. Actualmente ni la fisiología 
ni la morfología suministran carácter alguno que 
pertenezca exclusivamente á cualquiera de los dos 
reinos. Estudiando los seres amfibológicos que hor­
miguean en los grados inferiores del mundo vivo, 
se puede á veces encontrar dificultades para clasifi­
carlos; pero entonces hay que inspirarse en el con­
junto de los caractéres, y  sin recm-rir á un tercer 
reino,se llega casi siempre áenoontrarl es tendencias

kabia dicho Dioscórides, y como acostumbraba, sin recor­
darlo (1). Respecto á la mandrágora con extraña confusión 
mezclaba lo que habían dicho sobre ella Teofrasto y Dios­
córides, sin apercibirse de que la mandrágora del primero, 
cuyas fabulosas propiedades repetía, era completamente 
distinta de la maudrágora del segundo, siendo estala man­
drágora nuestra (2 ) y aquella probablemente era el atropa 
belladona (3),

y afinidades, que- permiten- asignarles un lugar en 
las cuadros actuales. Inspirándome pues, en estos 
caractéres de conjunto, estoy completamente de 
acuerdo con Oohn y los demás autores, para clasi­
ficar las volvocineas entre las algas, al lado de las 
palmeláoeas, de las conyugadas y de las zoospó- 
reas.»

Permítasenos ahora hacer algunas observaciones 
á las terminantes palabras del Sr. Maupas. Parece- 
nos excesiva su confianza al consignar, que no tie­
n en  fundam ento n i  realidad cua^das barreras se han  
querido in terp on er entre h s  reinos vegetal y  anim al, 
y al insistir tanto en la unidad biológica  estableci­
da por Bernard, subordinándole en cierto modo la 
distinción, en lugar de mantenerla, como debiera, á 
igual altura. S i tan infundada es la distinción en­
tre ambos reinos, ¿por qué se la conserva en historia 
natural? ¿por qué seguimos hablando de animales 
y de vegetales, y  no desterramos uno de estos nom­
bres refundiéndole en el otro?

L a verdad es, que la distinción primitiva y  fun­
damental entre ambos reinos, no se halla en la expe? 
riencia exterior, sino en la experiencia interna, en 
el pensamiento, en esa síntesis humana, donde lo 
espiritual y lo corporal, lo anímico y lo vegetativo 
aparecen de consuno formando la condición nece- , 
saria de toda exterioridad, el cuadro completo que • 
solo aparece por fragmentos en el estadio de la na­
turaleza: ¿qué extraño es que entre estos fragmen­
tos sean unos solamente la realización de la parte 
físico-química, otras la de las funciones vegetati­
vas, y algunos no más ofrezcan los caractéres de la

(1) La consideraba como nna especie de piedra, genmantis na­
tura, y decía qne reducida á polvo Berviapara formar con el vina^e 
un alimento: ahujasuausconteri et lis quae nrenda sint ant sesuda 
ex aceto inlini; obatnpescit ita C o r p u s  nec sentlt crnciatus» (llinu
C. Secondi, Xat. B itt. X X X V I, cap. II.)

C2) Theoprasto JTiíí. Plant. Lib. X X V I , cap. I I : Amstelo- 
dami 1C44, p. 5 5 0 . —Plini. C. S. ITut. nat. Lib. X X V , Cap. 13. 
Bettolari, sin embargo, en el Gommentariut dt mandrágoris hacia 
resaltar las diferencias de las dos plantas i «Mandrágora Theop- 
rastí Perulae modo caulescit dnm nostrae snnt prorsns acaules,
illa  h a b e t fo l in m  decom p ositu m , nostrae in d iv is a m , illa  d is t in g o i-
tuc fruetn nigto, racemoso, ant acino nvae simili et sapore vinoso 
praedito, nostrae fornnt baccam solitariam extns loteam et sapore 
prorsns diversopollentem.» Añade Inego: «Qnaeaam igitnr simi- 
litodo Ínter hasce plantas. Nulla alio profeoto qnam in nomine 
(Abuí Commentarii Aoademial Soientiarun Tnitituti Bonanien- 
íiit. Bononial 1830, II. 383.) Hefiete luego la madrágora hembra 
de Dioscócides á la mandrágora offieinarum de Linneo, _y la man­
drágora macho i  la llamada por el vornalit; otra especie de man­
dragora no descrita por los antiguos ni por los modernos es law i- 
eraoarpa de cáliz pequeño: «utipsa calyce sao htevior sit.» (I7 
pág. 393.—Flora itálica II, C18).

(3) También íné de esta opinión el erudito comendador de Teo-

En efecto, lo qáe ea los libros hipocráticos se lee sobre 
la acción de la mandrágora, más que á ninguna otra planta 
corresponda á la belladona; al interior se usaba como an- 
ti-espasmódica, pero á dósis tal que no pudiera producir 
delirio (1 ), y al exterior en cataplasma (2) ; del mismo 
modo Axeteo que tanto coincide coa la escuela hipocrática 
coloca la mandrágera al lado del beleño entre los escBÍcn* 
Ice g ius furoretOi creanl (3). Y  también Celio Aureliano (4) 
hizo lo ra»pio.aunque posterior á Celso y á Galeno qne 
conocieron bien y declararon la acción soporífera de la 
mandrágora. _ ... ,

El escritor romano no sólo aconsejaba para coociliar el 
sueño las pildoras ó pociones de mandrágora con semillas

frasto, Juan Bodco de Stape!, habiendo ya Julio Cesar ScaUgero 
advertido que las mandragoras de los dos botánicos griegos no po- 
dianser la misma planU. Angnillarano sólo había notado esto sino 
que declaraba abiertamente, qne según su opiuion. la mandragora do 
Teofrasto se llamaba en Pidu.i belladona (Anguillara Luis, Semph- 
e i  1661, pág. 90.) V . también Fmas C. Synnopsis plantarnm Jüo- 
rae, clasicao. Berlín 1870, pág. 166, 167. Dierbaob A rz u e m o t-  
tol de»iIIzpp okra t,t  Heidelberg, 1824,pág. 234.

f l )  Hipócrates ípci* í »  áomintí.
( 3 )  H ip é c r a t e s . - ¿ J íA r t " í i ‘ - - T a m b i e n  se daba a b e b e t  <»n  e i 

v in o  e n  un ión  co n  e l  tilp h iw n , t i  heleho y  e l  trifo lU o  en  la  nebre 
cuartana De M orb it H ) ■, se co lo ca b a  e n  p e sa n o  para evitar la  
m enstruación  (_Da JUorbii m u lieb rit, l ib .  I), e tc .

(8) Ateleo: íluera (iiaiíío. , ,   ̂ ____ _
(4> Mentís alienatio ia bis qni mandragoram aut altercam 

(hye Bcyamum) biberit (Celio Aureliano. De marbis aontit et 
okromoii).
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animalidad y aun da la inteligencia? Son partes y 
no pueden reunirlo todo. A veces sucederá, como en 
los confines de la organización, que la apariencia 
•sterior sea oscura, indecisa, insuficiente; que no 
sepamos bien, por ejemplo, si tenemos á la vista un 
animal ó un simple vegetal; pero ¿hemos de decir 
por eso que los tipos ideales que buscamos en el 
mundo se confunden ó identifican entre si, aunque 
dejen sus caracteres de aparecer claramente en 
un elemento determinado? Tanto valdría negar la 
distinción entre la belleza y  la fealdad, la justicia 
y  la injusticia, un color y otro color; porque en ca­
sos determinados tengamos que dudar de si im ob­
jeto es ó no bello, un acto es ó no justo, y  un matiz 
determinado ee acerca más á este que á aquel color. 
Los hechos de distinción, experimentales ó ideales, 
no pueden borrarse jamás por mucho que se mul­
tipliquen los casos particulares dudosos é inclasifi­
cables. Esto sólo significará, que en medio de la 
distinción, y como contrabalanceándola, hay iden­
tidad; que por consiguiente la distinción es siempre 
relativa y  no absoluta; mas no por eso hemos de 
hacer absoluta la unidad, como pretenden Claudio 
Bernard y  sus sectarios, respecto de las vidas vege­
tativa y animal. L a fisiología debe mantenerse fir­
me, de acuerdo con la metafísica, ó mejor con la 
filosofía ó ciencia viviente, en las distinciones fiin- 
damentales, y así lo hace en realidad, puesto que no 
abandona, al menos por ahora, la distribución da 
los seres orgánicos en los dos reinos vegetal y  ani­
mal. Mas al proceder de este modo, piensa sin em­
bargo lo contrario de lo que hace; desprecia y des­

de adormidera y beleño (1), y para calmar el dolor en 
la odoDt&lgia, los colatorios de adormidera, raíz de man- 
drtgora y  beleño ( i ) ,  asi como colirios aoálogos para la 
ofulmia (3), sino qno también aconsejaba que se pnsio- 
ran bajo las almohadas los tratos de la mandrágora para 
Tencer las vigilias obstinadas y calmar el frenesí (4). G>- 
I«no colocaba la mandragora entre los venenos frios (5) 
con cierto grado de calidez y aun de bumedad en los fru­
tos que tenían la virtud de conciliar el sueño (6) y ade-

autoriza su misma práctica, porque se deja seducir 
por falsas teorías, contra las cuales protestamos 
siempre que se nos presenta ocasión, porque las 
creemos perjudiciales á los progresos de la ciencia 
y  al ejercicio de la medicina.

En suma, es permitido en historia natural, es 
llano en sana fisiología, no distinguir en un caso 
determinado si hay simple vida vegetativa ó tam­
bién animalidad, como se duda á veces si un suge- 
to está vivo ó muerto; pero esto no implica la 
consecuencia de que la vida y la muerte, el vege- 
tal y el animal, sean una misma cosa sin verdadera 
distinción. L a prueba de que no sucede así está en 
que quisiéramos distinguir, aiin en los casos en que 
no podemos efectuarlo: la distinción, aunque nece- 
sajía en general, es á veces imposible en particu­
lar: á esto se reduce todo. Pero distingamos bien 
las esferas en que nos movemos, y  no pasemos loca- 
comente, sin orden ni concierto, de la experiencia 
á la lógica y  viceversa. No hay que buscar en la 
naturaleza el limite preciso y necesario entre lo 
vegetativo y  lo animal; semejante límite pertenece 
á la inteligencia, sin que por eso sea ilusorio y  fan­
tástico, porqxie la inteligencia no es menos real á 
su modo que los cuerpos brutos, y  áun en cierto 
sentido su realidad es superior.

A cadem ia de M edicina  d-e P a m .—E l Sr. Colín ha 
hecho Í7ivestígaciones experim entales sobre la osteo­
mielitis, y  su Memoria acerca de este punto termina 
con las siguientes conclusiones;

«La trepanación simple de los huesos de los 
miembros, en los jóvenes y en los adultos, por más

(1) Cel$o. De Ríedioina. L. V . C. X X V .
(2} lá .id . L. VI. C. IX .
(3) Id. id. L . V I. C. VI.
(4) Celso. Be Híedicina. Lib. III, cap. X V III. Celso reco- 

niendaba que no se usasen los anodinos, es decir, loe medicamentos 
que quitan el dolor produciendo el entilo, sino en casos de gran 
Dscesiilad. Decia que eran medicamentos pcrjodicialea al eslómago 
(Lib. V. Cap. X X V . § I).

(6) Como la adormidera, el belef.o y la cíenla tañe vehe- 
mentí frigareetiam eneeant ("Gileno. De mvrbornm caettit, libro 
V II )—el mismo en el libro I lf .  De tempcrameutU y  ou el I. y III, 
de timplieiwm medicamentnrKm temprrameatU ao facuUatibut 
(X I. 421,59C). En el IV  dice que tales yerbas antes de ser estope 
facientea tienen,á dosis moderadas, cotiieneandi vim (ibid, XI, 
7ú2) al bien antea aArma qne las mismas madefaciunt eimnl et 
Tcfrigerant (Galeno. In  Hip’icratit de artienliíi lib Commenta- 
riv» I; Ídem. X V III. Parte primera, 693).

(fi) Galeno. De símpl'B. medienm ternperam. Lib. V II y X II. 
—La corteza de la raíz por otra parte nnn tantum re/rigemt led 
et deitieat tiene grandes T¡rutile>, pero su parte interior, ningana 
(ibid. Lib. I, V  y X I). Tenida por algnn tiempo al foego, la man- 
drági'ra pierde sos propiedades. (D e temperainentíf, Lib. III, y I).

; más hacia notar que U maudrágora es de aquellos modi- 
I cameutos que quitan el dolor adormeciendo, y que por lo 
i lanto debo usarse con sumo cuidado y uo pueden llamarse I  verdaderos anodinos, los cuales tienen por el contrario 
' virtud calefaciente ( í )  atlf donde por 1.a enérgica acción 
! do los estupefacientes refrigerantnr exstingm inturqae 
'' corpora  (2).

(}ainto Sereno Sammónico confirmaba la virtud soporífe­
ra de la mandrágora (3 ); los médicos copiladores Oriva- 
sio, Aecio, Puhio de Egiua, repetían en los cursos lo que 
ha dicho Galeno (4).

[Se continnará.)

(1) (Galeno. De timplio. medicam. Lib. V y  X I.—Da metho- 
do medendi Lib. X II y también en ot comentario I, al libro de 
Hippócrates de aautorummorbonimvict’i, donde condena el uso de 
tales anodinos en las inflamaciones y especialmente en la ptenresí.’l, 
pnes no quita el mai, eino qne únicaments t'n tnn  enecat. (Ibid. 
X V , 489).

(2) Galeno. Comment. IT, ia  llippócratU. Lib. VI Spidí- 
niorum. (ibid. X V II).

(8) Necnon nnndrngoriB g ’iitít lopor adifus altiti (D o medi­
cina precepta ealubérrinta. — Aegritsomno adscieeetiio. h t Celio. 
De Medieina.

(4) Oribasio. ColleetorKm medioinaHiim. Lib. X IV , c.tp. X . 
—tiib. X V . Vonet.B. a.(Ap. Paulnm manutimn Alcli. F.i p. 636, 
010. Sypopíiot. Lib. II, cap. X  —Aetü. Contraota et¡ veteribui 
medicin<e.~Toti. 1, term o tu  JUedloai A r t i t  P,‘lae¡pei.— P ¡M o  
de Egioa. Ibtius medieinm Etigmrídien.. Lib. V, can. 45. Lib ro 
V II, cap. III. 'V
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:

que quede la médula expuesta al libre contacto del 
aire, no basta para determinar una osteomielitis 
apreciable. L a permanencia de estiletes no oxida­
bles, como de platino, de oro y aiin de plata, en el 
conducto medular, no provoca más que una osteo­
mielitis simple, no supurante, sin que se extienda 
visiblemente la irritación á las capas exteriores del 
hueso y al periostio. La de estiletes oxidables, como 
de zinc ó de cobre, irrita á la par mecánica y  quí­
micamente, produciendo una osteomielitis grave, 
que se extiende rápidamente al Luego, al periostio 
y al tegido celular. En este último caso acompaña 
á la osteomielitis la periostitis flemonosa. Bajo la 
influencia de estas irritaciones puede suceder que 
los huesos de las personas jóvenes y  casi adultas, 
en pocas semanas, en un mes y  á lo sumo en mes 
y medio, se abulten, pierdan su consistencia y  aún 
su capa compacta, experimentando considerables 
deformaciones, y llegando además su periostio á in­
yectarse é infiltrarse como en la periostitis flemo­
nosa.

•En todos los casos parece que estas irritaciones 
mecánicas y químicas difícilmente provocan la su­
puración, y  hay motivos para creer que la osteomie­
litis supurante observada en las clínicas, se debe 
á condiciones especiales, á estados del organismo ó 
causas predisponentes que se hallan fuera del al­
cance de la experimentación.

•El contacto prolongado del aire no ejerce al 
parecer influencia nociva sobre el periostio, el hue­
so ni el tejido medular. La acción irritante de este 
fluido, de sus gérmenes, de sus moléculas pulveru­
lentas, de sus materias orgánicas, no basta para dar 
á la osteomielitis la forma supurativa, ni para pro­
vocar accidentes pútridos. Al menos así resulta de 
veintidós experimentos hechos en huesos largos de 
ocho animales.

•Tampoco ejerce influencia notable sobre la su­
puración la aplicación reiterada de sustancias pú­
tridas á la superficie de las heridas y de las aber­
turas hechas en el conducto medular de los huesos. 
Ni dá mal aspecto á las heridas, ni propiedades in­
fecciosas al pus, ni retarda sensiblemente la cica­
trización, en las condiciones experimentales, en 
presencia de tejidos sanos, y  cuando no hay predis­
posición á la pirogénesis y á los accidentes sép- 
ticos.

Tememos que los resultados obtenidos por el se­
ñor Colín no se consiga siempre, ni áun en las 
condiciones experimentales á que se refieren; pero 
en todo caso, vendrían á confirmar una verdad co­
nocida y que nunca debieran perder de vista los 
prácticos, y es que toda función viviente, así fisio­
lógica como patológica, exije para su desempeño 
el co7isent¿mieHto del orgMiisnio. E l organismo de

los animales jóvenes y  sanos puede muy bien 
no consentir la acción perniciosa del aire, ni áun 
de las sustancias pútridas, aplicadas sobre las heri­
das de los huesos, sin que por eso deba inferirse 
que no la consienta en otras circunstancias. Tal 
consentimiento depende á su vez, en muchas oca­
siones, del estado de los líquidos y  de los sólidos 
de la economía, de la predisposición de los indivi­
duos; pero en todos los casos tiene también algo do 
puramente virtual y  espontáneo en mayor ó menor 
grado. E l consentiihiento de la vida vegetativa se 
dá siempre con intervención del elemento hbre, 
como el de la vida consciente, sin que por eso de­
bamos prescindir en manera alguna de los medios, 
así estemos como internos ú orgánicos, que limi­
tan y  legislan tal espontaneidad, sin poder cohi­
birla jamás completamente sometiéndola á leyes 
absolutas.

Sociedad de deticúts médicae de L y o n .— 'El señor 
Hugentobler ha presentado á la Sociedad varios 
sordo-miidos, á quienes ha enseñado á hablar, sin 
emplear para nada los dedos y  solamente por el 
movimiento de los labios. En el establecimiento 
que dirige dicho profesor, se entienden entre sí los 
acogidos por medio de la palabra y  por gestos que 
bastan para suplir las voces que no aciertan to­
davía á significar, pero sin acudir jamás á las ma­
nos, porque este género de educación perjudicaría 
á la otra.

Parece que la enseñanza exclusiva por la palabra, 
se halla favorablemente juzgada en Alemania, Ho­
landa, Bélgica, Suiza é Italia.

Uno de los sugetos presentados por el Sr. IIu- 
gentobler comprendía, hablaba y escribía,' no so­
lamente el francés, sino el aleman y  el latín: se es­
taba preparando para recibir el grado de bachiller, 
y  en todos sus exámenes había obtenido los núme­
ros del 2 al 7 entre 32 alumnos.

Tan notables ventajas se obtienen empezando 
por enseñar á los niños un silabario de palabras 
fáciles, acompañadas de grabados que representan 
la forma correspondiente de los labios. L a pronun­
ciación de estos sordo-mudos es monótona,»pero 
muy comprensible.

Con motivo de esta presentación se entabló en 
la Sociedad una discusión acerca de la trasmisión 
hereditaria de la sordo-mudez. Divididas estuvie­
ron las opiniones, consignando el Sr. Benaut que 
conocía más de cuarenta sordo-mudos, muchos de 
ellos casados, sin que en idnguno de estos casos se 
hubiera trasmitido la enfermedad por herencia. 
Otros querían que, para resolver esta cuestión, se 
tuvieran en cuenta varias generaciones á fin de 
poder ajireciar los casos de atavismo.

—En la misma sesión, y para probar la tramisi-
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büidad por herencia de muchas lesiones funciona­
les y orgánicas, se citaron dos familias en que se 
había heredado el daltonismo, con la particularidad 
de que en una de ellas, cinco hijas de un sugeto 
afectado de este mal le trasmitieron á sus descen­
dientes varones en dos generaciones sucesivas, con 
excepción de dos solos individuos, sin padecerlo 
ellas mismas ni el resto de la descendencia femeni­
na. En otra genealogía de un daltoniano que nació 
en 1642, se presentó igualmente la eromatotiflosis 
en los varones hasta la sétima generación, trasmi­
tiéndola siemijre las mujeres, por más que ellas tu­
viesen la vista normal.

También parece que la hemeralopía se trasmite 
á menudo por herencia, siendo igualmente mayor 
la participación que en tal influjo tienen las madres 
que ios padres.

Da. R e sa n o .

DEL DIAGNOSTICO CLINICO DE LOS TUilORES
FOX X L  DO CTO X

D, ENRIQUE EERREll V I S e RTA,
Catedrático Je Olíuici quirúrgica de la Facultad de Yaie&cia.

Todos lo3 autores de obras de cirojla que con mayor ó 
menor eictensioa se ocupan de los pseudoplasmas ó tumo­
res, ya dedicando i  esta clase de enfermedades un capítulo 
separado, como se vé en Follín y en la última edición de 
Nólaton, ya con el carácter de verdaderas y extensas mo- 
noprafÍRS, como realmente lo son los tratados de tumores 
de Virchow y Broca, hoy todavía en vías do publicación, 
no se detienen en exponer un cuadro detallado de los sín­
tomas objetivos y subjetivos propios de las dos variedades 
clinicas de producciones accidentales que hemos admitido: 
y es que al hacerlo así, dan mayor importancia en el es­
tudio do la Oncología á la composición elemental ó bulo- 
lógica de una neoformacion que i  los caractéres macroscó­
picos ó clínicos con que se presentan á la observación clí­
nica; siendo esta la principal causa de que dediquen mul­
titud de páginas á la Anatomía microscópica, Sjando, se­
gún sus diversas clasillcaciones, la especie, género y va­
riedad anatómica del tumor que describen, y sean parcos 
en la parte dedicada á la sintomatologla.

De lo que hemos dicho en el primero de estos artículos, 
se deduce que no hallamos del todo justificada esta mane­
ra de proceder en asunto de tanto interés práctico, ya que 
la anatomía no puede resolver por si sola el difícil proble­
ma del diagnóstico de los tumores: y ocasión oportuna es esta 
para qne repitamos lo conveniente que serla el que los que 
con plausible afan se entregan al cultivo de la especialidad 
oncológica, procurasen hermanar en las descripciones de 
las neoplaeías la composición elemental de ellas con sus 
síntomas, de lo cual resultarla, sin duda alguna, un traba­
jo doblemente fructífero, ya que en último resultado el 
práctico, al consultar las obras, vá eu basca de toáoslos 
fundamentos que le son necesarios para fijar con la mayor 
exactitud posible el diagnóstico del tumor que es llamado 
á reconocer y tratar.

Sin embargo, Broca, en el capítulo tercero de su obra 
Traite des lumeurs, en que se ocupa de la clasiflcacion 
en general de los tumores, ni hablar de los elementos ho- 
meomorfos y heteromorfos de los mismos, dedica algooos 
párrafos á la dasiñcacion clínica en benignos y malignos; 
y aun cuando cree que los fenómenos fisiológicos no pue­
den servir de base para establecer entre las diversas espe­

cies de tumores distinciones verdaderamente eiontlQcae, dá 
á los malignos los c.iractéres siguientes: 1 .^, tienen la pro­
piedad de crecer indefinidamente, propagándose á los tejí* 
dos inmediatos; 3.°, se ulceran cuando llegan á ponerse en 
contacto de los tegumentos, dando lugar á úlceras que no 
pueden curarse sin una operación; 3.° tienen la condición 
de determinar en los glanglios linfáticos, correspondientes 
á la región en que radican, infartos de la misma naturale­
za patológica que el tumor primitivo; 4.“, recidivan des­
pués de una ablación completa ó incompleta; 5.“> se gene­
ralizan, es decir, determinan ana infección general, á con- 
secnencia de la cual sa desarrollan tumores semejantes al 
primitivo en diversos puntos de la economía, y especial­
mente en los órgauos internos. Son, por el contrario, para 
Broca tnmores benígnosi los que no reúnen ninguna de las 
condiciones asignadas á los malignos, y admite difstentes 
grados de malignidad, en atención á que ciertos tumores 
poseen únicamente algunos de los caractéres de los últi­
mos, de lo que deduce que la malignidad es unacircuns- 
tancia relativa y variable, que, por lo tanto, no puede ser 
fundamento para uua clasificación oncológica, pero si ele­
mento precioso para la comparación y distinción de diver­
sas especies da producciones accidentales, ya que las dife- 
reucias de maliguidad coinciden con las de extructura, y 
que, gracias á aquellas, es posible fundar las probabilida­
des del pronóstico sobre una bise científica.

Hé aquí iniciado el gran trabajo que. reunidos anató­
micos y clínicos, debían llevar á na término definitivo, 
hermanando, como ya hemos dicho, los caractéres macros­
cópicos ó clínicos, con los microscópicos ó de estructura 
íntima, elemental ó histológica; empresa que en verdad no 
creemos pueda por nadie juzgarse de atrevida, y para cuya 
realización bastaría llegar á una perfecta inteligencia los 
anatómicos y los clínicos, cediendo aquellos particular­
mente en las ideas de supremacía de la Anatomía sobre la 
clínica que tienen sobrado arraigadas, con olvido tal vez de 
de qne á la cabecera del enfermo alcanza más valor un sín­
toma bien determinado y mejor roe nocido, que el conoci­
miento más exacto y minucioso de la composición birtoló- 
gica de un neoplasma.

Consecuentes en nuestro modo de ver tan importante 
cuestión, y siguiendo, como dijimos al comenzar estos artí­
culos, el camino trazado en el estadio de los neoplasmas ó 
tumores que tenemos ocasión de ver, ya en Clínica ó en 
nuestra clientela privada, y el cual no es otro qno fundar 
el diagnóstico en la observación detenida y escrupulosa 
de los mismos, en su verdadero valor, los datos anamnés • 
ticos snministrados por el enfermo, y aquilatando el real 
y efectivo délos síntomas físicos y funcionales que distiu* 
guen el tumor, cuyo juicio eXtnieo somos llamados á omitir, 
creemos posible la resolución de este particular de pura 
práctica quirúrgica, teuiendo presentes los siguientes carac­
teres dioicos de 1os tumores benignos y malignos:

Caractéres cíinicos de ios tumores benignos.—Perti­
nente será decir, antes de entrar en la exposición de di­
chos caractéres, que en la generalidad da casos un tumor 
de índole benigua está anatómicamente representado por 
elementos histológicos iguales á los que constituyen los 
tejidos orgánicos en sn completo desarrollo y en el órden 
normal ó fisiológico, como acontece en el lipoma, fibroma, 
osteoma, adenoma, etc.

La cansa de los tumores beniguos no es posible marcarla 
en la mayoría de casos de una manera precisa, y puede 
decirse que es desconocida. El primitivo desarrollo, ó lo 
que es lo mismo, los primeros tiempos de la génesis do un 
neoplasma, pasan desapercibidos para el que lo padece; y 
solo al adquirir ya algún volumen, es cuando el enfermo 
tiene conocimiento de la existencia del tumor, por la alte­
ración de forma que ocasiona. En algunas casos, sin embar­
go, un vicio general del organismo, una verdadera diátesis 
dá razón del desarrollo del tumor, como, por ejemplo, los 
linfo-adenomas en los individuos eecrofnlosos; en otros ca­
sos, la resolución incompleta de un trabajo Qogístico es la
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iniciadora áe la neoplasia, y es también frecnente que atri- 
d3uyaa los enfermos el tumor á un golpe recibido en la par­
te en que este radica, lo cual no puede admitirse sin gran 
reserva.

El sitio que ocupan los tumores benigoos, en lo general, 
es la región ó tejido en que existen elementos anatómicos 
histológicos en completo desarrollo orgánico iguales á los 
que forman ó constituyen la neo-formacion: raras veces se 
observa la beretopia, ó sea la evolución de un tejida anor • 
mal en punto donde en el órden Qsiológiso no existe.

£ l número de neoplasmas benignos de la misma varie­
dad anatómica, que pnede tener na indivldno, es indeter­
minado: en lo general son únicos, no se vé mas que uno, 
pero en ocasiones son varios y de diversos tamaños, lo 
cual es frecuente verlo en individuos que padecen lipomas, 
habiendo prácticos que llegan á admitir una predisposición 
ó  diátesis lipomatcsa.

El volumen de los tumores benigoos es por demás va­
riable: en una misma variedad anatómica, el lipoma, por 
ejemplo, se ven con frecuencia algunos que adquieren gran 
tamaño, mientras que en lo general son de mediano grosor; 
lo cual en gran parte depende del tiempo que cuenta de 
existencia el tumor.

La forma de las producciones accidentales benignas es 
regular, uniforme, más ó menos simétrica, rodonleala u 
oblonga: son en su snperScie lisas, sin abolladuras, á no ser 
que el tumor esté dividido en varios lóbulos, en cuyo caso 
se dUtínguen estos: no partea del mismo proLongacioaes 
en diversos sentidos, afectando tejidos diferentes en su ex ­
tractara á la del tumor: puede muy bien decirse qne la 
neoplasia nace, vive y crece en el sitio qne comenzó su des­
arrollo, localizada ó circunscrita al tejido eu que primitiva­
mente se organizó, permaneciendo extraños al proceso 
neo-formativo los tejidos y órganos que la ro le n .

Pueden estar sentados ó pedlcnlados, de lo cual depende 
su mayor ó meuor movilidad: en el primer caso, que es el 
más frecuente en los tumores nacidos y desarrollados debajo 
déla piel ó en los que tienen un pedículo ó base muy ancha, 
son movibles, deslizándose perfectamente entre los tejidos 
que los circuyen; la pial, á su vez, se desliza sobra ellos, 
no tienen adherencias con ella, lo cual facilita la moviUdaí 
del tumor y déla capa cutánea que lo cubro. El aislamien­
to no es tan absoluto como pudiera hacerlo creer su perfec­
ta movilidad; en uu punto de la superñcie del mismo hay, 
en lo general, una ó varias adherencias con los tejidos pro­
fundos, las cuales las forman sus vasos nutricios, rodeados 
de mayor ó menor cantidad de tejido celular coadensado. 
Eu los tumores huesosos, osteomas, miolomas, etc., no 
hay movilidad; la neoplasia forma, si cabe decirlo asi, 
parte integrante ó está IdentiScada con el tejilo óseo, y 
-esta circunstancia impide su deslizamiento. En los tumores 
pediculados, como con frecuencia lo son los que se desar­
rollan en las capas anatómicas de la piel, la movilidal es 
absoluta, y en el pedículo existen los vasos que alimentan 
ú la neo-formacion, lo que establece un parecido con las 
adherencias de qne se ha hecho mérito al hablar de Los tu­
mores sentados ó de base ancha.

La consistencia de los tumires benignos es vária, y de • 
pende del tejido ó  elementos anatómicos de que están for­
mados y de la mayor ó menor cohesión ó agrupamiento da 
los mismos: pocas veces deja da ser uniforme la consisten­
cia del tumor benigno. La blandura, la Quctuacion y la re­
sistencia acompañan á los tumores, cuyo contenido es lí­
quido (quistes); la blandura y pastosidad caracterizan á los 
quistes que cautienen en su interior nna sustancia blanda 
y á los lipomas: la dureza se observa en los neoplasmas for­
mados ó constituidos por elementos del tejido celular, del 
fibroso y del óseo, como en los fibromas y osteomas. Gene­
ralmente no sufren cambio de consislencia los tumores be- 
niguas, por larga que sea la fecha de su primitivo des­
arrollo.

La piel que cubre esta clase de produceiones accidentales 
no se altera en sus condicLones anatómisas y fisiológicas:

I'conserva su flexibilidad, coloración y temperatura norma­

les, y sólo cuando el tumor llega á adquirir un volumen 
considerable, se adelgaza la piel, y si continúa siendo mayor 
la distensión del tegumento á medida del crecimiento del 
mismo, de lo que permite su elasticidad ordinariaó normal, 
llega á agrietarse, y más tarde se ulcera, formándose una 
solución de continuidad más ó menos extensa, poco pro­
funda, con todos los caractéres de la úlcera simple; permi­
tiendo ver que el fondo de la misma es la superficie de la 
neoplasia. En algunos casos, al adquirir el tumor un volu­
men considerable, efecto de la compresión que el mismo 
ejerce sobre algún vaso de regular calibra, nótanse en la 
piel algunas lineas azules en forma de red.

Los tumores benignos son indolentes, pero causan por 
su volumen y su peso molestia al que los padece; en ocasio­
nes, sí el tumor descansa sobre troncos nerviosos, los en­
fermos acusan sensaciones diversas, ya de pese, ya dolor 
gravativo y también hormigueo en la porción periférica del 
nervio. Los neuromas suelen acompañarse de dolores do 
intensidad variable.

El curso ó marcha de los neoplasmas benignos es con­
tinuo y lenta: una vez desarrollados, están destinados á cre­
cer de una manera progresiva y gradual hasta adquirir un 
tamaño mayor ó menor, á veces extraordinario, si no se 
interviene terapéuticamente para impedirlo. En algunos 
casos, no muy frecuentes, presentan una marcada exacer­
bación en sn marcha, peto sin cambiar por ello sus condi­
ciones físicas y vitales.

Los neoplasmas llamados benignos no producen resenti­
miento alguno morboso en las regiones anatómicas próxi­
mas á la en que radica el tumor; no hay infartos glanglio- 
nares concomitantes al iniciarse el desarrollo de la neopla­
sia, aun cuando adquiera un gran volúmen; no dan lugar 
á procesos de carácter flogistico, eritema, erisipela, fleg- 
moa, ya limitados á las inmediaciones del tumor ó exton- 
dtdoa á gran distancia: en nada afectan á la generalidad 
del organismo del que los padece; todo el trámite morboso 
está localizado en el tumor: refractarios á los medios far­
macológicos empleados para detener su marcha evolutiva, 
reclaman la intervención quirúrgica: una vez extirpados 
por completo, no se producen en el mismo sitio en qne vi­
vieron por largo tiempo, en regiones inmediatas, ni en ór­
ganos internos importantes para la vida, obteniéndose una 
curación definitiva.

Caracléres clínicos de tos tumores malignos.—Las 
producciones accidentales pertenecientes á esta variedad 
clínica, pueden reducirse á tres clases: 1 .", las formadas 
por una proliferación muy exagerada en el número de los 
elementos histológicos normales de un tejido en completo 
desarrolla orgánico, y que á causa del excesivo número de 
los mismos y de su agrupación anormal, no constituyen 6 
forman dicho tejida con los caractéres macroscópicos é 
histológicos de su extractara fisiológica, como sucede con 
el epitelloma: 2 .°, tumores cayos elementos histológicos 
son iguales ó parecidos á los que con gran abundancia se 
encuentran en los tejidos en el periodo embrionario, ó sea 
en los primeros tiempos de la organización, como asimis­
mo se les vá en las cicatrices, contando en esta variedad 
el sarcoma, llamado por otros tumor embrionario, embrio- 
plástico, fibro-plástico, etc., etc.; y 3.°, neoplasmas anató­
micamente constituidos por elementos histológicos que no 
tienen igual ó parecido con ningún tejido normal de orga­
nización completa, ni en ninguna época del desarrollo or­
gánico. Indican, pues, estas condiciones, brevemente apun­
tadas, una alteración funcional ó nutritiva en el tejido ó 
territorio anatómico en que se desarrolla el tumor, altera­
ción y origen de fenómenos patológicos diversos de los 
característicos de los neoplasmas benignos, en que hay 
identidad entre su organización elemental y los tejidos 
normales.

La causa de las neoplasias malignas, puede decirse qne 
es desconocida en sn esencia: ninguna de las que de ordi­
nario asignan los indívídnos que las padecen como produc­
toras de su mal, dá una razón satisfactoria de los trámites 
naorbosos tan graves de que se acompañan dichas neopla-
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sias, ni de la marcha qu0 afectan, ni de su terminación 
nada halagüeña: la herencia, sin embargo, juega nn gran 
papel en la etiología de estos tumores, y hay realmente 
ocasiones en que se perpetúan on una misma familia. Los 
golpes ó contusiones, la irritación constante ó continuada 
por largo tiempo en una región ó sobre un tejido orginico, 
los cambios flsioldgicos y anatómicos que en determinados 
aparatos experimenta el individuo en algunas épocas de su 
vida, como en la edad critica de la mujer, y otras vanas 
circunstancias que serla prolijo enumerar y que en no esca­
so número se encuentran en los tratados de tumores al 
enumerar la etiología particular de cada uno de lospseüdo- 
plasmas que revisten el carácter clínico de malignidad; 
ninguna de estas causas, repetimos, explican de una mane­
ra que satisfaga á la ciencia, y sobre todo á la práctica, el 
desarrollo primitivo de una producción morbosa maligna, 
ni mucho menos demuestran el por qué de una modifica­
ción tan profunda, de un trastorno tan trascendental on 
los fenómenos nutritivos ó de proliferación celular, que, 
ó no constituyen un tejido parecido al normal, ó se modi­
fican por completo las condiciones físicas, elementales y 
microscópicas de las células, que no pueden compararse 
con ninguna de las normales.

El sitio en que se desarrollan los tumores malignos es 
indeterminado: se lea observa en cualquier región del cuer­
po y tejido orgánico, en términos de que tanto el sarcoma 
como el cáncer ó carcinoma, lo mismo se desenvuelven en 
el hueso que en el tejido celular: cabe, sin embargo, decir 
que las producciones epiteliales ó epiteliomas tieneo en lo 
general su asiento, siendo primitivas, en la cubierta cutáneo 
y en las membranas mucosas que tapizan las aberturas y 
conductos naturales.

El número de neoplasias malignas que padece un mismo 
individuo es, en lo general, único, especialmente si son 
primitivas; en las consecutivas á estas, ya se cuentan más 
de una, ora en los glánglios linfáticos, ora en otros tejidos 
y órganos externos ó internos. No es raro tampoco, y con­
tamos HE caso en nuestra práctica, que se presenten en 
distintas regiones del cuerpo varios tumores de Indole 
cancerosa, desarrollados en cortos intervalos unos de otros, 
y siguiendo un corso diferente en su evolución. _

El volúmen ó tamaño de los pseudoplasmas malignos es 
en extremo variable: generalmente se observa que llegados 
á una época de su desarrollo, difícil de determinar o  priort, 
y después de haber permanecido un tiempo más ó rnénos 
largo estacionario, con un volumen pequeSo, lo adquieren 
mayor de una manera rápida, llegando entonces á un ta­
maño que en ocasiones es extraordinario, fenomenal, y de 
loqu eos un buen ejemplo el caso citado anteriormente, 
contrastando con la marcha lenta seguida en los primeros 
tiempos de su organización morbosa.

La forma de las neoplasias malignas es variada: en lo 
general no la tienen regular: en la gran mayoría de casos, 
siempre pudiera decirse, hay en ollas un núcleo central de 
figura irregular, con elevaciones y depresiones, formando 
abolladuras, del cual parten varias prolongaciones que se 
dirigen en diferentes sentidos y á través do_ los tejidos cir­
cunvecinos al en que se ha desarrollado primitivaraente el 
tumor. Hay que decir, sin embargo, que se observan en la 
práctica tumores malignos, en los cuales no se notan las 
citadas prolongaciones, estando el tumor perfectamento 
circunscrito 6 limitado, como se vé con frecuencia en los 
sarcomas fascicuiados ó fuso-celulares y en los carcinomas 
duros ó leñosos délas glándulas mamarias; pero sien cir­
cunstancias escepcionales ocurre esto, no por ello se inva­
lida la regla general de los pseudoplasmas malignos, á saber 
su tendencia á propagarse á los tejidos inmediatos, apro­
piándoselos, por decirlo así, y ocasionando en ellos trastor­
nos materiales de grandísima importancia.

Los neoplasmas malignos no son por lo común pedicula- 
dos; con una base más ó ménos ancha se hallan como pe­
gados á los tejidos en que se desarrollan, y de aquí el qte 
no se muevan libremente sobre aquellos, y enviando tam­
bién prolongaciones á la piel ó existiendo adherencias entro

ésta y la cubierta ó superficie del tumor, impídese doble­
mente por esta circunstancia su movilidad absoluta, asP 
como el deslizamiento de las capas cutáneas sobre el neo­
plasma: de modo que si se imprime algún movimiento á 
este, no lo tiene aislado, sino que arrastra los tejidos que 
le rodean y con los cuales se halla como identificado.

La consistencia de los tumores malignos es por demás 
variada, pocas veces es uniforme, y en una misma neopla- 
sia se perciben puntos muy duros, otros que lo son ménos, 
algunos en que se manifiesta la blandura y en no pocos 
evidente la ñuctuacion. Es notable que en determinados 
casos la consistencia de esta clase de producciones se cam­
bia profundamente durante el curso de las mismas; sarco­
mas y cánceres que en los primeros tiempos de su desarro­
llo son perfectamente duros y lisos, llegan á un periodo da 
su evolución en que se hacen blandos y fluctuantes en 
varios puntos, su superficie pierde la lisura primitiva y apa­
recen como lobulados. Las producciones epiteliales, que 
afectan la forma de ulceraciones más ó ménos extensas, 
descansan sobre una base dura y resistente, que se extiende 
y avanza á medida que se agranda la ulceración.

La piel que cúbrelas neo-fonraciones de carácter malig­
no, sufre cambios en sus condiciones anatómicas y fisioló­
gicas normales. En el primer tiempo del desarrollo de nn 
tumor de esta clase, si éste no está inmediatamente por de­
bajo de la piel, consérvase esta Integra, con su flexibidad, 
coloración y temperatura ordinarias, pero vénse ya en las 
inmediaciones del tumor, unas veces por encima de él, 
otras por su base, algunas líneas azuladas, que no son otra 
cosa que la falta de libre circulación en la red venosa próxi­
ma á ía neoplasia; el tumor adquiere un volumen mayor ea 
un espacio de tiempo, corto ó largo, interesa progresivamen­
te las capas que lo cubren, llega á la piel, se adhiere ésta 
Intimamente, se inflama primero, se adelgaza después, en. 
último término se agrieta y ulcera, y á través de esta solu­
ción de continuidad hace emergencia el neoplasma, com-  
titnysndo entonces el llamado período de ulceración. E0 
algunos tumores malignos de la mama, que tienen una du­
reza extraordinaria y no tienden á ulcerarse, la piel se hi­
pertrofia y engruesa, semejanso en su superficie granujien­
ta á la corteza gruesa de una naranja, y en no pocos casos 
toma el aspecto elefantiaco, formando al tumor una cubiei- 
ta dura y resistente con intimas conexiones con él.

En los tumores malignos ulcerados son muy frecuentes 
las hemorrágias venosas ó aiteriales, á veces muy repeti­
das y abundantes y siempre difíciles de cohibir.

En esta clase do tumores, constituido ya el periodo ul­
cerativo, se observan fenómenos inflamatorios en el mismo 
tumor, que dan lugar á exudaciones purulentas, á mortifi­
cación del tejido patológico y del celular, y á detritus or­
gánico, todo lo cual dá á la ulceración nn aspecto particu­
lar, parecido á las úlceras gangrenosas, con sn superficie 
desigual, bordes endurecidos irregnlarmente festoneados: 
los productos de la inflamación y los exudados patológicos 
del tumor se descomponen rápidamente, exhalando un 
olor fetidísimo, repugnante y característico.

Los tumores malignos son dolorosos: el cáncer, desdo 
su primitivo desarrollo, se acompaña de dolores pungiti­
vos, lancinantes, que se repiten á largos intervalos; pero á 
medida que el neoplasma crece, se hacen más frecuentas y 
agudos, para adquirir en el periodo ulcerativo un grado de 
intensidad insoportable para el paciente, que no halla alivio 
ni aun con los calmantes más enérgicos. El epitelioma 
causa á los enfermos una sensación de quemazón y esco­
zor, y el sarcoma, indolente en lo general al principio, es 
doloroso, aunque no tanto como el cáncer, en su último 
periodo de desarrollo, sobre todo cuando se ulcera.

Ei curso ó marcha de los tumores malignos es continuo; 
y están, como toda neoplasia, destinados á crecer de una 
manera lenta, pero progresiva y gradual. En lo_ general 
tienen en su evolución histológica dos periodos bien mar­
cados clínicamente: dnrante el primero, los síntomas son 
poco manifiestos, la malignidad del tumor parece estar 
acallada, pero en una época indeterminada y sin causa en
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la mayoría de casos apreetable, toma rápido incremento, 
anmenta de volúmen, modificase su existencia, extiéndese 
más y más á las zonas inmediatas, interesa la piel y se ob­
servan entónces todos los fenómenos de ^ e  hace poco so 
ha hecho mérito, como la nlceracioo, hemorrágias, etcé­
tera, etc.

En las producciones accidentales malignas, más pronto 
ó más tarde, es evidente el resentimiento morboso, tanto 
en regiones inmediatas al tumor, como en órganos lejanos 
al punto en que radican. Los infartos gauglionares son 
compañeros inseparables del cáncer y del epitelíoma, y no 
es raro observarlos también en el sarcoma, aunque con 
ménos frecuencia qne en aquellos dos: en ocasiones, el in­
farto se presenta á poco de iniciarse el desarrolla del tu­
mor; en otras, cuando llega el período de ulceración, y 
avanzando en los gáuglios las svoluciones morbosas, se 
inflaman, ulceran y sigue su adenopatia un curso entera­
mente igual á la neoplasia.

El tumor maligno, ó mejor dicho, la piel que lo cubre 
y los tejidos que le rodean, son en algunos casos asiento 
de nn trabajo flogistico, más ó ménos acentuado, y vénse 
desarrollar erisipeUs y hasta llegmones difusos que se 
corread largas distancias, ocasionando abundantes ¿ina­
gotables supuraciones.

La generalidad del organismo no es extraña al progreso 
morboso maligno del tumor, y ulcerado ó no éste, caracte­
rizase de una manera progresiva el estado caquéctico: 
márcase la anemia consecutiva á las pérdidas que el enfer­
mo experimenta á causa de las hemorrágias, de los exuda­
dos patológicos que se originan en el tumor y sus lame- 
diaciones y de una nutrición insuficiente; acentúase de dia 
en día el movimiento febril con recargos vespertinos, so ­
brevienen sudores parciales y la diarrea; desarróllase, en 
una palabra, la fiebre héctica ó consuntiva, y el enfermo 
muere en modio del cuadro morboso local y general más 
triste y desconsolador.

Las ulceraciones, hijas de la marcha invasora del tumor, 
no tienen tendencia á la cicatrización, y contra ellas se 
estrellan todos los medios empleados para combatirlas: de 
aspecto fungoso, forman los mamelones carnosos elevacio­
nes á veces voluminosas y sangran con la mayor facilidad: 
si se cauterizan ó incinden con unas tijeras estas elevacio­
nes, se reproducen de una manera rápida y adquieren en­
tonces un volúmen mucho mayor del que tenían antes de 
cortarlas; de modo que es completamente ineficáz toda ac­
ción terapéutica que trata de oponerse al crecimiento de 
la neoplasia.

La extirpación de los tumores malignos es de un éxito 
muy dudoso para el enfermo, pues que es muy de temer 
qne el tumor se reproduzca en una fecha más ó ménos dis­
tante de la en que se cicatriza la solución de continuidad 
practicada para separarlo, y en no pocos casos la repro­
ducción del neoplasma es evidente antes de obtenerse la 
cicatrización. Dicha reproducción, en la mayoría de veces 
que ocurre, háyase extirpado ó no por completo el tumor, 
lo mismo se la vé en el sitio que éste ocupaba, como en 
los gánglios de regiones próximas, ó en órganos internos 
cuya integridad funcional sufre gravísimas evoluciones 
morbosas. La práctica enseña diariamente que las repro­
ducciones de un neoplasma signen una marcha rapidísima 
y mucho más invasora que la del primitivo tumor en sus 
diferentes períodos evolutivos.

i

Hemos dado fin al objeto que nos propusimos de hacer 
una sucinta reseña de los caractéres clínicos de los tumores 
benignos y malignos. Reconocemos que el cuadro trazado 
no alcanza tal vez á las condiciones dona mal boceto, y 
serla completa nuestra satisfacción si este ¡nEiguiñcante tra­
bajo sirviera de estimulo para que, prácticos de reconocida 
competencia é ilustración, se dedicaran al estudio de la sin- 
tomatologfa de las producciones accidentales, y preferente­
mente á marcar los rasgos diferenciales entre ¡as benignas 
y malignas. Si, como dejamos sentado al principio de

nuestro primer articulo, ni la Anatomía ni la Clínica pue- 
den imponerse la una á la otra para resolver aisladas el 
diñcil 0 intrincado problema del diaguóstico clínico de los 
neoplasmas, es lo cierto que la práctica sanciona hoy outre 
estas dos variedades, con difereucias culminantes, y que 
se marcan de nn modo distinto á la cabecera del enfermo 
por fenómenos morbosos, que, si bien algunes son comunes 
á diversas ueoplasias, los hay propios y característicos de 
cada uno de los dos grupos en que clínicamente pueden 
dividirse, fundándose en su benignidad ó malignidad.

Aunque seamos enemigos de todo cuanto directa ó indi­
rectamente pueda redundar cu alabanza propia, no que­
remos, al concluir este articulo, quede en silencio el que, 
guiados por los síntomas objetivos y subjetivos de los tumo­
res, hemos logrado hacer en la Clínica diagnósticos preci­
sos y exactos da gran número de variados neoplasmas, 
que padecían enfermos habidos en la misma; y cuya com­
posición elemental ó histológica ha comprobado el micros­
copio, después de extirpados, ser la característica del tu­
mor diagnosticado con solo los datos macroscópicos ó clí­
nicos: y buena prueba podría tenerse de esto, que dejamos 
consignado en pró de la observación clínica, coa el testl- 
mouio de los alumnos de esta escuela de Mediciua, que en 
cursos anteriores fueron nuestros discípulos en la Clínica 
Quirúrgica de la misma.

ALGUNAS OBSERV.ACIONES AL ARTÍCULO 

sosne

DIAGNÓSTICO DE LOS TU¡\XORES
P C B IIC A B O

POR D. ENRIQUE FBRRER Y VINERIA.
Aficionados desdo hace tiempo á los estudios quirúrgicos, 

claro está no habíamos de pasar por alto lo que sobre diag­
nóstico de tumores dijera la prensa, y mucho menos ha­
blamos de dejar por leer el artículo que con dicho enun­
ciado ha aparecido en el número 1.346 de El S i g l o  Mó ­
d i c o ;  con tanta más razón, cuauto lo que debe esperarse en 
él no es una opinión más sobre el estudio de los tumores, 
siuo lo apreciado por el señor catedrático de clínica qui­
rúrgica de Valencia; cuyas deducciones han de contar en 
su favor, por uu lado la profundidad de conocimientos, así 
clínicos como histológicos que el asunto requiere, y por 
otro la seguridad en los razonamientos y hechos que publi­
ca, pues uo de otro modo habla de firmar y encabezar el 
Sr. Ferrer y Vifierta su articulo como catedrático de ciru- 
jla, y decir que es el resúmen do su práctica privada y pú­
blica en su clínica.

Mas no obstante las consideraciones que preceden, es 
lo cierto que lejos de encontramos en el mencionado ar­
ticulo deducciones que no dejaran lugar á dudas, después 
de leído, uouua sino varias veces, lo mismo que la Me­
moria da su clínica que publicó el Sr. Ferrer como resú­
men del curso de 1872 á 1873, y en la que dice se funda 
para sentar hoy conclusioues, no hemos podido darnos 
cuenta exacta sobre cuáles habrán sido los propósitos del 
citado señor, al verle, por una parte, afirmar hechos que 
están en completa contradicción de las leyes que rigen la 
formación, desarrollo y terminación de todo tumor; por 
otra, acusar de impotentes los conocimientos histológicos 
para el clínico, y por otra aconsejar, como la única buena 
clasificación para los tumores aquella que los divide en ¿s- 
nignos y malignos; tratando do conveucer por medio da 
ejemplos de donde saca reglas que, en nuestra opinión, 
ofrecen cierta trascendencia, si se atiende á la persona que 
las deduce.

Pero procedamos con método, ya que entremezclados 
están los términos que hay necesidad de examinar en lo 
escrito por el Sr. Ferrer, y veamos ante todo cómo se ex­
presa en la parte que pudiera llamarse juicio que al señor 
Ferrer y Viñerta le merecen los trabajos histológicos con 
relación á la clínica quirúrgica.
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Nada, abaolatamsnte nada, debe agradecerle la cirujfa 
actual ü, los estadios que los histólogos llevan hechos, cuan ■ 
do el Sr. Ferrer apenas termina los párrafos qae toma de 
la Memoria cllaíca citada dice: «Seis años han pasado, y en 
este no corto tiempo transcorrido la dósis mayor de expe­
riencia que llevamos adquirida, tanto en la enfermería, 
cuya dirección nos está confiada, como en nuestra práctica 
particular, y cual resulta de la atenta observación del no 
iosigniflcanta número da producciones accidentales que 
hemos tenido ocasión de ver y tratar durante dicho perío­
do, ha arraigado más y más en nosotros el entonces (Me­
moria clínica del 72 al 73). ya intimo convencimiento de 
que los estudios histológicos no pueden suministrar al 
práctico datos precisos, exactos é incontrovertibles para 
establecer de una manera desembarazada el diagnóstico de 
un tnmor.» Y  aun cuando pasado dos párrafos se lee «pues 
si en realidad no puede permitirse ni la menor dada acer­
ca del ianajo que la anatomía microscópica ha ejercido en 
el estudio de las neoplasias, marcando de la manera más 
hja y exacta que el conocimiento humano puede alcanzar, 
los elementos constitutivos de un tumor» que parece está 
en contradicción con lo antes copiado, como el párrafo de 
donde tomamos esto último , lo concluye diciendo «que 
á pesar de los continuos y progresivos adelantos con que la 
micrografla se ha enriquecido en estos últimos años, y de 
lo conocidas que son en su estructura intima las variadas 
producciones accidentales ó neo-formaciones que pueden 
desarrollarse en el organismo humano, á la cabecera de 
enfermo se repiten uno y otro día las mismas incerlidum- 
bres quo en los tiempos en que para precisar el carácter 
maliguo de un tumor se lo consideraba como una acumu­
lación de la atrabilis ó la depravación de la linfa, etc., etc., 
«no es posible creer que el Sr. Ferrer cambia de opinión 
y reconoce ventajas que antes negára, sino quo ni aun esos 
mismos trabajos, que tan en detalle cita, le han servida 
para nada en sn clínica. Idea que confirma en los párrafos 
sucesivos; puesto que todos ellos tienen por objeto hacer 
ver que «el diagnóstico anatómico (1) de una neoplasia no 
puede menos de hacerse ti posleriori, pnes no siempre sns 
condiciones, al observarla en la clínica, permiten obtener de 
sn tegído propio (por no estar ulcerada) nna pequeña par­
tícula para sujetarla á la investigación microscópica.»

Suflciento es lo expuesto para qno tratándose de preci­
sar, pueda deducirse como lógica consecuencia de esta par­
te del artículo del Sr. Ferrer, que el principal inconve- 
uiento que el microscópio le ofrece para la cllaíca consiste 
en no poderla usar más que cuando las neoplasias se pre­
sentan en el periodo de ulceración, y respecto á trabajos 
histológicos, la afirmación de que no han suministrado 
en la práctica de la cirujfa datos bastantes para establecer 
diagnósticos cuando se reconocen tumores.

Increíble nos parece el cargo que el Sr. Ferrer y Viñer- 
ta dirige contra el microscopio; pues desde los primeros 
ensayos que con el citado instrumento se hicieron, como 
medio de exploración encirujía, se sabe está remeiiada la 
falta que dicho señor encuentra hoy, y expresamente para 
los casos en que las neoplasias no han llegado aun al pe­
riodo de ulceración, para aquellos que ui con la cánula de 
un trocar era posible arrastrar porción alguna de tumor; 
se ha aconsejado la escisión subeaidnea de una pequeñí­
sima parte, y esto procedimiento que ha sido muy reco­
mendado por Sedillot, que también cuenta en su favor con 
las opiniones da G ’raldes, Esmarch, Euísson (de Montpa* 
llier), Kuss (de Strasburgo) y otros; extrañamos no sea co ­
nocido por el Sr. Ferrer. á cuyas noticias no habrá llegado 
tampoco la modiflcacion que luego ha safrldo, y que consis­
te en sustituir la excisión snbcutánea por la punción ába- 
neñeio de instrumentos apropósito , tales como el trocar 
harpon de Kuss. el trocar kelectomo de Bulsson y el tro­
car pinza de Middeldorpff; instrnmoDtos qne permiten to-

(1) Nosotros eacontramos diferencia entre diagnóstico aaató* 
mico y análisis histológico.

dos extraer cantidad suSciente de una neoplasia, para pre­
cisar con el microscopio cuantos caracteres pueden necesi­
tarse, con el objeto de Qjar sn organización íutima y dedu­
cir la variedad clínica á que pertenece, dalos que se conoce 
estima en poco el Sr. Ferrer.

Queda por lo tanto destral Jo, con hechos palpables, que 
el microscopio no carece de midios para servir al ciruja-  
no, así como que no es justo el escaso valor que le conce­
de á U mlorograña coa relación á la clínica el autor del 
articulo que vamos examinando; y pasemos ahora á ocupar­
nos de la segunda deducción, ó sea la que se rañare á que 
los trabajos histológicos no hansuministrado ventajas en la 
práctica de la cirujia, ni datos suflcientes para establecer 
el diagnóstico de los tumores.

Imposible nos es comprender por qué eiSr. Ferrer y V i- 
ñerta defiende semejante proposición. No hay oirajauo que 
deje de repetir constantemente que el diagnóstico de toda 
afección quirúrgica debe antes que nada ser anatómico; de 
igual modo que la base fundamental de todo diagnóstico, 
encirujía, no puede ser otra que los estudios de la anato­
mía normal y de la anatomía patológica, y nosotros lo 
preguntamos al Sr. Ferrer, ¿es acaso la histología tanto 
normal como patológica rama distinta de la anatomía en 
sus dos conceptos?,. No siéndolo, ¿cómo de una manera 
seria pueden negarse á los trabajos histológicos los benefi­
cios qno á la clínica tienen aportado, ni la gran participa­
ción quo les ha cabido en los inmensos adelantos con qne 
la cirujla cuenta en estos últimos tiempos?

Fijo el Sr. Ferrer, sin duda, en la idea de qne el m i- 
cposoópio no le sirve al cirujano, ha creído poder pres­
cindir de los datos que la histología proporciona, qnizá por 
ser obtenidos á beneficio del citado instrumento; y no acor­
dándose del axioma de que la naturaleza de toda lesión 
no puede ser determinada sino por medio de los conoci­
mientos anatomo-patológicos, no se ha fijado en que el pa­
pel que la histología hace, en la actualidad, justamente 
consiste en confirmar más y más el citado precepto, y qne 
si antes, para poder sacar reglas de conducta el cirujano, 
le bastaba la auatomla patológica que le enseñaba el escal­
pelo, demostrándole groso modo las analogías entre lo que 
encontraba en el cadáver y lo que veia en el vivo, hoy que 
el análisis ha llegado á ser tan detallado cuanto el micros­
copio y el reactivo la permiten, con mutha más razón la 
naturaleza da las lesiones han da sor mejor conocidas y los 
datos histológicos se han hecho tan indispensables en la c lí­
nica como los caracteres macroscópicos que ofrecían los 
órganos en las autópsias se hicieron importantes apenas, 
por deiuccion de los trabajos da Bichat, fijaron Dapnytpaa, 
Laennec y Bayle que las mismas leyes rigen la evolución 
de la producción patológica qne cuando el orgaoismo está 
en su perfecto estado normal.

La histología acumulando datos, valiéndose de sus m e­
dios de estudio, microscópio y reactivo, ha conseguido dar 
á conocer hasta la trama más íntima de los cuerpos orga­
nizados, ha demostrado como fuacionan sus elementos y 
ha precisado, en la mayoría de los casos, la razón fnuda- 
mental de la perturbación, cuando en estado patológico se 
examinan dichos elementos; cuenta, para las dudas á la 
cabecera del enfermo, con poder decir la naturaleza de los 
tumores, y sin embargo, el Sr. Ferrer y Viñerta prescin­
de da ella; pues, lo repetimos, no nos asplicamos en qaé 
funda dicho señor su conducta y sus censejos, porque para 
obrar así hay que separarse por completo de las reglas que 
debe seguir todo cirujano en presencia de un tumor, si ha 
de hacer su diagnóstico; reglas entre las qne el exáman de 
la región enferma está en primera línea (que sabido es 
consiste principalmente en apreciar oamo se hallan tolos 
los elementos que la forman) y mal se podrá hacer seme­
jante observación, si los datos suministrados por la histo­
logía normal y patológica dejan da intervenir en el asunto. 
En sama, y no estrañe el Sr. Ferrer lo que vamos é decir, 
tratar de prescindir oa la  actualidad de los trabajos his­
tológicos en la ciencia quirúrjica es, en nuestro concepto, 
la misma situación que si alguien se empeñara en hacer
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operacíonaa sia teaer conoisncia de que conoce bien el or­
ganismo humano en fuerza de estudios profundos sobre 
anatomía y flsiologta.

Sin embargo, una sola defensa encontramos para la si­
tuación en que se ha colocado al Sr, Ferrer y VíSerta, si 
bien más aparente que real, y es que para la clasiflcacion 
que adopta, caso de poderse llamar tal, para el estadio de 
los tumores, que ya hemos dicho es aquella que los divide 
en óentgnos y ma/ígnos, no necesita en gran cosa de datos 
histoli'gicoa; pero ni áun esto justifica en nada sus deduc­
ciones, ni puede servir de verdadera disculpa para su ma­
nera de apreciar lo que el cirujano puede esperar de la 
histología, antes al contrario conflrma lo que decimos; 
puesto que en el estado actual de la ciencia no hay clasifica­
ción más sin fundamento que la que el Sr. Ferrer acepta, 
por lo mismo que no se cuenta en ella ni con el conoci­
miento de la estructura de los tumores ni con carácter al­
guno invariable y fijo: siendo probablemente la única ca ­
paz de proporcionar consecuencias fatales para el enfermo, 
á causa de podar conducir al cirujano á formular pronósti­
cos y tratamientos radicalmente contrarios á loa que de­
bieran pronunciarse ante la generalidad de los tumores.

En efecto, para que la divisiou de tas neoplatias ea be- 
niguas y malignas tuviera alguna razón de ser, y fuera real­
mente ventajosa en la clínica, serta necesario que fuera un 
hecho cierto y positivo lo quo el Sr. Ferrer y Viñerta dice 
en las siguientes lineas, tomadas de los párrafos que prece­
den á los dos ejemplos que cita para probar las ventajas de 
sn clasiflcacion; «Un lipoma, por grande que sea el tamaño 
que adquiera después de muchos ó pocos años de creci­
miento, no produce, desde que el enfermo lo observa por 
primera vez basta que se procede á su extirpación, otros 
cambios materiales ó funcionales en el panto en que se ha 
desarrollado y crecido que los propios del volumen que ad­
quiere en una fecha generalmente larga, ocasionando m o­
lestias por su peso y volúmen y por lo que entorpecer pue­
da por estas mismas condiciones los libres movimientos 
ó funciones de la parte en que radica; pero sin proporcio­
nar trastorno alguno de importancia real y positiva, que 
sea representación evidente y maniflesta de un resenti­
miento local ó general del organismo, consecutivo al traba­
jo Ecoformativo propio del tumor eu un territorio anatómi­
co más ó meaos circunscrito ó extenso.* Ojalá fuera esto 
asi y el hecho de las transformaciones de tejidos y elemen­
tos tan bien demostrado por los trabajos histológicos y por 
la clínica, qne constituye hoy una ley de anatomía patoló­
gica, no existiera. Asi viviríamos tranquilos ante los quis­
tes, lipomas, osteomas, miomas puros, etc., etc., y en la 
seguridad que ni las paredes de los primeros podían llegar 
á hacerse sarcomatosas, ni los segundos presentar entre 
BU trama porciones transformadas en verdaderos carcino­
mas con todas sus consecuencias, ni en el grupo de tumo­
res en cuyo primer periodo no hay más que elementos 
exactamente ignales á los que compone el órgano qne los 
presenta, hablamos de observar jamás degeneraciones de 
Indole sarcomalosa, fibrosa, carcinomatosa, etc., nos ahor­
raríamos de aconsejar operaciones que uno y otro día po­
nen en peligro la vida de los enfermos, y el pronóstico de 
los tumores se simplificaría en la mayoría de los casos,

Por nuestra parte, no desconociendo semejantes trans­
formaciones, nos cuidaríamos muy mucho de aconsejar á 
nadie que fiara su conducta, como cirujano, á la vaguedad 
que es uno conducido por la división de los tumores en 
benignos y maligoos; pues dependiendo, tanto las unas co­
mo las otras neoplasias, clasificadas asi de nna viciosa 
nutrición, cada nuevo cambio verificado en esta función, 
puede en cada momento imprimir nuevos caractdres al tu­
mor que vá siendo su resuUado, y ni nos extraña la facili­
dad con que se encuentra que el fibroma más perfecto pre­
sente las partes centrales sarcomatosas, ni que el carcino­
ma más típico ofrezca muchas porciones convertidas en sar­
coma; y siendo esto asi, natural es deducir que la división 
de los tumores en benignos y malignos, no sólo deja do 
llenar el objeto que buscan los que la han aceptado, sino

0»loque es más grave aún, el que de su uso no es posib 
resulte otra cosa que una lamentable confusión en lo q u ^ ^  '  
de positivo y de especial tienen cada nna da las a fe cc io n a sW ^ 'R '^  
que en el grupo de las neoplasias se estulian; asi como ^  
que por si misma constituye dicha división un constante 
peligro para enfermos y cirujanos, cuando estos últimos, 
tracáudose de tumores, deciden bajo la creencia de que los 
elementos de los llama ios benignos, son siempre idénticos 
á los que existen en el esta lo sano, y no tienen parecido 
con ninguno de los que fisiológicamente se encuentran eu 
el cuerpo humano cuando son malignos. Caracteres prin­
cipales en los que el Sr. Ferrer reasume cuauto dice en 
sus escritos, y de los que, del mismo modo que ya hemos 
visto la falta da exactitud y garantía en el primer caso, 
por la microgratla se reconoce también no hay fundamento 
para sentar lo segundo, puesto que por ella se sabe que el 
carácter culminante de los epiteliums de la vegiga de la 
orina, es la variedad en las formas celulares, y que en el 
más perfecto estado normal se encuentran entre dichos 
epitelinms vesicales células que por su disposición lo 
mismo pueden ser clasificadas como procedentes de un 
sarcome que de un epitelioma ó de un carcinoma.

Dando coa esto por terminadas nuestras consideraciones, 
sobre lo expuesto por el Sr. Ferrer y Viñerta en su primer 
articulo, si bien ofrecemos ampliarlas cuando hayamos 
visto lo qne sobre caractéres dioicos de los tumores, se­
gún su clasificación diga en los que promete, con objeto 
de saguir estadiando dicho asunto.

A. lUoBENo yPozo,

PRENSA MÉDICA.

NACIONAL,
ün caso pare de lactancia.

El Dr. R. Gastón dá cuenta, en la Gaceía Médica de 
la Habana, del signiente caso bastante raro en los anales 
de la ciencia:

«La parda D. D ., natural de esta ciudad, de 38 anos de 
edad, de constitución robusta y de oficio lavandera, y que 
nunca ba concebido, se presenta en nuestra consulta el dia 
5 de Setiembre próximo pasado bajo la infinencia de un 
acceso de fiebre iutermitente, el tercero, seguu mauífesta- 
cion de la enferma, sin que reonarde haber padecido otras 
enfermedades anteriormente. Con motivo de nuestro inter­
rogatorio nos refiere el curioso hecho siguiente: Hace próxi­
mamente seis años falleció una hermana suya, de tisis 
pulmonar, dejando ea la orfandad y á su cuidado un niño 
de dos meses, y careciendo de recursos para proporcionarle 
criandera, empezó á alimentarle artificialmente, y muchas 
veces, para acallar el llanto del niño, lo ponía indistinta­
mente á uno ú otro de sus pechos, haciendo esto con más 
frocuenciacada vez, por notar que se aquietaba mucho, es­
pecialmente por lus noches. A  los quince dias próximamen ■ 
te de haber comenzado esta práctica, notó un ligero dolor 
y abnltamiento da los pechos, que fue progresivamente 
aumentando y sin que por esto dejase de amamantar al n i­
ño, hasta que pasados algunos dias notó, no con poco asom­
bro, que por sns pezones fluía ua liquido do color blanco y 
parecido á la Iqche, cuyo liquido siguió producióudose du­
rante quince meses, es decir, hasta qne el niño tuvo diez y 
ocho de edad, en que habiéndole salido los colmillos dejó 
de lactarle. Durante los diez primeros meses que se ali­
mentó el niño del modo indicado, no tomó nioguna otra 
sustancia alimenticia; en los últimos cinco alternó con la 
leche de vaca.

“Durante la enfermedad de esta paciente, que fue corada 
á beneficio del bisulfato de qnioina, tratamos de que nos 
permitiera hacerla ua escrupuloso recouocimieato, á lo que 
accedió el dia 20 del mismo mes, y ea cayo reconocimieato 
notamos lo siguioate: los pechos, de un volumen regular,
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la encuaotraa un poco saldos y más reblandecidos que en 
las mujeres que no han parido; igualmente los pezones 
alar gados y con la aureola de color oscuro; ni en el tórax, 
ni en el abdómen hemos encontrado, ni á la vista, ni al tac­
to, ni á la percusión, ni á la auscultación, nada que nos lla­
mara la atención; hemos reconocido la vagina y útero por 
el tacto y apeculum y tampoco hemos hallado nada nota­
ble, advirtiendo que con mucha insistencia nos fijamos en 
el cuello del útero y encontramos éste y loa demás órganos 
genitales como los do las mujeres que han cohabitado, pero 
que no han tenido hijos.»

Con este motivo, el periódico de donde tomamos la ante­
rior relación recuerda algunos de los casos análogos reie- 
ridos por autores de diferentes épocas.

EXTRANJERA.

DoBiflcacion de la all^úmina.
Paeda afirmarse sin exageración que en la actualidad no 

posea la clínica un buen procedimiento para dosificar la 
albúmina de la orina. Los medios propuestos por Esbach, 
á despecho de su multiplicidad y de sus refinamientos, de­
jan aún mucho que desear—dice el Dr. Luton—en el do­
ble concepto de su práctica y de su rigor científico.

Para no hablar más que de uno de ellos—continúa,— el 
más completo y practicable, el que consiste en medir la 
altura de los depósitos que forma la albúmina coagulada, 
en un vaso dividido fld Aoc, al cabo de 24 horas, ¿quién 
no comprende su inseguridad, después de tanto tiempo, pa­
ra no obtoner sino una nocion muy relativa en suma? Las 
mismas precauciones para obtener la coagulación perfecta 
de la albúmina (empleo del ácido plorico) descansan sobre 
una falsa precisión, puesto que el coágulo varia según la 
densidad del liquido, la temperatura exterior, las vibra­
ciones, etc., ole.

Tampoco recomendaremos el procedimiento del polaríme- 
tro, pues aparte de que no está al alcance da todos, supo­
ne á la albúmina un poder rotatorio uniforme y constante.

El procedimiento del Dr. A. Luton descansa en este da­
to: coagulada por el calor una cantidad determinada de 
orina albuminosa, ¿qué proporción de cierto reactivo debe­
rá emplearse para disolverla de nuevo?

Hii aquí como procede;
Mide exactamente diez centímelros cúbicos de la orina 

que ha de examinar, y coagula la albúmina por el calor 
en un tubo de ensayos.

Hecho esto, toma en una pipeta graduada por centí­
metros cúbicos y décimos de centímetro cúbico, cierta can 
tillad do una soludon de ácido tártrico tal, que diez cen­
tímetros cúbicos contienen exáctameate Un gramo\ deja 
caer después este licor gota á gota en el tubo de ensayos, 
caleutando de vez en cuando la mezcla á la llama de la 
lámpara, hasta que desaparece por completo el enturbia­
miento albuminoso, y lee en la pipeta cuantas divisiones 
del liquido so han consumido.

Esta Operación, repetida á intervalos iguales, permite 
trazar la curva albaminimélrica del enfermo; indica 
también si el mal empeora ó mejora, y por último cuál eS 
la iofluencia del tratamiento adoptado.

Hasta ahora el Dr. Luton no ha obtenido con su proce­
dimiento más que resií^?íit/os relativos, pero pretende lle­
gar á cifras absolutas y decir qué peso de albúmina con­
tieno cada litro de orina. Para ello necesita encontrar un 
Cipo de albúmina al que referir, por medio de una propor­
ción. los productos del análisis volumétrico.

hn albúmina de ¿a sangre es la clegila por el doctor 
Luton.

Después de aislar y pesar exáctamente Un gramo de es­
ta albúmina, reducida á su agua de constitución, averigua 
qué proporción de la solución titulada de ácido tártrico es 
necesaria para devolver el todo al estado liquido. De este

modo se sabe reciprocamente qué peso de albúmina fresca 
corresponde á cada gramo y fracción de gramo de ácido 
tártrico empleado en un experimento cualquiera.

Para mayor precisión y sabiendo cuánto varia en sus 
formas la albúmina, se podría hacer en cada albuminúrico 
la primera prui'ba, según acabamos de exponer; es decir, 
determinar directamente la cantidad necesaria de ácido 
tártrico para redisolver un peso dado de la albúmina coa­
gulada por el calor. La? pruebas siguientes se podrían ha­
cer por medio de la solución titulada y de la pipeta gra­
duada, conforme al procedimiento que hemos descrito.

Las precanciones de detalla que este prócedimíento re­
clama, se limitan á poca cosa. El Dr. Luton recomienda 
primero, filtrar la orina sobre que se debe operar, á fla de 
que al enturbiamiento albuminoso producido no se añadan 
las opacidades del moco, tubuli, cilindros flbrinosos, gló­
bulos rojos y blancos, sales precipitadas, etc. Por otra par­
te, es preciso asegurarse da la reacción prévia de la orina, 
para que las primeras porciones do la solución titulada, 
no se empleen en neutralizar la alcalinidad posible del 
producto. Eq este caso, algunas gotas de ácido nítrico, has­
ta el limite deseado, evitarian todo error.

Tal es el procedimiento del Sr. Latón. De fácil ejecu­
ción, DO exije ningún instrumento nuevo; la pipeta gradua­
da, que casi todos tienen y que sirve para varios usos, dá 
resultados inmediatos y precisos; y, por último, á juicio su­
yo, conseguirá bien pronto dar cifras absolutas, lo que en 
vano se pedirla al procedimiento de Esbach, que hemos in­
dicado y que es el gene raímente adoptado.

Ei mabi 6 corteza de palo mabi.
El Sr. Planchón, profesor déla Escuela superior de Far­

macia do Paris, ha publicado en algunos periódicos extran­
jeros un artlcalo dando cuenta do sus investigaciones clí­
nicas sobro esta corteza. No le seguiremos en todos sus 
detalles, sino quo extractaremos lo más interesante.

El mabi es un arbusto quo florece en el mes de Mayo; 
la corteza so recoja en el mes de Octubre en ciertos países; 
cuando esta tiene dos años, adquiere un olor particular 
que agrada á ciertas personas y repugna á otras.

El mabi abunda mucho en las Aotillas francesas, en la 
Martinica del Norte, hácia el golfo de Méjico. El Dr. Gro- 
sudy habla de él en una de sns obras, y dice que la hoja 
de esta planta se prescribe á menudo en la diátesis vermí­
fuga, y que las cortezas son febrífugas y están indicadas 
también en las disenterias rebeldes y crónicas; las dósis 
varían según la edad y el temperamento do los enfermos.

Siendo muy usada la cerveza que se prepara con esta 
corteza en Puerto-Rico y otras localidades de las grandes 
Antillas, creemos conveniente dar aquí su fórmula;

Agua ordinaria............................  9 litros.
Melaza de azúcar de caña. . . .  i —
Corteza de mabi............................ 13 gramos.

So liigrvon estas cortezas sin desmenuzarlas, en ua li­
tro de agua, hasta que quedo reducido á la mitad; so deja 
enfriar este líquido, se le añaden 500 gramos de agua ordi­
naria para completar el litro y se tamiza á través de na 
lienzo.

Se vierte esta decocción en una cacerola de asperón, so 
le añade los otros ocho litros de agua y la melaza, se bale 
esta mezcla y al cabo de media hora de esta manipulación, 
se coloca el líquido en botellas que se dejan destapadas, y 
se espera después á que se desarrolle la fermentación, lo 
que ocurre dentro de las 24 horas.

En Méjico, en lugar de melaza emplean el azúcar, resul­
tando un liquido méaos gaseoso y agradable.

Muchas familias do los Estados Unidos añaden á esta 
bebida cierta cantidad de bicarbonato de sosa, y  la 
prescriben asi en las enfermodados del hígado y malas di­
gestiones.

El Sr, Planchón quiso proparar una dósis do cerveza y
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DO lo logró. ¿A. qué fu¿ esto debHo? ¿A la levadursi da cer­
veza qua etnplaó, al agua, 6 á la tamperatura demasiado ó 
poco elevada? Dicho señor lo ignora.

Al mascar el palo mafai se nota primero una sensación 
amarga moy pronunciada, cayo amargor desaparece para 
dejar el sabor azucarado de la ral! da regaliz, que persiste 
á veces varias horas, y siu embargo no contiene glicirri- 
na, según los ensayos hechos siguiendo las indicaciones 
del Sr. Roussin.

Quizásla corteza del mahi tendrá principios más ó me­
nos abundantes según en la regioo en que se recolecte, 
puesto que el Sr. Fidel Guillertx dice que en ciertos países, 
para fabricar esta cerveza, ponen 500 gramos de mabi en 9 
litros de agua, en tanto qua, en otros, para la misma canti­
dad de agua no ponen más quo 15 gramos.

La tintura alcohólica es muy colorada; su sabor recuer­
da el de la corteza; el extracto que se obtiene por la desti­
lación es oscuro, y contiene gran cantidad de resina.

En sus investigaciones, el Sr. Planchón ha aislado de la 
corteza del palo mabi las Rnstancias siguientes; una resina 
colorada por la clorofila, un ácido libro no determinado, 
harina, sales de cal y extractivo. También ha hecho el 
examen químico de las cenizas.

Hepatitis intersticial; tratamiento.
Hó aquí las conclusiones de un trabajo sobre el partion- 

lar presentado al Congreso do Amsterdam por el Dr. Sem- 
mola, de Nápoles:

1 . Clínicamente existe ana hepatitis intersticial con 
estado hipertrófico del hígado, que es eapáz de producir los 
mismos desórdenes do la circulación venosa abdominal qne 
la hepatitis en su periodo de esclerosis, y que, en consecuen­
cia, se presenta con una ascitis también muy considerable, 
desarrollo de las venas subcutáneas, etc., por lo cual pue­
de confundirse con la hepatitis intersticial en su período 
de esclerosis; pero quo difiere de ella totalmente por su cu- 
rabilidad.

El exámen físico del hígado no puede hacerse siempre 
con buen resultado en este caso, porque á menudo la asci­
tis es tan considerable qua hace imposible todo diagnóstico 
diferencial sobre el grado de evolución de la enfermedad 
hepática.

2 . “ Las causas qua constantemente he baílalo en mi 
clínica en relación con esta clase de hipertrofias, han sido 
el paludismo, el alcoholismo y el abuso de las sustancias 
alimenticias irritantes.

En ninguno de los casos que he observado, so trataba de 
la sífilis coQstituciona'.

3. ° Los medios terapénticos qne conducen rápidamen­
te á la curación, sin necesidad de recurrir al tratamiento 
siotomálico déla ascitis, ó del estreñimiento, ó del catarro 
gástrico, etc., etc., son el régimen exclusivo y riguroso de 
leche duraote mucho tiempo y el uso prolongado de dósis 
crecientes de ioduro do potasio (desde 1 gramo hasta ó en 
las 24 horas) disuolto en na litro de agua y bebido en dis­
tintas veces.

4. ® Ln alimentación reconstituyente de carne, etc., el 
tratamiento tónico, etc., que los libros recomiendan con 
objeto de sostener las fuerzas del enfermo, sin que pue­
dan nada contra la enfermedad fundamental, aumentan 
realmente los sufrimientos del enfarmo y agravan el proce­
so morboso del hígado, y, por último, en varios casos que 
parcelan aun curables, hicieran fatalmente mortal una en­
fermedad cuyos progresos ulteriores pudieron aun haberse 
detenido.

5. ® Las venas subcutáneas se deprimen poco á poco y 
soahaa por desaparecer por completo al mismo tiempo que 
la ascitis; la digestión se mejora, y tras ella la nutrición, 
hasta que llega á ser normal el estado general de los en­
fermo?. Sin embargo, el hígado permanece aun más ó mé-

jEos abultado y traspasa las costillas. Los 20 casos que he 
, re .ojldo en mi clínica y qne desde hace dos años no he

perdido de vista, continúan en buen estado, pero el hígado 
siempre abultado,

6 .° En su consecuencia, clínicamente hablando, siem­
pre que se presente un enfermo con la forma clínica de ia 

I hepatitis intersticial, y que no sea posible caracterizar por 
el exámen físico el período desesperado ds la enfermedad, 
debe recurrir el médico al tratamiento de ensayo ó prueba 
qne acabo de iodicar, el cual le servirá para completar el 
diagnóstico al cabo de ocho ó diez dias á lo mas, porque en 
todos los casos de que acabo de hablar, si no existe aun la 
esclerosis del hígado, el tratamiento mencionado no sólo 
aclara el diagnóstico, sino que asegura la vida del enfermo, 
que debo ser el punto do vista fiual de los esfuerzos del 
médico.

Laenfermeiiad de Brighty la cirrosis primitiva de 
los riñones.

El Dr. Rosenstein (de Leyde) leyó en el Congreso há 
poco celebrado on Amsterdam, una comunicación muy in­
teresante resumida en las proposiciones siguientes:

1. ® Las lesiones anatómicas do los riñones, que deter­
minan el conjunta de síntomas clínicos por vez primera 
descritos por Bright, se refieren siempre lo propio al paréi- 
quima que al tejido conectivo de estos órganos.

2 . ® No hay ni una nefritis exclusivamente parenqui- 
matosa, ni una nefritis exclusivamente intersticial. Puede 
afirmarse, fundándose eu la experiencia y en la observa­
ción clínica, que siempre que hay flegmasía verdadera di­
fusa de los riñones están afectos, desde el principio, los dos 
elementos histológicos.

3. ® El producto final de la inflamación difusa es el 
riñon blanco y el riñon rojo granuloso, que forman, bajo 
el panto de vista anatómico, el riñon alro/iado y no difle- 
ren sino en que la afección parenquimatosa es más pro­
nunciada en el primero y la intersticial en el último. Bajo 
el punto de vista clínico pueden distinguirse por el análi­
sis de las orinas. Los síntomas de la atrofla son comunes 
á ámbas modificaciones.

4. ' La observación clínica hace muy vorosímil la opi­
nión de que, lo propio que el riñon blanco, el riñon 
rojo granuloso, ó, como ahora se dice, la cirrosis primitiva 
de los riñones, -«a precedida de un periodo de tumefacción. 
Las observaciones anatomo-patológicas no contradicen esta 
opinión.

.5.® La descripción clínica de Bright se refiere en par­
ticular al r?ño« ¿/anco granuloso. Es cierto que ea esta 
modificación el proceso morboso recorre dos estadios, tanto 
bajo el punto de vista clíuico como bajo el punto de vista 
anatómico.

La esóilaina,
El Dr. V. Jarmerstedpropone dar elnombrade escilaina 

á un alcaloide nuevo, extraído de la esc la marítima, y que 
tiene en gran parte las propiedades activas de esta planta. 
Es una materia blanca ó amarillenta, inodora, amarga, po­
co soluble en el agua, el éter y el cloroformo, muy soluble 
en el alcohol. Reduce el licor de Barreswill y se trasfor­
ma por el calor en una masa resinosa, que se descompone 
con la mayor facilidad. Se disuelve en el ácido clorhídrico 
concentrado, al qne comunica un hermoso color rosa, que 
desaparece por el calor. Dá al ácido sulfúrico concentrado 
un color oscuro fluorescente, que se torna rojo si se le aña­
de bromuro de potasio.

Este nuevo producto, que serla el único que merecerla 
e! mimbre de alcaloide de la escila, no se ha empleado 
hasta abura en cliaica. Según los experimentos hechos eu 
los animales, i.rovoca diarrea y vómitos á fuertes dósis, y 
ejerce uoa acción muy especial sobre el centro cardiaco; 
Eu el primer periodo, aumeuta la presión sanguínea y dis‘ 
miiinye la frecuencia del pulso; en el segundo período, por 
el contrario, dismieuyela presión y aumenta lafrccnencia.
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Siendo BUS efectos fisiológicoB los propios de la digitalina, 
debaria de ello deducirse que la acción diurética da la es- 
cila no puede producirse sino en los casos en que la di­
ficultad de la diuresis esté en armonía con los desórdenes 
de la circulación, lo cual es opuesto á lo que enseña la ex­
periencia clínica y tace probable la existencia de otros 
alcaloides eu la esclla.

Da. R amoh SeanET.

PARTE OFICIAL.

MIINISTERIO DE FOMENTO.

Circular.
Repetidas disposiciones, en proporción y á medida de 

manifiestas y atendibles necesidades, han contribuido ¿ o r ­
denar los estudios hasta restablecerlos en sus naturales con­
diciones. teniendo en cuenta la situación de los jóvenes que 
los hablan comenzado al amparo del régimen anterior. Au­
torizando por tiempo determinado la simultaneidad de cier­
tas asignaturas y la prueba de otras mediante exámen, como 
debido tributo da respeto ¿ legítimos de_rechos, se ha con­
seguido encauzar la marcha de la enseñanza sin violencia 
alguna. En este punto el Gobierno, animado de generoso 
espíritu, si bien deteniéndose en razonables limites, ha ido 
más léjos de lo absolutamente preciso; circunstancia que le 
autoriza y ánn le obliga á ser inflexible en lo sucesivo en 
el puntual y exacto cumplimiento de las prescripciones le­
gales. Si en la actualidad ó en adelante hay jóvenes que 
Mparándose del camino ordinario tienen que emplear un 
año académico en una sola asignatura, acaso de lección al­
terna, dependerá de su propia voluntad, por desaplicación, 
combinaciones equivocadas ó por otras causas por cálculos 
y en que nada influye el rigor de la ley. lo cual no puede 
ser motivo para alterar ni por excepción la regla general, 
cuya observancia es indispensable si la instrucción ha de 
ser completa y suficiente para el acertado y fructuoso ejer­
cicio de las profesiones á que prepara, y si ha de responder 
á los progresos de la ciencia.

Preocupado el Gobierno con la idea de regularizar en 
breve plazo este servicio aprovechando todos los elementos 
disponibles, no por eso ha olvidado las mejoras que la opi­
nión pública ilustrada reclama y la experiencia demuestra 
ser necesarias para dar vigoroso impulso á los estudios. 
Con detenimiento, maduro exámen y docto consejo ha pre­
parado los trabajos indispensables para realizar en la me­
dida de sus fuerzas la difícil empresa de introducir prove­
chosas modificaciones y ánn esenciales reformas en un ra­
mo tan delicado y de tan grande trascendencia como el do 
la instrucción pública, y se propone someterlos desdo lue­
go á la deliberación de las Córtes, de donde saldrán in­
dudablemente perfeccionados y con la autoridad necesaria 
para llevarlos á efecto.

De esperar es que no ha de aplazarse por largo tiempo 
la reforma. Mientras tanto, restablecida la ley de 1857 con 
las oportunas modificaciones reglamentarias, vuelto el ser­
vicio á su normal situación, es indispensable que los esta­
blecimientos públicos sean desda el curso próximo verda­
deros modelos, tanto por la solidez de la enseñanza, como 
por la severidad de la disciplina. Autorizados los estudios 
libres con tal independencia de los oficiales, no hay consi­
deración alguna qne impida introducir en ostos últimos 
saludable rigor, y debe establecerse sia contemplaciones 
infundadas.

La distribución de las lecciones, su puntual explicación, 
la no interrumpida asistencia de los alumnos á las clases, 
con los medios de comprobar sus adelantos durante el cur­
so, son puntos que merecen fijar principalmente la aten­
ción, porque de ellos dependen los resultados de la ense­
ñanza, y ellos constituyen el más sólido fnndamento de la 
disciplina. En esta obra no ha de faltará la autoridad acadé­

mica ni la cooperación individual del profesor,_ ni la de 
los claustros, celosos siempre por el progreso científico y 
por la instrucción de los que acuden á recibir sus lec­
ciones. . . ,

Facultados los profesores para la elección de metoflo y 
libros de texto y para determinar los puntos más importan­
tes de las asignaturas que les están encomendadas, confor­
me á las reglas da prudencia que les dicten su rectitud y 
el deseo de acierto, no necesitan excitaciones para cor­
responder dignamente á la couQanza que les dispensa la 
l6V»

Su ilustración y dignidad son la más segura garantía da 
que cuidarán de graduar la enseñanza distribuyendo las 
lecciones de modo qne pueda recorrerse la asignatura ep los 
días lectivos del curso, consultando en caso necesario a 
sus comprofesores para establecer la conveniente armonía 
entre los estudios de un mismo órden ó de una facultad, 
asi como de que no se interrumpan por motivo alguno las 
explicaciones. De este modo, su ejemplo y la autoridad de 
que se hallau revestidos, bastarán de ordínarm para exci­
tar y sostener ¡a aplicación de sus discípulos, sin necesidad 
de recurrir á la ley para obligarles al cumplimiento de sus 
deberes, ni ménos para privarlos de los derechos que ad- 
quiereu al inscribirse en la matricula.

La excesiva concurrencia de alumnos á las clases es la 
rémora principal que á esto puodo oponerse, porque la ac­
ción del profesor no alcanza á dirigir y doctriu.ar un cre­
cido número de individuos inquietos y turbulentos por na­
turaleza, y que á veces ni encuentran cómodo asiento en 
las aulas. El profesor no llega á conocerlos personalmente, 
no puede segnir la marcha de los estudios, no .acierta á 
tratar á cada uno según sus condiciones y comportamien­
to, carece de los medios de atraer las simpatías ó infundir 
el respeto de que proviene su ascendiente en la clase y la 
influencia que necesita ejercer en sus discipulos, influencia 
más eficaz y poderosa que los medios disciplinarios coer­
citivos señalados en los reglamentos Este gravisimo mal, 
que esteriliza los esfuerzos de los profesores más ilustrados 
y celosos, necesita pronto remedio, y no puede ser otro 
que la división de la clase en dos ó más secciones, ecoo- 
mendándolas á otros tantos profesores. La creación del 
cuerpo de auxiliares y catedráticos supernumerarios ha 
dotado á las escuelas de personal bastante para la división 
de las clases, y es preciso apelar á este recurso á fia de 
que desde el año académico que va á principiar se eviten 
tan graves inconvenientes.

Los profesores auxiliares y los catedráticos supernume­
rarios son también un eficaz elemento de que puede dispo­
nerse para qne no se interrumpa ni un solo día la ense­
ñanza por enfermedad ú otras legitimas ausencias de los 
titulares. Los nuevos profesores han da hallarse siempre 
dispuestos á suplir las faltas, que suelen ser imprevistas, y 
por lo mismo debe organizarse préviamente el servicio por 
los jefes de los establecimientos.

Por improba que parezca la tarea que se impone ó los 
profesores auxiliares y catedráticos supernumerarios, es la 
que exigen las necesidades de la enseñanza, sirve de con­
veniente preparación para el delicado cargo á que aspiran, 
y tiene su merecida recompensa en los ascensos sucesivos, 
hasta alcanzar el honroso y elevado puesto de profesor nu­
merarlo. Con este objeto los jefes délos establecimientos 
tomarán puotnalmente nota de los servicios que aquellos 
presten con expresión de las causas que los motiven; datos 
que servirán en su dia do fundamento al Gobierno en la 
provisión de las vacantes que ocurran en las diversas es­
feras del profesorado.

Excusado es recomendar á V. S. con mayor encareci­
miento la necesidad de levantar la enseñanza de la postra­
ción en que había caido en años anteriores, para que por 
los medios indicados y por cuantos su reconocida ilustra­
ción é infatigable celo le sugieran, procure llenar esta de­
ber respecto á los establecimientos de su jurisdicción aca­
démica, correspondiendo asi á los nobles y levantados pro­
pósitos de S. M., que considera este ramo del servicio pú-
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blíco como nao de los m is poJeresos elementos de pros* 
peridad y  grandeza de la nación.

De Real órden lo digo á V . S. para su conocimiento y 
demás efectos. Dios guarde á Y . S. muchos años. Madrid 
25 de Setiembre da 18 79.— G. Toreno,— Sr. Rector de la 
Universidad de...

MONTE-PIO FACULTATIVO.

SECRETARIA GENERAL.
AHUNCIO DB SnaBOOACI'K  S E  PZNSION.

Doña María Dolores .Compagni y  Labajo, huérfana del 
sócío D. Guillermo, solicita La subrogación de la pensión 
que disfrutaba su madre Doña Isabel Labajo.

Lo que se publica á los efectos prevenidos en los esta* 
tutos y Reglamento.

Madrid 14 de Octubre de 1879.— El Secretario general, 
Esteban Sánchez de Oraña. (V

ANUNCIO SE fE SSID Íf.

Doña Rita Fernandez de las Cuevas, viuda del socio 
D. Juan Fernandez de Prado y Garda, solicita pensión de 
viudedad.

Lo que se pubiica á los efectos prevenidos en el regla­
mento.

Madrid 16 de Octubre de 1879.— El Secretario general, 
Esteban Sánchez de Ocaña. (2)

GACETA DE LA SALUD PÚBLICA.

Ustado sanitario de Madrid.
OBSSRTAClOKEa UETBOEOBÓaiCAS DE LA  S K U A N A .—Al* 

tura barométrica máxima, 711,73; mínima, 706,20; tem­
peratura máiima. 23’ ,5; mínima, 1“,2 .— Vientos domi­
nantes, NE., NNE. y SO. Cielo despejado y lluvia nula.

Las amigdalitis, los flemones gingivales, los renmatis- 
mos articulares y  musculares de carácter benigno y con 
marcada marcha febril los primeros, han continnado siendo 
frecuentes en la semana que acaba de terminar; las com­
plicaciones endocarditícas se han mostrado en algunos reu­
matismos agudos y se hau exacerbado las que de igual ín­
dole existían con carácter crónico. Las erisipelas y fiebres 
eruptivas siguen decreciendo, asi como los catarros gastro* 
duodenales, los cólicos iutestinales, las neurosis y las nen* 
ralgias. Los afectos que de un modo más notable han 
anmeniado en número, han sido los ílogísticos de los órga­
nos respiratorios, particularmente las noumonias benignas 
en las personas poco precavidas. Los padecimientos palú­
dicos continúan siendo frecuentes y  de buen carácter.

CRÓNICA.

C abello g ig a n te .— SI Médieal Tima do Pilade'ña refie­
re,—y tal como nos lo cuenta lo contamos—que en una de las lec­
ciones que hace uno d dos afios di6 en el colegio de los médicos 
el Sr Wilson. de Ldndres. presenté la fotograña de uua señora 
de 38 años de edad y de cinco piés y cinco pulgadas de estatura, 
cuyos cabellos cuando estaba de pié, la envolvían cual hermoso 
velo dorado que arrastrara por el suelo algunas pulgadas. Los más 
largos de sus cabellos median seis piés y tres y medía pulgadas. 
La loDgitud media del pelo de mujer es de 3 > pulgadas: tres piés 
coQst tuyen ja  una longitud muy notable. El I)r. Leonard, de 
Filadeifia. posee la fotografía de un hombre que conocía, cuya 
barba le arrastraba por el suelo eslando de pié (siete piés y seis 
pulgadas), La mujer de un droguista de riladelfia tiene una 
cabellera algo menos larga que la mas arriba cilada (cinco piés}; 
esta bucoa señora, sen'ada, puede envolverse con su pelo y ocul • 
tar bajo él todo sn cuerpo.

e te r  y  e l  c a u te r io  acfitctL—Refieren nuestros cole­
gas traspirináicos que el Sr. Poucet, de Lion, anestesié con el

e te r  á u n a  m u je r  an tes d e  em p e za r  e ! e n d e re z a m ie n to  d e  una 
p iern a , d o b la d a  á  ca u sa  d e  u n a  artr itis  d e  la  ro d illa , a l cu a l d e *  
oía  s e g u ir  la a p lica c iu u  d e  a lgu n os  b o to n e s  d e  f u e g o .  H a b ía  
em p lea d o  l ó ü  g ra m o s  d e  e ter  para  lo g ra r  la  an estes ia ; la  ven ta n a  
estaba  a b ie r ta  ia  h a b iia c io n  e ra  g ra n d e  y  estaba  a lg ú n  ta n to  s e ­
p a ra d o  e l é t e r  d e l  term o-CM U teriu .

De pronto se nota fuego en dicha pieza. Por fortuna apenas 
alcanzé á la enferma, bien que sufrió quemaduras en las manoi 
el médico que administraba el éter.

De otros casos análogos hm dado cuenta los petiédicos, entre 
ellos el que ocurrió á Dolbeau al canterízar con el hierro can­
dente las hemorroides de un sugeto anestesiado con el éter, cu ­
yos vapores se incendiaron al aproximar el hierro. ‘ Las hemor­
roides resistieron pero todo el sistema piloso del pobre paciente, 
sus nalgas y sos muslos, snítieron horrorosamente, asi como las 
manos de los ayndantes. Serán, pues, pocas todas las precaucio­
nes siempre que se emplee é la vez el éter y el cauterio actual.

\Pero, s eñ o r , s i  e s  ta n  ^orrZa!—Unmédico de Morura 
(Nueva Galles del Sur, Australia) ha sido testigo de un hecho 
cfrdaderamente exl/'ítordiitario. El t i  de Febrero último, es­
tando su mujer dando de comer á las gallinas se le cayó el ani­
llo de boda y por más que hizo uo pudo encontrarlo. El 8 de 
Abril estando comiendo esta un huero, sintió que su cuchara 
chocaba contra un cuerpo duro y sonoro. Imagínese nuestra ad­
miración dice el autor de la noticia, cuando reconociendo dicho 
cuerpo vimos que no era otra cosa que el anillo perdido, sujeta 
sólidamente al fondo del huevo por adherencias membranosas. 
¿Quién de nuestros lectores podrá explicar como penetró el ani­
llo en el huevo'l

¡Pero, señor, qué cuentos tan chistosos inventan los habitan­
tes de la Oceanía! ¡Lástima qne no se hubiera reproducido fa 
sortija en el vientre de la gal.inal

V italU lail ú e  lo s  v en en o s  d if t é r ic o s .—Va periódico 
ruso publica el siguiente curioso ejemplo de la vitalidad del ve ■ 
neno diftérico. Unhab tanto de la Rusia meridional perd ó hace 
cuatro años un niño víctima de ¡a difteria. Hace poco construyó 
un panteón de l amilla, á donde fué trasladado el pmo, y el padre, 
para asegurarse de que no había sido inhumado vivo su hijo hizo 
abrir ei ataúd que contenía sus restos, y  toda k  familia, incluso 
los cinco hijos, asistió á esta triste ceremonia. Al día siguiente 
fuei on atacados de ci up los cinco niños, y uuo de ellos murió por 
su causa A pesar de todo serían necesarios datos más precisos 
para dar á este hecho todo sn valor.

M o n u m en to  ú S p a lla n za n i.—^ e^ a  leemos en DIndi- 
pettdeit't, se ha abierto ana auscricion en la patria de Spabanza- 
ni para erigir un digno monumento á su memoria, y se ha pu­
blicado un programa invitando á todos los profesores de Italia á 
tomar parte en esta obra meritoria. Ya era tiempo de que se pen- 
séra en eternizar en el mármol el nombre del gran fisiólogo y 
naturalista, gloria y admiración de propios y extraños.

C ortés  s « í í « f o .—Tenemos otro periódico más, Za Prensa 
Médica de liranada. Dirigido y redactado por loa catedráticos 
de aquella Facultad de medicina, con el rector y catedrático de 
patología médica á la cabeza, y contando con la colaboración da 
muchos y distinguidos profesores, habrá de presentar este perió­
dico necesariamente la suma entera de conocimientos médicos, 
así teóricos como prácticos, de aquella bien reputada escuela, 
dando á la par uua fiel medida de sus conocimientos generales en 
los otros ramos del saber y su literatura Le saludamos con afec­
to, le damos la bienvenida y le felicitamos de la manera más cor­
dial, deseándole una larga y próspera vida.

T estim on io  de g r a titu d ,—Con un atento B. L . M. 
del señor marqaés de Torneros, digno alcalde presidente del 
Ayuntamiento de esta villa, nos ha remitido la memoria sobre la 
administración municipal de París, preoedidi de alonas consi­
deraciones generales y seguida de oreves observaciones acerca 
de la de Madrid, que na escrito el Se. Dicenta y Blanco, ilustra­
do secretario de la corporación municipal. Aunque no hemos te­
nido tiempo más que para hojearla á la ligera, no se necesita 
más para advertir que es un trabajo de mérito, escrito en muy 
correcto lenguaje, cump'ido en importantes datos y noticias y 
elegantemente impreso. Reciba el señor alcalde las gracias por 
su obsequio, y nuestra felicitación el 8r. Dicenta por el buen 
desempeño de su propósito.

D ic e  u n  p e r ió d ic o :  •£! Consejo de Sanidad ha acordada

Sreponer al gobierno que se prohíba la importación en España 
e carnes de cerdo procedentes de Alemania y de los Estados- 

Unidos » Si el hecho fuere cierto, nos parece el acuerdo exce^ 
lente.. .  para los ganaderos españoles y traficantes en cerdos. 
Las gentes en tanto comprarán á más subido precio eie alimento
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tan general; y la higiene dirá para sn manto; pudiéndose reco­
nocer en las aduanas por peritos si los jamones reñidos de Amé- 
rca  6 Alemania tienen 6 no triejainas, y sabiendo además todo el 
mundo que tales parásitos perecen por la cocción, frito 6 asado, 
de las sustancias en que se contienen, carece la prohibición de 
sólido fundamento, i  la higiene habrá dicho una verdad.

A s e s in a t o  d e  u n  f a r m a c é u t i c o  y  t e n ta t iv a  p a r a  
h a c e t '  lo  p r o p i o  c o n  u n  m é d ic o .—Los periódicos fran 
ceses últimamente recibidos dan cuenta del asesinato perpetra­
do estos dias en la persona de un farmacéutico, el Sr. Lagrange, 
hombre inteligente, muy activo y de bondadoso carácter; y de la 
tentativa para hacer lo propio con el B r. Servent. médico del 
ejército francés. El asesmo—pues tal nombre merece sin duda 
— al verse perseguido de cerca, después de haber disparado dos 
tiros y herido al citado médico, se disparó otro en la boca cau­
sándose una muerte instántanea.

|Era lo único que faltaba á tas desventuradas clases médico- 
farmacéuticas! Hechos de esta naturaleza, ocurridos en España y 
en Erancia. revelan con harta elocuencia el agradecimiento que 
á sus desvelos dispensan Jas demás clases sociales

Un n iñ o  c o n  s e i s  p i e s . — En Rio-Janeiro ha visto hápo 
co la luz del día un niño, hijo de una señora portuguesa, que 
tiene la cabeza y el tronco perfectamente conformados; pero de 
cuyos hombros nacen dos piés, uno en cada lado, teniendo 
el derecho seis dedos y cinco el izquierdo. B e las nalgas parten 
otros dos piés. con cinco y seis dedos respeclivamente. E l mé - 
dico que asistió al parto ha declarado que el niño se laota per ■ 
feetamente, y que se encuentra en buenas condiciones de via­
bilidad.

C e ro  y  v a n . . . — No ha desaparecido, á lo que parece, el 
tipo del cucandero rásítco; antes hay muy curiosos ejemplares 
que ejercen sus funciones á maravi'la, á pesar del progreso y de 
la ilustración de que tanto se alardea en estos tiempos. Son gen* 
tes—decía un ilustre farmacéutica -d e  poco valimiento; pero así 
y todo, no dejan de engordar su bolsillo, so color de dispensar 
sus hv,maMto.rios servicios á los crédulos enfermos. En la actua­
lidad se trata de un peón caminero, dedicado—según dice el Jio- 
lelin Médico-farmacéutico—al estadio de la fannaeología caba­
lística. Propina á sus clientes muy agradables remedios: unacei 
te, en donde es de suponer ha macerado, durante algún tiempo, 
el cuerpo de algún animal (lagarto, culebraú otro análogo), dado 
el hedor insoportable que despide, y con el que fricciona la.s par 
tes enfermas, que somete, además, i  fumigaciones de vino con 
romero y espliego. La botella de aceite vale seis pesetas, más un 
par de vasos de zumo de uvas, fermi utado por supuesto.

E l arte en manos de un peón caminero progresa... Está, como 
î i dijéramos, en la propia situación que antes de nacer.

A p l i c a c i ó n  d e l  t e l é f o n o  á  l a  a u d ic i ó n  d e  loa  s o r ­
d o s . — Los Sres. Pablo Eert y Atsonval han presentado á la 
Sociedad de cirugia.de París, un aparato compuesto de un telé . 
fono y de un micrófono con receptor, que no obhga á la persona

Íue habla á hacerlo inmediatamente delante de este aparato.
asta hablar á la distancia de un metro delante del instrumento, 

para que sea trasmitido el sonido por un hilo telefónico á un re 
ceptor que el sordo aplica á su oído.

L a  v a c u n a c ió n  e n  C o c h in c h in a ,—^a.\aa vastas co ­
marcas francesas de Cochinchina hace la viruela estragos tanto 
mayores, cuanto que el imperio de Annam no cuenta sino con 
muy pocos médicos. Todas las tentativas hechas hasta aliora 
para propagar la vacuna habían sido casi inútiles, pues los médi - 
coa no podían ir de uno en otro pueblo, aparte de que los indige - 
usa diñcilmcute ae dejan vacunar á pesar de las multas. Recien 
temente se encargó el servicio déla  vacuna á un médico de la 
armada francesa, el Sr. (Jhédan, quien desde el 3 de Mayo de 1878 
al H de Febrero de 1879 recorrió toda la Occhinchína é hizo 
12 S76 vacunaciones, ó sea próximamente la mitad de loa niños 
que nacieron en 1817, de los cuales obtuvo resultado en 11.150.

M e d io  p r á c t i c o  d e  a v e r i g u a r  s i  s o n  f r e s c o s  lo.s 
h u e v o s — Se disuelven IÍ5 gramos de cloruro de sodio on un 
litro de agua pura, y se introducen en ella los huevos que se quic - 
re examiuar: si el huevo es dei dia, descieudc al fondo del 
voso; si es de la víspera, queda en suspenso por dubajo do la su- 
perücie, y si tiene cinco dms, ilota en el agua como uu pcda.'.o de 
corcho.

L a c t a n c i a  a r t i f i c ia l .— Ito, Admioiatracion de la Asisten- 
eia pública de París vá á iosta'ar, en el hospicio de Niños-Asistí - 
dus, un establecimiento especial para la lactancia arliñoiai de los 
reden-nacidos. Esta innovación merece los aplausos de nuestros 
^ciegas franceses, que creen que la lactancia artiñeiai será siem­

pre, por desgracia, en los grandes centros de población, una ne­
cesidad, y que para llenarla convenientemente son precisos gran­
des recursos ñnancieros y de vigilancia.

VACANTES.

L a de médico cirujano de Burgui (Navarra); su dotación SOO 
pesetas. Las solicitudes hasta el á de Noviembre,

— La de médico-cirujano de Espera (Cádiz); su d- tacion 990 
pesetas. Las solicitudes hasta e t l  8 de Noviembre.

— Bos de médicos-cirujanos de Oviedo; su dotación 999 pese­
tas . Las solicitudes basta el i t  de Noviembre.

— La de médico cirujano de Fuente Palmera; aa dotación 687 
pesetas. Las solicitudes hasta el 21 de Nuviembre.

— La de médico cirujano de Grado; su dotación 999 pesetas 
Las solicitudes hasta el Zt de Noviembre.

— L a de médico cirujano de Santoña; su dotación 7.70 pesetas. 
Las solicitudes hasta el 13 de Noviembre.

— La de farmacéutico de Torre de Juan Abad (Ciuda'I-Real); 
su dotación 400 pesetas. Las solicitudes hasta el 7 de N o- 
viembre.

.— La de médico cirujano de Bolaños (Ciudad-Real): su dota 
clon 995 pesetas. Las solicitudes ha^ta el 7 do Noviembre.

BOLETIN BIBLIOGRÁFICO.

OB R A N D E V A .-Ü T IL  P A R A  MEDICOS Y ESTUDIAN- 
tes. Compendio práctico de las enfermedades venéreas y 

sifilíticas, por el Dr. F. L . Cerezo, médico por oposición de 
los hospitales de la Beneficencia general y Provincial.

Se vende al precio de 12 rs. en Madrid y 14 on provincias 
en esta Administración y principales librerías.

Tr a t a d o  p r a c t i c o  d e  l a s  e n p e r m s d a d e s  d b
los recien nacidos, de los niños de pecho y de la segunda 

infancia: por el Br. E. Bouchut,- traducido do la sétima edi­
ción, por el doctor J. G . Hidalgo. Obra premiada por el Ins­
tituto de Francia é ilustrada con 179 grabados intercalados 
en el texto.-Segunda edieion, Madrid, 1873. Un tomo en 8.* 
mayor, 29 pesetas eu Madrid y 21, tranco de porte, para pro­

vincias.
Se ha repartido el cuaderno 8.*
Se suscriba y  se halla de venta en la librería extranjera y 

nacional de B . Carlos Bailly-Baiitiere, plaza de Santa Ana, 
núm. 10, Madrid, y  en las principales librerías del reino.

Tr a t a d o  c l í n i c o  d e  l a i  e n f e r m e d a d e s  d e  l a
médula espinal, por E. Leyden, versión española de M.a- 

nuel M. Carreras Sanchís.
El «Tratado Clínico de las enfermedades de la médula es­

pinal,» por el Dr. Leiden, form ará dos elegantes tomos 
de 700 páginas cada uno.

Se repartirá en siete cuadernos de iOO páginas, al precio 
de 40 reales en Madrid y l l  en provincias, de modo que toda 
la obra vendrá á costar, á los señores suscritores, unos 70 
reales.

Los suscritores de Madrid podrán abon.ar el importe do 
cada cuaderno al tiempo de recibirla, y  los de provincias d e ­
berán siempre tener abonado el importe de dos cuadernos, 
sin cuyo requisito no se les servirán.

Cada quince dias, a más tardar, se repartirá un cuaderno, 
ceu objeto de que la obra pueda quedar terminada por todo 
el mes de Noviembre próximo.

Los pedidos, acompañados del importe cn libranzas del 
Giro mútuo, letras de fácil cobro ó sellos de correos, se diri­
girán á la Administración de este periódico, Madrid.

So ha publicado el segundo cuaderno.

ANUARIO DE nEDIGINA Y  CIRUJIA PRACTICAS
i*ARA 1874.

Resumen do loe trabajos prácticos más importantes publi­
cados en 1679, por D. Esteban Sánchez de Ocaáa, doct.r  
cn medicina y cirujía. Madrid, 1879. ü n  tomo cn e.'', ilustra­
do con 17 grabados intercalados en cl texto, 8 pesetas en Ma­
drid y 7 on provincias, franco de porte.

Be suscribe en la librería extranjera y nacional de D. Cáe­
los Bailly-Bailliere, plaza de Santa Aua, núm. lü, Madrid.

M ADRID: 1879.—Imprenta de José de Rojas, 
Tudescos, 84, principal,
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HIERRO ÍR^AIS
idopiido es Ik BospiUlee.—iHoneidile sor tos líéditw.

Canira I* A N E M I A, CLOROSIS, DEBILIDAD, 
EXTENUACION, FLORES BLANCAS,etc.

El Hierro Bravale (Iiterro ¡itjuido en golas conem- 
tradat) es el ónico eiecto de lodo icido; no tleoeolcr, ni sabor 
7 no prodace estreDÍmicnto, diarrea, «alores, ni fatiga el 
estómago; ademas, es al (juico i¡ae is eDnagrrca Jioiu lis iieates. 
Es el nsan económico de loe ferruglnoaoe, pneeto goe 

QQ (raeoo dura un mee.
DepásiCo genital en Varit, 13, rae Ulajalte, y  en iodat lai Farmaeiat. 

Oetcoofiar de pelígnsu laitteionei y eligir li narei de iáirica indicada en este amncie. 
Pidiéndolo por carta franqueada, se remite grilit un ioteresaote folleto 

sobre la Anemia y  su Curación,
Tests por nsjiir, es AfudríJ, Agencia Franco-Hispano-Portagsesa, brdo, II. 

Sres. Alearás y García, Tetuan, fS.
Por menor, Sres. Vicente Moreno Miqticl, Borrell y Miqncl, 

Germán Orteqa. J . B. Sánchez Ocaña, Francisco Garcerá é Hijos 
de Carlos ülzurrun.

HOG-G, Farmceiitico calledeCaslíglione,2 ,París; ÚnicoPropriélario.

i m e f l  B  H  4 D E

A C E I T E  N A T U R Á L d e H I G A D O d eB A C A L A O
De u n a  eficacia cierta, dem ostrada por una experiencia 

de m ás de 2o anos contra : la<^ E n f e r m e d a d e s  d e l  
P e c h o ,  T i s i . s ,  B r o n q u i t i s ,  C o n . s t i p a d o s ,  C a  
t a r r o s ,  T o s  t e n a z ,  A f e c c i o n e s  e s c r o f u l o s a s ,  
T a i i i o r c s  g ^ l a n d i i l a r c s ,  I C n f c r m c d a d e s  d e  l a  
P i e l ,  H e r p e s ,  F l o r e s  l i l a i i c u s ,  B e h í l i d a d  
g e n e r a l ,  etc., y  para fortificar á los n i ñ o s  e n d e ­
b l e s  y  d e l i c a d o s  g es du lce  y  fácil de  tomar.
Se debe desconfiar de los aceites comunes y especialmente 

(lo todas las composiciones imaginadas por la especulación 
para reemplazar el aceite natural só pretesto de hacerle mas 
eficaz ó mas agradable, ellas no hacen mas que irritar y 

fatigar inútilmente el estomago y a veces son hasta peligrosas.
Para estár cierto de tener el verdadero aceite de hígado de iacalao, 

n a tu ra l y  p u ro , deben comprar solamente el A C E IT E  de H OGG
2ue so vende en frascos triangulares (su modelo esta depositado en 

ladrid con arreglo a la ley Española).
C .K ig ir e l  i io m b fe  de II o c G y  además la certificación de H.LESUEUR, 

Jefe de los trabajos guimícos de la Facultad de Medicina de París que 
deberá hallarse sobre ¡a etiqueta de cada frasco  tr ia n g u la r . El aceite 
de H o g g  se halla en las principales farmacias.

Depósitos en Us principales B otica s  y D rogu ería s.
MADRID : La Agencia Franco-Española, 3i, calle del Sordo, sirve los pedidos;

NO MAS FUEGO
60 «ñoB  d e  b u e n  éx ito .

El linimento BOYER UICHEL,deAix(PTOTaBc»), 
reemplaza el sin dejar la menor huellá,
sin interrumpir el trabajo ;  sin inconTenienle 
alguno. Cura siempre las eo jern a  recientes j  
antiguas, los e ta u in e e t ,  mattteltermi, miemet 
nn, molcreia, tieb ilid a d  da piofeems, etc. 
P arla , lOITldLT, 7, nit le Jouy. M adrid, por asT«, 

Apoda InDCo-espsác'It, Sordo 3<; por meoor. A 32 rs. 
Garcerá, S. O ea is  y  Ortega. En provincial, loa depoiitarioi de la Agencia,

Academia de Afedicina de Parts.— RelaiofavOrable, f I febrero, 79.

ANTISEPTICO DE PENNES
Esperimer lado con  éxito en diet y  nueee hos/ îtales para sanear 

el aire, desiiifeclar y cicatrizar laa llagas, de.slriiir lo» microzoarios, 
mosquitos, etc., conservar las piezas anatómicas, purificar la ropa, 
mueblea, etc., de enfermos conlagiados.—Inapreciable para los cui­
dados inliinos de las señaras.

Por mayor, PARIS, J, puede Lalran; M .U m iD , Sordo, 31.— Por 
menor, Sres. Sánchez Oc.<ña, Griega y Garcerá.

Pastillas de la IIEIIMITA, 
coinpueetas de vegetales 
simples por el profesor

BERN.ARDINI, miembro de la 
^  Academia química de Lóiidres. 

Las únicas infalibles.

DESCUBRIMIENTO.
No más asmes, ni 

to¡, n i sofocación 
, con ios polvos del 
Dr. H. CLERT, en 

iMarteille. E n  M a- 
fdrid , por mayor, 
Agencia franco-his­
pan o -p o r  t u g n esa, 
-o rd o , 31; por me­

nor, pasta, 8 rs .; polvos, 15 y 18 reales; 
señores Sánchez Ocaña, Garcerá j  
Oitega.

IMEDALLA EXPOSlUOH UNIVERSA

l'G licerinaC reozotizada
DE CATILLON

RemtKUo precioso y probado contra la.s i 
I afecciones del pecho y  de los brongulcjs I

M, »roñ-l 
cantan-l

, . . .. . j  lügado de I
I bacalao creozotizado, la toleran todos los I 
I estómagos, hasta durante los calores. 

PARIS, me Fontalne-St-SeerKes, 1.

Madrid. Por mayor, Agencia P'ranco- 
Ilispano-Portugueva, Sordo, 31. Por me­
n o r , Chavarri, Atocha 87, y  Garcerá, 
Principe, 13.

EL EUFORBIO (b u p h o b b ic m ).
E p íte m a ,— B a b e fa e le a te .-D e r lv a t lv a ,

Esta preparación posee nna acción in­
termediaria entre la de loa papeles qni* 
micos y otros similares, qne es casi nnla, 
y la de la tapsia qne es demasiado fuerte. 

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

Ue 18 á 84 horas de aplicación.
Venta por mayor; Paria, casa Deanolz 

y Compañía, 17, rae Vieille dn Temple. 
Madrid, Agencia franco-hlspane portu- 
gnesa, Sordo, 31.—Por menor, á 9 reales, 
Sres. Garcerá, Ortega y S. Oeasa.
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Por mayor, Agencis franco-hUpaDO-porltiguesa, Sordo, 31.

CAJA^ S RFAE.E9.

miDISI'EI’TlCO 3 D A p i lV  
»r  iii u.iVINO BlCOISTITiiVExfgi.

mperior, «ion 1» opinioa de lodoi lo» né­
jeos, í  otros remedios para corar Hales 
ae eetomago.Dlgestione* peoosaa, 
Goiorefi pálido®, empotoreoímiento 
de la easgre. ele.
D«|iétile w  Piris,2.plaee TeadtBi,H<> CUIO IS 

Per mayor •' en Madrid, la AenciA 
PAAHCO-HlSPAHO-POBTUOmM. Sordé S i

por menor, S. Ocaña, Ortega y Garcerá,

Ayuntamiento de Madrid



Toni-Ndtritivo
Preparado con Quina y  con Cacao

E l  “  v i N  D E  B r r a - E J L X J E  ”
e m  coinstati i i m  pqi u u  e  tbd i i  i í l i ü

H«ni UÍI luito ma) tíradabla. lo t médíooi m ii dltVníalOoi tf» Frinola j  tai itUaatan  
la nsatin ólarlimanta contri lat afeoaloaaa tllalantet :

Ia»ohreii»liíté d« li H íg ti, i, íeríM ii m^ s iIí i ,
ilKcloiM  i« T Ío u i  de taJii a liM  QJ b w í r n í u  ü ir t í i lu .

< dlMOHM iU IrldU lU ,
m iM  itu e o i, M rn íti « r td u i . í  Cí w ü m w í u  di wd» j í w »  ds o i l « t * iu

Eate m ed lcaraon to  c o n r le n e  ad em ín  d o  una m an era  m n y  •apeolal 
k lo »  co n T a le d e n le s j 4  lo »  n iñ o »  d é b U o » ,»  la» 

a e fio ra i d e licad a s  y  a  lo s  á n d a n o s  déblU iadoa p or  la  edad  y  lo s  a d ia q u es

■ J  i t  » »  HflsiTiM». L'UNioa w t a ie u c  t ' i i t i i u  ■ éw cue~ L a
®  t u  riaiociál n  la^arliflud ic ln  t«d»t Iw d «a »  I t i l i o i . _________| »

P A R I S
M m a w l í B m T . l Á T F r i i r ’  p «  m o r : F a m a cla  IEBIAüLT

BU* D * PAL»STRO, Sí ............ ..................  « I  * U «  RSAUMUR.

En M a d r id ! á rrs  tos pedidos la  4 ^ « n c ¿ a /'r a í» t fd -# V « ñ i» ís . talle del Sordo, 31.

, D c p d a f t o a :  Bn W a d r id :  B o r r e l l— Kn B a r M Í d M ;  B o r r e l l  hermanos,  ̂
Acalle del Conde del Asalte; P a d r á , plata R e a l,* ; B s n o y é , Rambla dU Centro, 3.i

En S í l í a o :  Q. de P in e d o , y las principales Farmacus. ________ N

ANTI-GOTOSO BOUBEE
JARABE VE JETA L y  especial, antorisado. presentado i  la Aca­

demia de Paris y privilegiado en 1840. , -
Recomendado h «ce  m * e  d e  m ed io  o lg lo p o r  los mas cóieores mé­

dicos de P a r is  y  do todos los países, como un especifico, i n r o l l b l o
contra

GOTA Y  REUMATISMOS.
Alivia instantáneamente los dolores y  los cura radicalmente. 
Depósito general en Madrid, Agencia franco-hispano-portuguesa, 

Sordo, 31.
On frooeo , 4 8  ra.

LA SOLITARIA (T o .a)
Bipelida con sn cabeza, en dos 6  tres horas, merced á las

Cápsulas tasnífugas Le Beuf, f£ “,“ utfj
de nn  uso muy fácil.— E\/rasco, 1 0  pesetas.

JfíiáWd, por mayor, Agencia franco-hispano-portagueBa, Sordo, 31.

ELIXIRantiREUMATISMAL
de S A R R A Z I N  M lC H E l .,d e A I X  en P r o  v e n c e  (Francia).

C u r a c ió n  s e g u r a  y  p r o n t a  d e  l o s  r e n m a t i s m o s  a g n d o a  J  c r ó -  
B io o a ,  c o m o  t a m b ié n  d e  la  g o t a ,  l u m b a g o ,  c i á t i c a ,  e t c . ,  e t c .— P r e c io :  
4 4  r*. E n  g e n e r a l  b a s t a  o n  I r a s c o .

DipMto ■  Mari*, e u u  di M M . D o r v a t il t  st C*, P h i l i p p b  Lbfbbvrb it  C*. 
B n  Madrid, p o r  m a y o r ,  A g e n c ia  F r a n c o -E s p a ñ o la ,  S o r d o ,  31,

LO M B R IZ
NOI.II'Ani.4

CarflcíoH c i í r f i í  c o n  los 
G L O B U L O S  t a n ia fu g o i
'e n tr a d o  verde de raicee 
frescas de heletíio macho Je 
los F0J;7«; d e  S E C R E T A N , 

_ _ _  F arm accutirn , L aureado y 
d e co ra d o , lis  e l s o lo  rem ed io  infiültile, ino­
fen s ivo . fá c il d e  tom ar y  d e  d igerir, esperí- 
m e la d o  c o u  e l m a y o r  e s lt o  y  adoptado on 
lo s  liosp lta los  d e  I’ arls. s ie m p r e  buen 
rfiflultado.—I)l'P'’ í'ÍIo iSE C R E T A M , avounc 
F riedland, 37, P A R IS , v  e n  i.a S bu en as  
FARMACIAS. (E v ita r  las falsiAcacíones.)

Precio, *0 reales.—Depósitos: en Ma­
drid, Ferrari, Ortega y S. Ocaña.

de extracto 
de hígado de 

^  bacalao, 
" a p r o b a d a !  

por la Academia de Medicina.— Unico 
medicamento fácil de tomar B¡n asco ni 
ernptoB, más eficaz qne el aceite.

P recio, 14 r s .-P a r i i ,  31, m e d'Ams- 
terdam. M adrid, por m ayor. Agencia 
franco-hispano-portuguesa, Sordo, 81, 
por menor, Sres. Sánchez Ocaña, Qar- 
cera y O r t e g a . _________ _

NO MAS

O P E R A C I O N E S  
D E  OJOS.

EL AG U A CELESTE del doctor 
Roubseau, para la cura radical de las 
enfermedades de o jos , cataratas, 
amaurosis, inflamaciones, etc., fortifi­
ca tas vistas dcbiles, quita la gota se­
rena y aplaca los dolores, por muy 
vivos que sean. Las personas qae aun 
advierten loa efectos de somoras y 
opacidades pueden estar segaras de 
recobrar la vista en die* o quince 
dias.

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

C A T V C n A I iA G r A
de L . LB B EÜ P,

rABHACÉTTTIQO O í  1 .*  CL&SB
E N  B A Y O N A .

L a Canchalagua es ana yerba de Amé­
rica qne goza de una grande reputación 
en Chile y Perú para combatir la pre­
disposición á las congestiones y  la cir- 
cnlacion.

La Qg,neli,alagua qno se encuentra en 
el comercio, estando generalmente mál 
ó menos alterada; recomendamos que se 
haga uso de la Canchalagua que lleva U 
marea del Dr. L . L e Beuf, la cual se halla 
recolectada con el método y  precaución 
indispensables para conservación de lai 
virtudes módicas de tan preciosa planta, 

Canchalagua escogida iñ  L .L eB en í 
se vende m paguetet de 1 fr. SB cents.

Madrid, por mayor, Agencia franco- 
hiipann-portngneaa.Sorde,3(.

CURACION PRONTA Y RADICAL
de FLUJOS de todas clases con los 

CONFITES y INYECCION BALSÁ­
MICA, Em peines, vicio» de I»  sangre, 
desollones, «ran o s, etc., curados pfon-
tamenie con laPO M áD A  ANTIHERPE- 
TICA ROSA y el ELIXIR DEPURA­
TIVO del D r. CHOPARD , París. (Pre­
cios 22, 24 y 18 reales.)

Tratamiento por correspondencia.
En Madrid; por mayor. Agencia fren- 

co-hispano-portuguesa, Sordo, 3L i

Ayuntamiento de Madrid




