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Boletin de la semana»

Sobre la epidemiavariolosa. -Pérdida lamentable.

Deseosos de comunicar siempre & nuestros lec-
tores datos seguros para lainformacién de su juicio
respecto a la supuesta epidemia que tanto preocu-
pa, aparentemente al menos, a ciertos 6rgauos de
publicidad, y consignadas en nuestro dltimo ndme-
ro las cifras comparativas y actuales de las defun-
emues ocurridas, transcribimos & continuacion las
cifras de la mortandad durante la Gltima semana en
Madrid & consecuencia de la viruela. EI dia 1 de
~ptienibre murieron dos personas; el 2, nueve; el
3, siete; el 4, cuatro; el 5, siete; el 6, seis; el 7, cinco;
de suerte que, como puede verse comparando estos
numeros con los correspondientes %las semanas y
moses anteriores, la exacerbacion endémica dista
wucho de revestir los caracteres de expansién epi-
démica con que se trata de revestirla.

Esto claro est4 que es el resultado de lo ™ue a
N prudente observacién se ofrece, sin que preten-
damos negar la posibilidad de una irrupciéon consi-
derable, ni menos de desautorizar prevenciones y
medidas que las autoridades adoptan para dificul-
~1' el progreso de la enfermedad.

Lo que pretendemos con estas indicaciones es
reducir & los justos limites de la prudencia la alar-
ma exagerada, procurar que el publico se convenza
de que el peligro, si existe, es de aquellos en que lo
puede, si no todo, mucho, la utilizacién de los rae-

108 profildcticos que la ciencia aconseja; y respecto
eas autoridades, nuestros consejos se reducen a

Pedirles que dispongan lo practico y lo eficaz,

uuyeudo- de lo aparatoso y lo impracticable.

-Ejemplo al canto: ¢qué se cree mas conducente

ja limitacion de una epidemia variolosa, la facilita-
mu de la vacuna, la vigilancia de las couglomera-
loiiles humanas 6 la exigencia de la declaracion de
8casos existentes en el seno de familias relativa-
ente acomodadas? A poco que sobre esto se pien-
dara la contestacion, si uo publica, intima, todo

' dico hecho alas practicas diarias de la profesion.
1-+HB disposiciones encaminadas & obtener la de-

N jacidon de los casos ocurridos en ciertos grados
a escala social, son, por desgracia, ineficacesy
utraproducentes: ineficaces, en cuanto nunca, 6

pocas veces, seran cumplidas por los médicos &
quienes consta que las fiimilias mismas evitan el
contagio con el aislamiento de los enfermos, la re
vacunacion espontanea de las personas que a ellos
se juntan, movidas por el mas eficaz de los maviles,
que es el in.stinto, y por la desinfeccion cuidadosa
délos locales que han de habitar los mismos que en
su purificacion se ocupan. Contraproducentes de-
ciamos que eran estas medidas en cuanto conducen
a una ocultacion inmediata de los casos, y mediaia
respecto a su significacibn como datos estadisticos.

Siempre insistiremos on el mismo tema: la pro-
paganda y facilitacion de la vacuna, la disemina
cion de las personas acumuladas y predispuestas al
contagio, el consejo y la practica del aislamiento de
los atacados; éstas son las garantias que contra la
diseminacion de una epidemia variolosa pueden
utilizarse; éstas son las que se debeu aconsejar al
publico, siendo el convencimiento de éste, al propio
tiempo que autoridad que impone, masa doécil que
cumple y obedece.

Cerrado ya nuestro numero, llega & nosotros la
noticia de haber muerto en Gijén, donde accidental «
mente se encontraba, el Dr. D. Mariano Salazai-,
médico de numero del Hospital de la Princesa y
académico de la Real de Medicina. No acertamos a
dar forma a la expresién del dolor sincero que nos
embarga, pues al general sentimiento que en los
médicos todos ha de producir la pérdida del hom-
bre de ciencia y del compafiero pundonoroso y co-
rrecto, se unia, para el que estas lineas traza, una
leal y consecuento amistad, jamas enturbiada por
el mas ligero rozamiento. Por hoy nos limitamos a
dar la triste noticia y & expresar a la distinguida
familia de nuestro pobre amigo, nuestro sinceroy

profundo dolor.
Mecio 4'ai‘idu.

Vednd, 13 ce Septienre de 1856

REVISTA DE PEDIATRIA

por el
DOCTOR RODRIGUEZ PINILLA

Libros nuevos. — La obra de la Sociedad Pediatrica Americana
sobre ta antitoxina diftérica. — Nuevas inveatigneiones.

Sobro el interesante tema «Lactancia artificial»,
acaba de [mblicar Marfan, profesor agregado a la Fa-
cultad de Paris, un libriio de 156 paginas, muy util a
los praclicos generales y especialistas. De estos ultimos
es el asumo bastante conocido y nada es posible apren-
der ya, después de haber leido la obra de Morgan Rotch
Pediatrics. Sin embargo, ya se sabe que para divulgar
los conoi‘'imientos, los franceses se pintan solos, y el
librito do Marfan sera conocido de mayor namero que
el infolio del yankee citado.

De los cuatro capitulos de que consta, el primero

.esta dedicado a4 examinar los microbios de la leche,

los saprofitos y los patégenos. En el segundo, trata de
la esterilizacion de la leche, en donde se lee este con-
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ROJO: «Si la leche procede de origen cercano al punto
donde se utilizay puede someterse inmediatamente &
la accion del calor, debe esterilizarse por el método de
Soxhlet 6 por la ebullicidon; si procede de sitios lejanos,
vale méas usar leches esterilizadas por el comercio.))
Y, afiladimos nosotros, en el caso de que el comercio
la esterilice de veras, y no suceda como en Madrid,
que no conocen esos industriales ni los aparatos para
esterilizar.

En el tercer capitulo se ocupa de las proporciones
en que debe mezclarse la leche para que resulte uatil,
segun las edades de la criatura. Se ocupa también de
la dispepsia originada por la administracion, antes de
tiempo, de la leche esterilizada pura, sin debilitar.

Y, por ultimo, la técnica de la lactancia artificial es
el objeto del daltimo capitulo, lleno de minucias suma-
mente Utiles en la préactica pediatrica.

Se ha publicado también una segunda edicion del
Traité des maladies de Venfanee, por Comby, y una
ThérapciAUque infantile, por Jossias, dos volumenes.
De la obra primera hemos dicho algo en estas crénicas
al ocuparnos de la edicion primera. Los otros volume-
nes no han llegado & nosotros.

La obra emprendida por la Sociedad Pediatrica
Americana en averiguacion formal, seria, cientifica,
del valor é importancia de la antitoxina diftérica, es
de lo més notable que se ha producido en nuestros
tiempos.

Se reduce, jahi es nadal, 4 averiguar la utilidad que
haya reportado en la practica privada el uso del suero
antidiftérico.

En contra de lo que opina cierto médico espafiol,
enemigo, méas que adversario, de esta terapéutica no-
visima, los americanos opinaron que las estadisticas
hospitalarias en la difteria dicen menos verdad, ilus-
tran menos que las que pueden obtenerse en la prac-
tica privada, con tal de que una exagerada escrupulo-
sidad dirija el examen de los casos.

Como detalle de que asi se ha hecho, daremos el
siguiente : todo caso dudoso terminado por la muerte
ha sido incluido; todo caso dudoso curado ha sido ex-
cluido. Se han reunido las estadisticas y observaciones
de 615 médicos de 15 Estados de Ameérica, que en junto
han referido 6.000 casos. De éstos, la mortalidad de los
enfermos que sufrieron la inyeccién del suero el pri-
mer dia fué el 4,9 por 100; en el segundo dia, el 7,4 por
100; en el tercer dia, el 8,8 por 100; en el cuarto, el 20,7
por 100; en el quinto dia, el,53,3 por 100. En 400 casos
que fueron inyectados en los tres primeros dias, fué la
mortalidad del 7,3 por 100. Deduciendo los moribundos
cuando se hizo la inyeccién, resulta el 4,8 por 100.

El poder de la antitoxina —dice el informe de la
Sociedad & que nos referimos — sobre el crup es de tal
naturaleza que por si solo bastaria para considerar a
este tratamiento como el descubrimiento méas impor-
tante hecho modernamente. Entre 1.256 casos de crup,
563 curaron sin operacién. Incluyendo los moribundos,
la mortalidad entre los 533 casos que fueron intubados
fué un 25,9 por IOG menor que la que antes se obtenia.
Tampoco se ve con tanta frecuencia la complicacién
neumdnica.

Pero veamos cémo ha sido hecha esta investigacién
colectiva.

La circular a que han respondido los médicos cita-

dos comprendia estos extremos : edad del enfermo;
estado anterior; duracion de la enfermedad desde que
la inyeccién se hizo; numero de inyecciones; extension
délas membranas—tonsilas, faringe, narizy laringe—;
si fué 6 no confirmado ol diagndéstico por los cultivos;
complicaciones y cons'cuencias (neumonia, sepsis,
nefritis, pardlisis); resultado y notas, incluyendo en
éstas el tratamiento coadyuvante, preparacion de anti-
toxina y opiniones del autor.

En opinidn general de los informantes, el género de
difteria no ha diferido de 14 observada en afios ante-
riores.

En los casos en que el iliagnéstico no fué compro-
bado bacteriolégicamente, la mortalidad fué 5 por 100
mas alta que en los comprobados, lo cual se explica
por dos hechos : 1.“, que se excluyeron, para los fines
estadisticos, todas las anginas que fueron sélo tonsila-
res (los benignos), no confirmados por el laboratorio,
y 2.", que este grupo de casos comprende los tratados
por médicos rurales que dudaron usar la antitoxina
hasta que el tipo de la enfermedad fué grave y las in-
yecciones fueron hechas mucho méas tarde que en las
grandes ciudades. Sin embargo, separando los mori-
bundos, la mortalidad es de 9,6 por 100, la cual difiere
poco de la de los casos confirmados bacterioldgica-
mente.

Las modificaciones que imprime la edad en el re-
sultado se examinaron también. Por bajo de dos afios
es la mortalidad mayor. Excluyendo los moribundos
(aquellos que murieron en el dia mismo de la inyec-
cion), fué 19,2 por 100. Después va declinando hasta
que en los adultos llega a ser de 2,5 por 100(355 casos).

Aparecieron parélisis postdiftéricas en un 9,7 por
100 de casos curados y en un 11,4 de los fallecidos.

La complicacion séptica (estreptocdcica) aparecio
en un 10,7 por 10 del total de casos. De los casos fata-
les, en un 33 por 100. La mayoria de los informantes
no distinguen, sin embargo, entre la toxemia diftérica
y la sepsis estreptocécica; la primera es la méas fre-
cuente.

La nefritis se presentd, complicando un 10 por 100
de casos. Esta diagnosticada por la presencia de la al-
bumina en la orina; pero como no se examind en casi
la mitad de los casos, los datos son inseguros en este
particular.

La neumonia fué menos frecuente que en la practica
hospitalaria es; s6lo un 5,9 por 100. De los casos cura-
dos un 3,8 y de los fatales un 17,5 por 100.

En cambio, la proporcién de los casos en que pa”®
ticip6é la laringe del padecimiento, es grande: sube a
un 37,5 por 100, si bien hay que advertir que muchos
médicos enviaron so6lo informacién sobre esa clase de
difteria. Estos casos laringeos ocurrieron en la practica
de 379 médicos.

En mas de la mitad de estos enfermos no se hizo
operacién por rechazarla los padres U otra causa, y en
este grupo fallecieron 128.

En un 16 por 100 hubo evidencia clinica de qu3 e”
taba atacada la laringe, y curaron sin operar. En mu-
chos de estos casos fueron muy graves los sintomas de
estenosis laringea y tlesaparecieron después de la in-
yeccidn, sin intubacién. Ningun hecho de los observa-
dos en estos casos de difteria ha excitado mas sorpresa
entre los médicos informantes que la rapida detencién,
por la pronta administracién del suero, de la formacién
de la membrana. En los informes se leen expresiones
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como éstas: «maravillosos, «<sorprendente», « me pre-
paré a intubar, pero ala préxima visita era innecesa-
rio». Asi 350 médicos.

Respecto a operaciones, se hicieron en un 16,7 por
too del total de casos observados, y de estos intubaclos
fallecieron un 25,9 por 100.

Comparando los resultados de la intubacién en los
casos en que se empled el suero, con los obtenidos con
esta operacién antes del suero, vemos que en 5.546 ca-
sos intubados por 242 médicos (antes del suero), reco-
gidos por los Dres. Mae Naughton y Maddren (1892), la
mortalidad fué el .69,5 por 100. Cuando se aplicaron las
fumigaciones de calomel (Brown'i, esa mortalidad bajé
al 51,6 por 100.

No hay que hacer comentarios.

Las dosis empleadas han sido generalmente unay
dos inyecciones. En un caso se dieron 18 & un nifio de
trece afios, y en otro 10 inyecciones; ambos curaron.

El informe que venimos examinando termina con
un parrafo sobre los casos en que los sintomas desfa-
vorables parecieron ser debidos a la antitoxina. Estos
casos fueron tres : el primero murio diez minutos des-
pués de la inyeccién, con convulsiones; en el segundo,
después de la inyeccion, ascendio la temperatura, se
pre.'sentdé albuminuria, que no habia, y murié de colap-
so al cuarto dia; el tercero tuvo una nefritis inmedia-
tamente después de la segunda inyeccion, y murié de
colapso. En todos ellos se comprobé la difteria por
cultivos; pero en los tres caben dudas sobre si el curso
natural de la enfermedad pudiera haber tenido idén-
tico fin.

En resumen : el informe de la Sociedad Pediatrica
Americana esta hecho imparcialmente; es altamente
favorable & la antitoxina, y constituye la mejor defensa
hasta ahora del novisimo tratamiento.

Dicha Sociedad no ha dado por conclusa su obra.
Se propone hacer una nueva informacion sobre estos
extremos :1.°, proporciéon de casos de difteria laringea
gue curan sin operacién con la terapéutica del suero;
2.", qué proporcion de casos operados cura, y 3.°, la
frecuencia de las secuelas que la enfermedad deja.

LOS INSOMNIOS Y LA DuBOTSINA'N

Antes de estudiar la acciéon de la duboisina sobre las
Rrandes funciones de la economia, y especialmente so-
bre el sistema nervioso central, recordaremos somera-
itiente su accién sobre el ojo, 6rgano en el cual estuvo
enteramente localizado su empleo terapéutico durante
mucho tiempo.

Como midriasico, ha sido comparada, por supuesto,
con la atropina, y el resultado de esta comparacién ha
sido, en suma, favorable a la duboisina.

Su accion es mas rapida, mas pronto completa y su
duraciéon de dilatacién maxima mas prolongada que la
de la atropina. En cambio, la duracion de la accién to-
¥4 de la atropina es mas persistente.

Dor altimo, irrita menos & menudo la conjuntiva que
N atropina y efectia mas aprisa que esta ultima la in-
.'eccion de dicha membrana.

Eran necesarios estos preliminares recordando una

N Jes indicaciones capitales de la duboisina, antes de

-

) la “Revista Terapéatica de los Alcaloides...

pasar a su accion sobre el sistema nervioso y sobre la
economia en general, de que vamos ahora & ocuparnos.

Los efectos de esta sustancia sobre el sistema ner-
vioso son diferentes durante el dia 6 durante la noche:
de dia obra como sedativo; de noche, como hipnético.
Su accién narcoética es incontestable, aun cuando se
prescribe en los casos de insomnio agitado.

El suefio obtenido por medio de la duboisina llega
rapidamente, casi siempre al cabo de media hora 6 una
hora, raras veces més tarde; es continuo si el medio es
tranquilo, é interrumpido si el sujeto se encuentra en
un medio ruidoso. El suefio que produce no es un «sue-
fio de plomo»; con todo, su accién es manifiesta hasta
en los agitados; debiendo afiadir que el reposo que
procura esta exento de visiones y de pesadillas, ope-
randose gradualmente como en el estado normal, sin
ir seguido de ninguna incomodidad.

Pero si la duboisina no determina narcosis por azar,
tampoco suprime la agitacion en esos mismos sujetos.

La accién se ejerce en ella al revés de la hiosciami-
na: ésta, en efecto, & dosis reducida por ejemplo, si no
hace dormir, suprime radicalmente la agitacién. De
ello hemos dado un ejemplo muy patente en uno de
nuestros ultimos estudios acerca de la hiosciamina.

La duboisina es, pues, segun toda apariencia, un
calmante directo de la capa cortical, particularmente
de las regiones emotivas. «Yo afirmo — dice el Sr. Ma-
randon— haber visto ciertos alucinados, en revuelta
continua contra su alucinacién, calmarse con una in-
yeccion de duboisinay volver & sus habituales tareas,
y & maniacos presa de una agitacion extrema apaci-
guarse gradualmente y volver también a su trabajo.
La duboisina es, por consiguiente, un maravilloso se-
dativo.»

Resulta, pues, sentado de este modo, que la duboisi-
no esta dotada de la doble propiedad de procurar el
suefio durante la noche y de calmar durante el dia. Las
apreciaciones de los enfermos capaces de dar cuenta
de susimpresiones, aclaran de un modo interesante los
efectos psico-cerebrales de esta accién sedativa: segdn
su propio decir, no sentian ni pereza ni entorpecimien-
to (efectos fisicos), sino languidez y molicie (efectos
psiquicos).

La accidon sedativa de la duboisina sobre la motili-
dad es importante de notar, pues no se deriva de una
paralisis, ni siquiera de una paresia, ya que hemos no-
tado enfermos capaces de dedicarse 4 sus ocupaciones.

Lahioscina, considerada hasta hoy como el sedativo
por excelencia, obra preci.samente en sentido contra-
rio, es decir, comunicando al sujeto una paresia que le
inmoviliza; el parangdn resulta, pues, favorable a la
duboisina. En vez de poner al agitado en la imposibili-
dad de dar curso a su agitacion, como ocurre con la
hioscina, la duboisina suprime la impulsién a los mo-
vimientos.

La duboisina carece de accion sobre los vasomoto-
res. Cuanto & los reflejos, resultan enérgicamente in-
fluidos en el sentido de una disminucién que se ejerce
en el orden de frecuencia siguiente: el reflejo lumino-
so,aparece las mas de las veces afectado, luego el fa-
ringeo, el patelar, el cremastéreo, y, por ultimo, el aco-
modativo.

Sobre la temperatura, la duboisina obra en el sen-
tido de descenso cada vez que determina una accidn
sedativa 6 hipndética. Como estos estados acarrean un
relentecimiento de los cambios nutritivos, resulta ne-
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cesariamente con ello un descenso de temperatura.

Sobre la circulacién, la influencia de la duboisina es
considerable, obrando de una manera muy marcada
como debilitante del corazon, por lo cual podria llegar
a ser un peligro para los cardiacos. Disminuye nota-
blemente el nimero de las pulsaciones y la tension ar-
terial, sin que esta disminucion de la presion se tra-
duzca en el sujeto por ningdn signo subjetivo; queda
siemi're inadvertida por los sujetos.

Otras veces determina palpitaciones bruscas é irre-
gulares, pero siempre sin ocasionar ninguna angustia
precordial. Es necesario, pues, a pesar de esta ausencia
de fendmenos subjetivos, tener en cuenta esa accidn
sobre el corazén y auscultar siempre antes de adminis-
trar la duboisina.

La duboisina seca la piel de una manera constante,
sin incomodar al enfermo, que ni siquiera se da cuenta
de ello; en cambio, el estado de sequedad de las muco
sas, constante igualmente, es bastante desagradable en
lo que concierne & la mucosa bucal. Asimismo dismi-
nuye en ciertos casos, de una manera notable, la se-
crecion urinaria.

La duboisina, si es administrada durante un cierto
tiempo sin interrupcidn, ejerce sobre las funciones del
estomago una influencia nociva que se traduce aveces
por un enjlaqueeimiento enorme. Las funciones del in-
testino se conservan indemnes.

Todos los sujetos sometidos a la accién de la duboi-
sina enflaguecen: esta sustancia es, por tanto, un enér-
yieo desnutritico

Los trastornos del estomago se manifiestan prime-
ramente por una pérdida del apetito, con mal gusto
para los alimentos, luego por algunos vémitos, sobre
todo a medio dia; sin embargo, estos vomitos no son
nunca ni constantes, ni completos, es decir, que nunca
vacian de una manera completa el estdmago.

El mecanismo de esta accion sobre la nutricién pa-
rece residir, no en una accién directa de la duboisina
sobre los cambios organicos, sino que es una conse-
cuencia indirecta de las perturbaciones acarreadas al
funcionamiento de la misma digestién, la cual resulta
incompleta y se ejerce sobre una menor cantidad de
alimentos. En efecto: si se administra la duboisina en
pleno periodo digestivo, pasa respetando las funciones
de digestion y entonces las de nutricion resultan igual-
mente respetadas. La accién sobre estas udltimas es,
pues, la consecuencia del influjo que ejerce la duboisi-
na sobre las primeras.

La acomodacion & los efectos sedativos de la duboi-
sina es a veces rapida: pero se puede remediar facil-
mente recurriendo & las dosis interrumpidas.

Desde el punto de vista de la desnutricion, las dosis
interrumpidas tienen también por resultado el hacerla
mucho menos sensible. En efecto: la duboisina no em-
pieza & obrar en este sentido, sino después de algunos
dias de ser administrada.

La accion hipndtica de la duboisina, méas pronta en
manifestarse que la accidon sedativa, es al mismo tiem-
po mucho menos susceptible de agotarse por el uso.

Estas consideraciones fisiolégicas eran indispensa-
bles para hacer comprender, de una parte, su accién
terapéutica é indicar su modo de emplearla y sus con-
traindicaciones, al mismo tiempo que, de otra parte,
constituyen una contestacion categdérica a los que pre-
tenden que la duboisina es el mismo alcaloide que la
atropina, la hiosciamina y la hioscina. Ya se ha visto

cémo su accidn difiere de estos alcaloides, y como la
hiosciamina difiere también de accién respecto de la
atropina, de una parte, y respecto de la hioscina, de
otra, lo cual demarca perfectamente la individualidad
propia de cada uno de estos alcaloides.

En algunas lineas hemos indicado su accién sobre
el ojo, de donde resultan aplicaciones teraj)éuticas
precisas. Esta indicada, en efecto, cuando es necesario
dilatar la pupila, paralizar momentaneamente el mus-
culo ciliar. Es util en la queratitis, en la iritis, en los
espasmos de la acomodacién y casi en todos los casos
en que la atropina se halla indicada.

Desnos, Abadie, Dujardin-Beaumetz, han tratado por
medio de la duboisina diversos casos de bocio exoftal-
mico, habiendo obtenido con ella buenos resultados. Al
mismo tiempo que el tumor tiroideo se hace més duro,
deja de ser el centro de un soplo y se vuelve menos
vascular, en tanto que los otros sintomas se mejoran.

Si hemos dado cuenta de esta indicacién, es porque,
a nuestro juicio, ella aclara de un modo particular la
etiologia del cretinismo y del mixedema, y de otra par-
te, pone en evidencia el mecanismo de la accién de la
sustancia tiroidea contra el mixedema y contra la ex-
cesivagordura. Las diversas deducciones que todo esto
implica, la identidad de accién de la duboisina (en los
puntos que llevamos sefialados) y de las sustancias ti-
roideas, son bastante interesantes para que valgan la
pena de ser sefialadas.

El dominio de la duboisina comprende casi todo el
grupo de las afecciones mentales: vesanicos, maniacos,
epilépticos, alcohodlicos, paraliticos generales, todos los
excitados, todos los agitados, todos los que padecen de
insomnio sacan provecho de su empleo, el cual no pa-
rece tener otras contraindicaciones que la existencia
de una afeccion cardiaca, 6 bien de fendmenos de des-
nutricion harto acentuados

Esta accidon sobre la desnutricién puede ser, por su
parte, el punto de partida de una indicacién terapéuti-
ca en ciertos casos de obesidad 6 de invasion por el
tejido adiposo de una manera patoldgica, como se ob-
serva a veces en los nifios 6 en los jovenes.

Para evitar los fendmenos de desnutricion hay que
administrar la duboisina en pleno periodo digestivo, es
decir, inmediatamente después de una comida y seis
horas antes de la siguiente.

Se dara, pues, la duboisina 4 dosis interrumpidas en
todas las formas mentales, teniendo en cuenta, para
las dosis, el grado de agitacion y de ansiedad del su-
jeto.

La duboisina obra mejor en la paralisis general que
en las manias, mejor en las manias que en la lipema-
nia, mejor en la lipemania aguda que en la crénicay
también mejor en las manias agudas que crénicas.

Hemos ya dicho que el método interrumpido da me-
jores resultados que el método continuo, impidiendo la
acomodacién organica y los efectos nocivos sobre la
nutricion, lo cual permite prolongar su accién terapéu-
tica

El método/raccionctdo es igualmente mejor que el
método masiro (6 de golpe), para asegurar la persis-
tencia de accion, sobre todo al principio

Para asegurar la sedacién completa en las enfer-
medades mentales, es bueno empezar por dosis bas-
tante elevadas, de 2 a 4 miligramos, en dos veces du-
rante las veinticuatro horas.
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Seccidbn Practica-

MAS SOBRE UN CASO DE RETENCION PLACENTARIA

INSISTIMOS

Con ser muy notables y eruditos los articulos publi-
cados por los Sres. Boronat y Molina, & propdsito del
caso de retencion placentaria liisioriado por el sefior
Fernandez San Martin, de Ariza, entiendo que sus res-
pectivos autores han llevado el debate demasiado lejos
y apartadose por completo de los puntos que en forma
de observaciones a dicha historia me permiti exponer
a la consideracion de los lectores de E1 Siglo Médico,
en su numero correspondiente al [l de Julio préximo
pasado.

El Sr. Fernandez San Martin nos habla en su histo-
ria de una recién parida, multipara, que después de
haber dado a luz una nifia con toda felicidad, por cau-
sas desconocidas sufre un ataque de contraccion espas-
madica violenta al nivel de la unién del cuello con el
cuerpo del Gtero, y en este estado se liace imposible la
extraccion de la placenta, & pesar de las tentativas que
por diversos profesores se ponen en juego para conse-
guirlo. Habiendo sobrevenido la fiebre séptica, se acor-
daron diferentes medios para combatirla, figurando
como uno de los principales los lavados intrauterinos
con sublimado al 1 por 1.000. En los once dias que dura
el proceso morboso, debido a la retencién placentaria,
la fiebre y el estado de la enfernia sufren mutacionesy
alternativas continuas, y so6lo cuando el ilustrado cole-
ga de Ariza logra vencer la barreray extraer del Gtero
los restos placentarios en putrefaccion, se consigue la
apirexia y convalecencia de la puérpera.

Ahora bien: al exponer reflexiones sobre su caso el
Sr. San Martin, afirma que hace algunos afios el médico
se encontraba desarmado é impotente ante situacio-
nes analogas, é infiere que la salvaciéon de su enferma
se debe a la antisepsia producida por las inyecciones
de sublimado en la cavidad uterina. Esta es la cuestion
debatida. ;Podemos aceptarla en la forma propuesta?
De ninguna manera, y para contestar con acierto ala
pregunta, basta tener en cuenta lo que esy significa
un Utero después del parto normal, con la placenta ad-
herida 6 simplemente retenida, en comunicacién pro-
longada con el aire exterior y habiendo sufrido el con-
tacto sucesivo de manos mas 6 menos desinfectadas.
En tales condiciones, los lavados de sublimado 6 cual-
quier otra sustancia podran constituir, aparte de sus
peligros, un medio relativo Ue limpieza; pero el que
crea que producen la antisepsia en el verdadero senti-
do de la palabra, tengo para mi que es un inocente. El
curso y evolucién de la fiebre en el caso historiado vie-

nen a confirmar plenamente esta manera de ver las
cosas, y prueban que hace cincuenta 6 cien afos ha-
bria tenido el mismo idéntica solucién satisfactoria,
siempre que al lado de la enferma se encontrase un
tocdlogo de la capacidad é ilustracion del Sr. Fernan-
dez San Martin.

Siento que los articulistas que me han seguido en la
discusién del caso no hayan fijado de modo .suficiente
~u atencién en el punto que estoy tratando, pues, a mi
juicio, reviste altisima importancia, en especial para
jos profesores de escasa experiencia en asuntos toco-
l6gicos, podiendo conducirlos facilmente a expectacio-

peligrosas para la vida de las puérperas confiadas

a su cuidado. En casos de la indole del presente, antes,
ahoray siempre la indicacién es unay en ella estamos
todos conformes: extraer la placenta con 6 sin aneste-
sia cloroiérmica. Si las adherencias del 6rgano en
cuestion al tejido uterino fuesen sdélidas é indestructi-
bles, cosa que rara vez ocurre, de preferencia a la an-
tisepsia, paciencia y terquedad recomendadas por el
Dr. Molina, optarla por unalimpieza sencillay posible,
al par que por la expectacion diligente y solicita, y
siempre que en medio de situacion tan anormal y gra-
ve se presentase la coniplicacion que de ordinario la
acompafia, Ja hemorragia intensa con palidez general,
sincopes repetidos, pérdida del conocimiento y sinto-
mas de paralisis del corazén, no vacilaria en penetrar
en el Gtero y destruir como me fuese dable las adhe-
rencias, para lograr, con la extraccion, la reduccién
del volumen del 6rgano y la detencion de la hemorra-
gia, segun he tenido ocasion de practicarlo dos veces
en iguales circunstancias, por fortuna con éxito satis-
factorio.

Creo que esta es la conducta que el buen sentido cli-
nico nos impone a todos, sean cualesquiera las opinio-
nes que se profesen acerca de la patogenia de la fiebre
puerperal, y en realidad ésta es también la seguida por
pl ilustrado historiador del caso que debatimos, pues
si bien en los dos 6 tres primeros dias no extremo las
tentativas de extraccion apelando al cloroformo, la
razon de este proceder prudente estrib6 en la falta de
una violenta hemorragia que exigiese imperiosamente
la operacion. No hay, pues, diferencias esenciales de
criterio entre nosotros respecto a esta parte del pro-
blema, como tampoco existen reparos que oponer al
tratamiento empleado por el Sr. San Martin. Lo que
resueltamente niego es que las inyecciones de sublima-
do y otras sustancias tengan eficacia como antisépticos
en los casos de retencién placentaria, mientras que el
Utero no se desembarace de los anejos, puesto que Ja
desinfeccion perfecta es aqui dificilisima, si no imposi-
ble, y aun admitida, nos encontramos con que la anti-
sepsia adolece de impotencia para prevenir la absor-
cién de los venenos originados por el proceso quimico
de la putrefaccion de la placenta, siempre irreme-
diable.

Y no paran aqui mis dudas y negativas, sino que,
aleccionado por la experienciay por las ensefianzas de
sabios especialistas modernos, tengo necesidad de ha-
cer extensivas aquéllas a casos de septicemia puerpe-
ral mas propicios y sencillos que el debatido, afirman-
do que las inyecciones intrauterinas de liguidos anti-
sépticos, aun con oportunidad y frecuencia, no curan
muchos casos de fiebres sépticas graves que se siguen
al parto. Examinando detenidamente las razones que
sean susceptibles de explicarnos el fracaso, y compa-
rando la infeccidon puerperal con otras infecciones gra-
ves primitivamente locales, de seguro no hallaremos
motivo alguno para sorprendernos. Tratese del estrep-
tococo de la erisipela, segun el sentir de la generalidad
de los bacteridlogos, del estafilococo dorado 6 blanco,
de los microbios saprégenos 6 de otro cualquiera, como
generadores de la infeccién, liemos de convenir nece-
sariamente en que el germen patdégeno no constituye
mas que un factor de la enfermedad, como las vibra-
ciones de los cuerpos elasticos, transmitidas por las
ondas sonoras del aire, no vienen a ser mas que otro
factor en la admirable funcion de la audicion. EIl fac-
tor que resta, sin duda méas importante, lo forma el or-
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ganismo con sus resistencias especiales, con sus reac-
ciones nerviosas, vasomotoras, circulatorias, trdéficas
y fagocitarias que varian hasta el infinito, con las mu-
taciones inesperadas y caprichosas que el dinamismo
funcional de la vida imprime & todo lo que con la vida
se relaciona.

Pero haciendo abstraccion del organismo, jqué de
hechos inexplicables ocurridos en la vida y propieda-
des de los microbios nos cuentan los bacteri6logos!
iTal germen que vive en amigable consorcio con los
tejidos, sustentandose de sus dulces é inocentes jugos,
sin fabricar producto alguno deletéreo, térnase subita-
mente virulento, y en pleno ambiente de soluciones
antisépticas con que se le ataca, emprende bi'ioso la
elaboracion de las toxinas que han de envenenar al
sér que le da hospedajel Por estas breves considera-
ciones, y por la no menos atendible de que cuando la
fiebre puerperal se anuncia por la subida brusca del
termdmetro, ya un numero considerable de bacterias
ha podido atravesar la mucosa del canal genital, elu-
diendo de este modo el contacto de las irrigaciones an-
tisépticas, comprendemos sin violencia la ineficacia de
éstas, aplicadas sistematicamente al tratamiento de la
fiebre puerperal.

Y no nos maravillemos de esta ineficacia, si no ab-
soluta, por lo menos en un numero crecido de casos.
¢Qué adelantamos en la difteria téxica desinfectando
enérgicamente, mejor, mucho mejor que la cavidad
uterina, las fauces de los atacados y aun cauterizando-
las con el fenol sulforricinado al 4U por lul), las solucio-
nes fuertes de cloruro de zinc, restregando y separan-
do por la Violencia las falsas membranas”™ Todos los
especialistas y expertos en el tratamiento de dicha en-
fermedad condenan hoy estos procedmiienios, y algu-
nos hay que no conceden & la seroterapia mas valor que
el de la supresién de practicas tan crueles, sustituyén-
dolas por la limpieza y un buen tratamiento general.
¢Hay alguien que haya curado el edema y la pustula
malignos aplicando antisépticos fuertes en los puntos
primitivamente atacados? Seguramente que no, pues-
to que el secreto de esta terrible enfermedad, en lo que
afecta a su tratamiento, esta en destruir oportunamen-
te lodos ios tejidos en que la bacteridea se anida. Si
esto es asi, tratdndose de infecciones localizadas en
sitios accesibles a la aplicacién rigurosa de los anti-
sépticos usuales, no intentemos violentar por ahora
los fendmenos fundamentales de patologia infecciosa
haciendo de la pretendida antisepsia panacea univer-
sal de las afecciones puerperales, teniendo presente en
todo caso que el Gtero, y mas en el estado a que me
refiero, es 6rgano muy dificil de desinfectar, y que los
procedimientos antisépticos requieren en él una opor-
tunidad exquisita para ser eficaces. Estas mismas re-
flexiones me obligan a decir al Sr. Boronat que las in-
yecciones vaginales de acido bérico, administradas &
sus enfermas, después de operadas, desempefiaron el
mismo papel que si hubiesensido de agua pura, debién-
dose, sin duda alguna, los éxitos alcanzados a su habi-
lidad en extraer la placenta pronto y bien.

Lo expuesto no quiere decir, ni mucho menos, que
yo sea enemigo por sistema de los procedimientos mo «
demos usados en el vasto campo de las efifermeilacles
propias de la mujer; esto seria ridiculo, habida consi-
deracion & mi competencia. Opino, si, que en lo que se
relaciona con los efectos puerperales, al igual que en
Medicina interna, la cuestion de la antisepsia ofrece

extensos lunares y no se halla todavia resuelta; por
eso prefiero la asepsia, y considero como auxiliares
indispensables en el tratamiento de aquéllas, los lava-
dos con agua hervida y las soluciones aromaticas y as-
tringentes a4 la temperatura conveniente. En operacio-
nes puramente ginecoldgicas, aparte de la esteriliza-
cion de los instrumentos y manos, necesaria siempre,
el empleo de liquidos y apdsitos antisépticos tiene,
como es sabido, aplicacion mas racional y extensa,
aunque la tendencia moderna se dirige en general a
sustituirlas complicadas practicas listerianas por las
mas sencillas y tan eficaces de la limpieza esmerada y
pura.

Concluyo manteniendo mis apreciaciones respecto
al punto capital que me impulsé a escribir mi primer
articulo, y rogando a los lectores de ElI Siglo Médico
me dispensen esta segunda acometida, que va resul-
tando ya verdadera lata, en gracia de los moéviles que
la inspiran.

IBcriiardo lliez Obelar.

Villafraaca del Vierzo (Ledn), Agosto de 18f(.

Seccidn Profesional.

LA REFORMA DEL REAL DECRETO SOBRE PATENTES

Hemos tenido ocasién de leer el Proyecto de refor-
ma del Real decreto de 13 de Agosto de 1894, que la
Junta Directiva del Colegio de Médicos de Madrid ha
creiilo conveniente proponer & la Superioridad. Es un
trabajo digno de todo encomio y merecedor de los ma-
yores aplausos de la clase; en él se notan los empefios
decididos porque lasventajas obtenidas con esta forma
contributiva no desaparezcan por falta de meditacién
y de detalles en su planteamiento.

Los puntos cardinales que abraza son los siguientes;
supresion de todo reparto después de adquiridas las
patentes; conservacion del derecho de elegirlas, siem-
pre que las elegidas correspondan & la cantidad pro-
porcional de patentes de cada clase; obligacidon de los
Colegios, 6 de Juntas sindicales que se establecen don-
de no hubiese aquéllos, de designar las clases de pa-
tentes cuando se incurra en el anterior defecto; garan-
tias de la clade médica contra las Sociedades llamadas
benéficas, y garantias contra la intrusién.

Todo en él esta previsto, porque hasta en lo que al-
gunos, con una ligera mirada,' pudieran juzgar como
poco meditado, es altamente cuerdo y acertado; nos
referimos al numero de los que han de componer las
juntas sindicales en las poblaciones pequefias. Se dira
acaso gue en éstas, aun siendo cabeza de partido, po-
dria acontecer no hubiese mas de cinco médicos ejer-
cientes, como se exige para la constituciéon de aquéllas,
y esto mismo implica el buen acierto del inspirador del
proyecto, pues supbénese que debe de constituirse con
los que haya. Y como en las poblaciones de reducido
vecindario los enconos y apasionamientos estan mas
arraigados, se evita de este modo que por estos moti-
vos saliera algin compafiero perjudicado, componien-
do la Junta sindical los que ejercieran en estas pobla-
ciones, cuando el numero de ellos sea menor de siete.

Una duda se nos ocurre, y es que en el art. b ~se
dice: «Los presidentes de los Colegios remitiran las
listas, con la clasificacion individual de patentes, a la
Administracion de Hacienda, “los presidentes de las
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Juntas sindicales & los respectivos alcaldes..."» ¢Por
gué esta diferencia? ¢No pudiera haber Colegio legal-
menle constituido en poblaciones que no fueran capi-
tales de provincia 3-, por el contrario, haber Junta sin-
dical en éstas?

Se dice que el mencionado proyecto ha sido recibido
con simpatia en las esferas oficiales y que esta deteni-
do en ellas porque se estudia la formula que garantice
totalmente los intereses del Tesoro publico.

No sabemos cudles garantias podran ser éstas. En
el mismo proyecto bien se cuida de prestarselas, por-
gue no suponemos que el Tesoro pretenderd que pre-
valezca el absurdo criterio que se establece en el ar-
ticulo 11 del vigente Real decreto. ¢(Por qué razon el
Estado lia de cobrar igual cantidad todos los afios por
tribulaciéon de la clase médica? ;Tiene concertada coa
esta clase prol'esionnl la cantidad que hade percibir?
¢Por qué no ha de sufrir el Tesoro las contingencias de
haber mas 6 menos numero de médicos en ejercicio en
la nacion?

Si en algo pudiera creerse que el Estado saliera
poco garantido, segun el citado proyecto, puede con-
siderarse en lo referente a la exencion del pago de
patente a todos aquellos médicos que desempefien car-
gos oficiales, y por los actos profesionales de sus res-
pectivos destinos; por sospecharse que con el dictado
de tales se clasificarian todos los deméas que practica-
ran, y nada parécenos mas sencillo de corregir.

Bastara preceptuar que lodo documento facultativo
gque por consecuencia del cargo oficial que desempefa
firmase el médico, debera extenderse en papel impre-
so al efecto por ia corporacion 0 entidad oficial de que
dependa el destino profesional, y con el sello estam-
pado por la oficina central del cargo. Asi, pues, paia
los médicos municipales, los certificados de defuncién
a por otros conceptos, y las recetas por enfermos po-
bres, deberan contener el sello de Ja Secretaria muni-
cipal; para los de la Beneficencia provincial, el de la
INiputacion; para los del Estado, el de la Direccidn del
establecimiento en que preste sus servicios el profesor;
para los médicos del Ejército, el de la Mayoria de
plaza 6 Comandancia del Cuerpo; paralos de la Arma-
day Sanidad Maritima, el de laComandancia de puer-
to, etc., etc.

Obligar a los farmacéuticos 4 que no se despren-
dan de las recetas que despachen por aquellos concep-
tos, y en el Recetario correspondiente se advierta,
en lugar del numero y clase de patente, a cudal de
aquellos servicios pertenecen, si al servicio municipal,
b provincial, 6 del Estado, del Ejército, de la Armada,
etcétera, etc., a cuya justificacién ante el inspector de
Hacienda, conservara las recetas durante el afio eco-
némico que rija. Asi como en sitio oportuno de cada
farmacia se ostentard un cuadro con la lista, enviada
semesiralmente por la Administracion de Hacienda
pvovincial a cada farmacéutico de su jurisdicciéon, de
fos médicos que se han provisto en aquel semestre de
patentes, y en otro cuadro distinto ira consignando
cada farmacéutico los nombres de aquellos médicos
gne no se hallen inscritos en aquella otra lista, y de-
claren en sus respectivas recetas que poseen la patcn-
fe en cuestion.

La Hacienda no podra pretender mas sino que
fodo médico que ejerza, abone la cuota contributiva
*lGe le corresponda, sin que por mafas y triquifiuelas
4uede ninguno fuera del pago del tributo.

El proyecto consigue todo esto, y es tan equitativa.’
en sus preceptos, tanto para los intereses de la clasbé
como para los del Estado, que fuera desdicha bien
mentable no se elevara a prescripcion legal para el afiox
econdmico préximo veniderd; revelando en su espiritu
y tendencia los grandes talentos del presidente del Co-
legio de Médicos de Madrid, el insigne y apreciado ex-
celenlisimo Sr. D. Julian Calleja.

Juan Joixc del Jiiiieo.
Jorez, 6 <le Septieiubru do 189%>.

*4( _ ]

SOBRE LA ESCASEZ DEL PERSONAL MEDICO

Sr. Director de E1 Siolu Médico. — Madrid.

Muy sefior mio : En el nUmero 2.22(i de su periédico
he visto el articulo publicado bajo el epigrafe «<Escasez
del personal médico», y como pudiera interpretarse el
silencio de la ciase por conformidad con lo que en di-
cho escrito se expone, me permito dirigir a usted estas
lineas, cuya publicacion suplico.

E) hecho de que se hayan presentado menos oposi-
tores a las plazas de médicos de la Armada que vacan-
tes habia, lo Unico que probara serd que hay pocos
profesores que, por sus circunstancias y aficion, se di-
rijan a ese ramo de la carrera; pero deducir de ello
que el personal médico escasea, cuando en la practica
ci-viJ sobranjos la tercera parte, me parece estudiar el
problema superficialmente.

No es para lodos el ser médico de la Ainiada, ni de
Sanidad Militar; pero hay que contar que muchos, por
ser casados, por tener su modo de vivir, por pasar de
Ja edad reglamentaria, 6 por otras razones, no se ha-
llan en circunstancias de aspirar a dichas plazas, aun-
que los ingresos con que cuenten sean bien mezquinos.

La depuracién que se hace en nuestras Universida-
des quizas disminuya algo el niamero de los que termi-
nan Jacarrera; pero hay que tener en cuenta que desde
el Ga al ill y se expidieron innumerables titulos (del
70 al ii5, 1U.47U; de los demas afios no he visto estadis-
tica), y por consiguiente, que hay un personal excesivo
en la flor de la vida, y que con los estudios libres se
hace la mitad de la carrera (bachillerato y preparato-
rio) con gran facilidad y economia; asi es que conti-
ndan dando las Universidades mayor niamero de mé-
dicos que los que se necesitan para amortizar las bajas
y el nimero de excedentes.

Algo ha disminuido el personal, relativamente a'
afios anteriores, por efecto, en parte, de que se expiden
menos titulos, pero también por otras causas, como
abandono de la profesién, emplearse en otros ramos,
emigraciones, etc.; pero falta bastante aui™para que
escaseen los médicos.

Véanse, en prueba de ello, las vacantes y se notara
gque son pocas y mal retribuidas: obsérvese que no liay
un partido regular para el cual los aspirantes no sean
numerosos; que hay nmchos pueblos pequefios que no
debian tener médico, y lo tienen, y que no hay pobla-
cion de mediana importancia airiba donde el numero
de meédicos no sea excesivo; y, por ultimo, que son
muchos los facultativos que por ganar una pequefiez
mejorarian de buena gana de partido, y pasan los afios
sin que tengan ocasién de Imcerlo.

La guerra de Cuba ha empleado algunos, y sin em-
bargo, sobramos muchos; pues la plétora serad aiin ma-
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yor cuando la guerra termine y queden de reemplazo

0 sin sueldo 200 6 300 comparfieros.

Lo que hay es bastantes profesores ganando mez-
guinos sueldos, y otros que rednen un sueldo regular
a fuerza de un excesivo trabajo, que representa el do-
ble 6 el triple de sus utilidades, efecto de que, por la
abundancia de personal, abusan los pueblos de su po-
sicion.

Para terminar, le recordaré lo que E1 Siglo Médico
decia el 27 de Octubre de 1895, aun no hace un afio, en
un articulo titulado «<E | malestar de la clase»; «jYha-
bréa todavia quien diga por esos mundos de Dios que
es muy socorrida la carrera del médico!...»

No quiero molestarle mas, ni entrar en otra clase
de consideraciones, como el probar que el nimero de
meédicos no seria excesivo si se arreglara la carrera,
por lo cual se despide de usted su afectisimo compa-
fleroy s. s. g. b. s. m.,

Un médico rural.

LO QUE DEBE SER

z

Si fuéramos & reunir aqui las mualtiples razones
aducidas para probar que el ejercicio de la Medicina
en partidos rurales convierte al profesor en misero
juguete de toscos caciques, seria, por un lado, empresa
superior a nuestro humano esfuerzo, y por otro, impo-
sible de ajustar a los estrechos limites de un articulo
de periddico, aunque éste sea profesional.

Nada de pruebas; nada de razones; nada de consig-
nar hechos que, por modo indubitable, lo pregonan y
justifican. Basta que lleguen los Poderes publicos a
considerar si es digno, si es noble, si es justo, que una
nacién que se tiene por culta tenga, en las postrimerias
de este siglo llamado de las luces, a los encargados de
ejercer una profesién, relegados a la tristisima condi-
cion de panas de la ciencia, verdaderos hungaros de
la Medicina, que viven errantes, sin patria ni liogar
fijo; asclepiddieos caracotes, que marchan arrastrados
por el penoso camino de su calvario infinito, llevando
encima de si el peso de toda una familia, digna, [)or
ser tal, de mejor suerte.

Todo cuanto pudiéramos decir, y mucho mas aun,
que nuestro pobre criterio no alcanza A exjire.sar, pero
gue en el corazén alienta y la mente concibe, seria
palido ante las luminosisimas razones aducidas por
claros criterios, que en todos los tonos lo Imn repelido
hasta la saciedad, perdiéndose sus ecos, como dijo el
poeta,

en el piélago inmenso del vacio.

Todavia recordamos, con ver<ladera admiracion y
agradeciml%nto, el discurso que pronuncié nuestro

respetable maestro D. José Calvo, discutiendo en el »

Senado con el sefior vizconde de Campo-Grande, con
motivo del proyecto de bases de una ley de Sanidad,
naufragado uUltimamente. Con admiraciéon, porque si
hubiese estado ejerciendo en partidos rurales, no esta-
ria mas al tanto, do lo que lo demostré entonces, de
nuestra penosa situacién; y con agradecimiento, por
la brillante defensa que de la clase hizo. Su nombre,’
en union del del eminentisimo é infatigable Dr. Calleja,
gquedo6 grabado desde entonces en nuestros corazones
con el acerado buril del reconocimiento.

Si, pues, todo esta dicho, ¢4 qué repetir lo que esta

en la conciencia de propios y extrafios? Dejemos ca-
mino tan trillado y que tan poco fruto ha producido, y
analizando un punto de légica, contéstesenos & la si-
guiente pregunta : (Es necesario y util el ejercicio de
la Medicina? Si no lo es, que se cierren los Colegios;
si lo es, que se legisle lo necesario para que se pueda
ejercer de un modo digno en bien de la Humanidad y
para que se la pueda hacer brillar con mas claros ful-
gores.

Por otro lado, es principio axiomatico de universal
justicia, que alli donde nace un deber, surge asimismo
un derecho. Pero en el ejeicicio de la Medicina rural
no sucede asi. Hoy esta obligado, el que sigue esta ca-
rrera, 4 estudiar infinitamente mas que hace cincuenta
afios, y por consiguiente el periodo de estudios es mas
largo y los gastos mayores. Si, pues, el Estado quiere
gue el médico sea lo més ilustrado posible, en bien de
la Humanidad, por la cual mira como es su deber, ¢por
qué, al aumentar el capitulo de los deberes, no aumen-
ta en justa proporcién el de los derechos? Si, pues, hoy
se les exige mucho mas en todo, ¢4 qué menos puede
tener derecho el médico que a la estabilidad suya y de
su familia, base del estimulo en los pueblos, y & pedir
remuneracién seguray proporcionada & los sacrificios
exigidos? (0 es que vamos a progresar en deberesy &
permanecer en derechos estacionarios y siempre en la
época de los cirujanos romancistas? O no hay ldgica
en el mundo, 6 esto no puede seguir mucho tiempo
corno esta.

Saben, 6 deben saber hoy los Poderes publicos, que
la forma insegura en que vive el médico en los pueblos
(anchisima base de sus nominales sueldos) no es la méas
adecuada a una digna profesion; saben, 6 deben saber,
gue no es ju.sto, ni digno, que la ciencia se rinda & las
exigencias 6 barbarie de muchos ignorantes caciques;
saben, 6 deben saber, que si el médico y su familia no
tuviesen necesidades materiales que llenar, no se le
abatiria por la falta de medios, y saben, 6 deben saber,
otras muchisimas cosas en este orden comprendidas.
Y si todas estas cosas saben, ¢por qué no dan los me-
dios de dignificar la clase, en justa proporcidon a lo que
exigen de ella?

Una nacién es tanto mas culta y mas digna, cuanto
mas lo son las clases que la forman. Vengan, pues, los
medios ile poder ejercer dignamente la profesion, sin
temor ni peligro de que las apremiantes necesidades
de la vida (mas de la familia que nuestras) nos liagan
claudicar en nuestro mas firme propésito, y asi podre-
mos contribuir como clase, en la medida que nos co-
rresponda, a enaltecer cada vez mas nuestra querida
patria.

No somos parcos en el deseo de que nuestra profe-
sion redna la mayor suma posible de conocimientos:
anle.s al contrario, queremos, si, que se le exijan lodos
los posibles, dentro de su hum.ano y general saber.
Pero queremos la compensacion justa y adecuada; y
si se nos preguntase nuestra opinion sobre la forma
de conseguirlo, diriamos : haganse los partidos cerra-
dos con una dotacion fija segdn su importancia; clasl-
figuense debidamente en categorias segun su rendi-
miento; paguese al médico por el Estado, que previa-
mente recogera su sueldo de los pueblos por medio de
contribucion directa 6 indirecta; formese un Cuerpo
de médicos rurales, con el ascenso & pueblos de mayor
categoria, por los afios de servicio 6 por especiales
prestados en su profesion; saquense a publica oposi-
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cion las plazas, para que las gane la mayor suma de
conocimientos demostrados en el ancho palenque de
la ciencia; y de este modo, con la estabilidad adquiri-
da, sentird el médico el estimulo de su noble profesion,
adquirird la seguridad de que cuantos mas servicios
preste, mas digno de premio serda su trabajo y sobre
todo, no pesara, como hoy pesa, como losa de plomo
sobre su corazon, la incertidumbre de que en el ocaso
de su vida, cuando mas necesita del humano apoyo, se
ve sin medios suficientes para atender a su querida
familia; [>ues son egoistas y desagradecidos per se \
per accidens.

Esta es, & juicio nuestro, la reforma que necesita la
profesion, para cortar de raiz todos los males que mi-
nan su noble ejercicio, y esta es también la panacea
gue mas pronto levantara el compaferismo del estado
de postracién en que se encuentra. Esto es, en fin, lo
gue gqueremos que sea el ejercicio médico rural. Y aun-
gue no se nos oculta que tardard muchisimos afios an-
tes de que se vea conseguido, no por eso debemos dejar
de trabajar en su obsequio cuanto podamos, pues lia-
laga grandemente la idea de considerarla alla, en las
venideras edades, colocada sobre el ancho pedestal de
su propia gloria, haciendo honor a su ilustre abolengo,
siendo faro de luz vivisima de una sociedad mas per-
fecta, y fino cendal que enjugue las amargas lagrimas
de la humanidad doliente.

4'. Kainz.

Peraleda de San Roman (O&oeres).

pensa Médica

‘aeioiial: I. Algiinas consideraciones sobre extirpacion do gan-
glios tuberculosos del cuello," por el I)r. Areilza. = E.xlran-
Jera: Il sueros sanguineos.— Ill. Heridas penetrantes
ilel vientre.

La extirpacion de ganglios tuberculosos del cuello
no puede considerarse como una operacion de necesi-
dad ni como una operacion radical. No puede conside-
rarse de necesidad, porque, esta tuberculosis ganglio-
nar no es la que mas predispone & la invasion de org i-
nos esenciales como Jos pulmones, meninges, etc., y

estadisticas no han probado de modo satisfactorio
gran diferencia a favor de los que han sido operadosy
en contra de los que no lo han sido. Tampoco puede
conceptuarse como intervencion radical, dada la impo-
sibilidad de extirpar absolutamente todos los ganglios
jiivadidos, lo cual se comprende con sélo recordar que
N glandulas de la aponeurosis cervical media forman

cadena, desde la aji6fisis mastoidea hasta el me-
' fasiino, cadena que se halla atacada casi siempre en
~da su longitud.

Pero esta extirpacién es conveniente desde el doble
Ptmto de vista do la salud y de la estética personal. En
Noanto a lo primero, nuestra experiencia, concordan-

c con la de otros muchos, dice que la mayor parle de
°s operados mejoran notablemente en su estado gene-
N j focobran el apetito, aumentan de peso, y el buen
cr sustituye a! aspecto linfaticoy anémico de seme-
jantes escrofulosos; y en cuanto a lo segundo, no hay
enecesidad de encarecer la importancia que para una
persona joven supone la desaparicion de esos enormes

Olores, que son siempre el tormento de sus mejores

Son éstos precisan.enie los que reclaman con

Nimperio la operacion, y, en nuestro concepto, se

debe acceder & sus deseos cuando lleven varios afio-
padeciéndolos y hayan ensayado sin fruto el tratamien-
to higiénico y médico de rigor en tales casos.

Puede antes intentarse obtener la resolucién por
medio de las inyecciones intraglandulares de acido fé-
nico, iodoformo, naftol alcanforado, etc., etc., por mas
que los resultados alcanzados por nosotros con tal me-
dicacion no han servido para animarnos & insistir en
ella, ya por haber sido ineficaces, ya por determinar
abscesos que se aiiren al exterior con la secuela obli-
gada de ulceraciones y cicatrices deformes.

La técnica para extirpar los ganglios es ejecutada
de modo distinto, segun el temperamento del cirujano.
Los mas parcos recomiendan una incisiéon pequefa
por cada ganglio, cogiéndolo entre los pulpejos de los
dedos y haciéndolo resaltar bajo la piel para meter de
lleno el bisturi en su interior; luego raspan con la cu-
cliarilla el contenido, hallese fungoso 6 caseoso, y ter-
minan cauterizando con el lermocauterio 6.un caustico
guimico apropiado. Este proceder evita las grandes in-
cisiones y quita aspecto dramatico al acto quirudrgico,
puesto que las pérdidas sanguineas son escasas; pero
ademas de ser ini])racticable para extirpar los ganglios
profundos, tiene el inconveniente de poner la masa
tuberculosa en contacto de los tejidos, deja parte de la
misma en el fondo de la herida y da lugar a reinocula-
ciones posteriore.s, que, sobre todo en la piel, provocan
Ulceras y cicatrices, que afean sobremanera el resul-
tado.

Hay operadores excesivamente atrevidos que, si-
guiendo la practica de Langenbeck para los tumores
del cuello, comienzan por poner al descubierto el pa-
quete vascular, extirpan luego los tumores vy, si hay ne-
cesidad, ligan 0 resecan los vasos; pero dudamos que
se puedan recomendar tales extremos, por lo menos
cuando se trata de una operaciéon que, como hemos di-
cho, tiene mas de conveniente que de necesaria.

La técnica mas racional consiste en hacer las inci-
siones ateniéndose al volumen y numero de ganglios
que se pretenda extirpar, yendo siempre hasta la pro-
fundidad que los mismos exijan La incisién lineal Uni-
ca es Ja menos visible, y, por lo tanto, se la preferira
cuantas veces se pueda, variando se situacién, segun
Jos ganglios afectos.

Tres tipos de incisiones bastan, en tesis general,
para llevar a cabo la operacién que nos ocupa: una
horizontal para los ganglios parotideos y submaxila-
res; otra vertical para las glandulas carotideas, y otra
ligeramente oblicua para ios tumores de la region late-
ral-posterior del cuello b supraclaviculares.

Si los tumores mas importantes estan formados por
\os (janglios submaxilaresparotideos, la incisién ha
de ser horizontal y paralela & la rarfia de la mandibu-
la, aunque situada por debajo de la misma. Es una in-
cision bastante artistica, porque la cicatriz se oculta
perfectamente, confundiéndose con la ondulacién na-
tural existente entre la cara y el cuello; mas si se hace
un poco alta, sobre todo por su parte posterior, tiene
el grave inconveniente de paralizar la rama inferior 6
cervico-facial del séptimo par.

Esta rama va por la parte superior de! cuello, des-
cribiendo una curva de concavidad superior, é inerva
los muasculos cutaneo, triangular de los labios y cua-
drado de la barba que sirven para dilatar la comisura.
Su seccion determina la paralisis de estos musculos,
haciéndose .sensible la deformidad cuando los enfer-
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mos hablan 6 rien, puesto que entonces se tuerce la
comisura hacia el lado opuesto, inclindndose al mismo
tiempo a la parte inferior. En el estado de reposo, el
labio es completamente simétrico, asi como también
es patente la simetria al ocluir el orificio bucal y con-
traer los orbiculares.

Mandando silbar al enfermo se analizan facilmente
los sintomas y se diagnostica cual es el nervio afecta-
do; si el paralizado es el gloso-faringeo, el enfermo
no puede silbar de ningln modo; si el facial esta ata-
cado en su totalidad, el enfermo silba, pero el esfinter
labial aparece inclinado hacia el lado sano; por alti-
mo, si la seccion comprende la rama inferior 6 cervico-
facial, entonces silba sin deformidad alguna. En el
primer caso, se ha paralizado el orbicular interno; en
el segundo, el orbicular externo, y en el tercero, los
musculos anteriormente citados que sirven para dila-
lar la comisura.

El orbicular interno no se paraliza en las operacio-
nes de ganglios del cuello; pero el facial, en su totali-
dad, puede ser facilmente lesionado cuando al mismo
tiempo se extirpa la glandula parotida En cambio, los
dilatadores de los labios son, con frecuencia, paraliza-
dos si al atacar los ganglios submaxilares se hace la
incision algo alta y posterior; y no hay que insistir en
las desagradables consecuencias que para una opera-
cion de estética supone tai paralisis, siquiera sea tem-
poral. Y decimos temporal, porque la inervacién cola-
teral establecida en virtud délas anastomosis nerviosas
suele, al cabo de' cierto tiempo corregir esas deforma-
ciones paraliticas.

Los ganglios de esta region sdlo estan cubiertos por
la aponeurosis superficial, y son facilmente extirpables
siempre que lainflamacion no haya determinado adhe-
rencias profusas con los tejidos proximos. A veces es
preciso sacrificar la arteria facial para obtener campo
habil donde maniobrar, mas casi siempre puede respe-
tarse. La glandula submaxilar suele estar rodeaday en-
globada entre los ganglios, y no debe vacilarse en ex-
tirparla al mismo tiempo. No aumentan por ello las
dificultades técnicas, y conviene ademas hacerlo por-
que suele contener en su interior ganglios afectados;y
su mismo parénquima tampoco suele librarse de la in-
feccién tuberculosa. Otro tanto ocurre con la parétida,
pero aqui la extirpacion no debe ser completa, porque
ademas de los peligros inherentes a la misma, hay que
contar con la paralisis completa del séptimo par. Es
preferible limitarse & eiiuclear los ganglios de la mis-
ma, y resecar, si acaso, la porcion inferior infartada de
la glandula.

Si los ganglios que queremos extraer estan coloca-
dos en la regién carotidea, la incisiéon lia de ser verti-
cal y paralela al Imrde anterior del esterno-cleido-
mastoideo, dandole la extensién mayor 6 menor, segin
fuere la cadena infartada. Esta incision provoca una
cicatriz visible, y que se retrae progresivamente hacia
dentro por efecto de las profundidades & que se extir-
pan los tumores. Hagase como quiera, rara sera la in-
tervencién en que no quede al descubierto el paquete
vascular del cuello, porque las glandulas linfaticas
estdn cubiertas por la aponeurosis media, y rodean la
vena yugular interna, formando cuerpo, pordecirloasi,
con ella. Asi se comprende que ni con el bisturi ni las
tijeras puede completarse por detras la separacién de
los ganglios, habiendo precision de emplear solamente
instrumentos obtusos, y sobre todo los dedos. Mas tam-

poco pueden extremarse las tracciones, porque el es-
tuche fibroso de la vena es menos extensible que el de
la arteria y el nervio, y puede desgarrarse con relativa
facilidad.

Lo mas seguro es pediculizar por la parte posterior
el tejido fibroso entre la vena y el ganglio, y ligarlo
fuertemente antes de seccionarlo con las tijeras. Evi-
tase de este modo el peligro indicado, haciéndose de
paso una hemostosis preventiva muy provechosa, por-
que las arteriolas, tan abundantes en el cuello, pene-
tran en los tumores por su cara posterior, y es muy
desagradable verse obligado & ligar dos 6 tre.s vasos en
el fondo de la herida, cada vez que se arrartca 6 extir-
pa un ganglio.

Ue esto resulta que la operacion se hace muy larga
y pesada, pero se marcha con seguridad & las mayores
profundidades sin perder sangre el operado, y sin que
el cirujano sufra los sobresaltos consiguientes & la he-
rida de un vaso tan importante como la yugular inter-
na. Dos veces nos ha ocurrido este percance al intentar
arrancar la implantacion posterior de ganglios profun-
dos, y aunque no tuvo consecuencias fatales, confesa-
mos que nos impresiond lo bastante para que en ade-
lante estableciéramos como regla la ligadura en masa
del pediculo fibroso ganglionar.

Si los ganglios que han de ser operados se hallan en
la regién lateral del cuello por detras del esterno-elei-
do-masioideo,\aL incision seré oblicua, inclinandose
hacia atras y separdndose de dicho musculo a medida
que se desciende. La cicatriz no es tan visible como
cuando se hace la incisién anterior, y su retraccién es
también menor, por lo cual es preferible ejecutarla en
igualdad de condiciones. En cuanto & las dificultadesy
peligros ocasionados por las proximidades vasculares,
no hay que decir que también son mucho menores,
salvo en los casos que los infartos se acercan mucho a
la clavicula 6 forman rosario prolongado debajo del
esterno-mastoideo. En semejantes circunstancias, sin
pensarlo apenas, se profundiza hasta tocar los gruesos
troncos, y liay que tomar las mismas precauciones que
cuando se opera en la region carotidea; es decir, dise-
carlos por delante y seccionarlos por detras, previa
pedicuiacion y ligadura de la aponeurosis.

En toiia esta clase de operaciones conviene dejar
siempre desagle en la extremidad inferior de la heri-
da. En primer término, para evitar las bolsas sangui-
neas formadas por iiemorragias ex vacuo en el hueco
resultante de la extraccion de los tumores; y en se-
gundo, porque se trata de productos purulentos y ca-
seosos que facilmente pueden infectar el campo opera-
torio y determinar, por lo menos, un flemén 6 una
erisipela, si la oclusion de la herida es completa.

Lo que debe tenerse presente al emprender la extir-
pacion de ganglios en el cuello, es que no se trata de
una cosa baladi, sino de una de las intervenciones de
mas fatiga y peligro de la Cirugia, sin que jmeda pre-
decirse ni el tiempo ni la extensiéon de la misma. He}
gue armarse de paciencia, resigndndose a empicara
veces mas de dos horas en extraer gangliosy masgan-
glios, maxime cuando tenemos enfrente un individuo
seco y de aponeurosis resistentes.

Es, por lo demas, admirable la facilidad y rapidez
con que cicatrizan estas heridas, a pesar de la violen-
cia del traumatismo, pudiendo nosotros contar por éxi-
tos completos las numerosas operaciones de esta indo-
le que hemos practicado.
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El Comité de organizacion del tercer Congreso de
Medicina, celebrado en Nancy desde el 6 al 12 de Ages-
to ultimo, habia confiado al Dr. G. H. Roger un infor-
me sobre la grave cuestiéon de las apUcaccones de los
sueros sanguineos al tratamiento de las enfermedades.

Reproducimos a continuacion las conclusiones del
trabajo con este motivo presentado por el Dr. Roger,
gue por cierto dié motivo a una de las discusiones mas
animadas:

pesar de las numerosas investigaciones a que
hadado lugar \Qseroterapia, es forzoso confesar que
no lia producido resultados practicos innegables mas
gue en la difteria. AGn es menos eficaz en el hombre
de lo que hacian esperar los estudios hechos en los
animales. En éstos, con efecto”.se ha producido la en-
fermedad artificial, mientras que si la misma se ha
producido en el hombre, iia sido por existir una pre-
disposicion morbosa, una decadencia previa del orga-
nismo. Lo. seroterapia no intervendra en tales condi-
ciones, sino previo un periodo de incubacion, y aun
obrando & tiempo, no podriamos estar seguros de ob-
tener la curacion, porque el suero nada puede contra
la autointiixicacién concomitante. He aqui por qué si
la infeccibn es monomicrobiana no cabe establecer
deducciones del animal al hombre; por eso los sueros
tienen mayores éxitos en el laboratorio que en la cli-
nica; por eso los antiguos métodos curativos no deben
abandonarse.,

A nuestro juicio, la serote'rapia no estad llamada a
suplantar los demas métodos; debe simplemente ser
considerada como un arma nueva que ha de emplear-
se juntamente con las demas; aunque en el caso de la
difteria nos parece innegable esta regla, lo es aln mas
ea los otros casos. Ante una mujer afecta de fiebre
puerperal, cualquiera que sea nuestra confianza en la
seroterapia, no recurriremos nunca a ella como mé-
todo exclusivo; continuaremos haciendo los legrados,
loslavadusintrauterinos, prescribiendo los banosfrlds,
persuadidos de que contra fendmenos multiples en su
origen, es indispensable emplear medios multiples en
Sus efectos.

Aunque sea peligroso prejuzgar el porvenir, no
creemos que la seroterapia esté llamada & transformar

arte de curar. Preciso es fijar sus indicaciones, aso-
ciarla & otros procedimientos; por ese camino deben
dirigirse los clinicos. Entretanto, los experimentadores
perfeccionaran los métodos, llegaran a purificar las
Itutitoxinas 6 desembarazarlas de las sustancias inuti-
les 6 nocivas que las acompafian. »

~Uino se ve, las conclusiones del Dr. Roger distan
niuclio de estar impregnadas del espiritu entusiasta
jlue hasta ahora venia advirtiéndose en los escritos de
~mayoria de los médicos, y sobre todo de los médi-
cos franceses. ;Habréa sonado para los flamantes pro-
cedimientos la hora de la critica serena? Bien es de

osear, pues del vocerio de los primeros entusiasmos
M0 despierta un procedimiento nuevo, rara vez lia
Alteado la ciencia algun provecho serio y duradero.

La cuestién de las heridas penetrantes del abdomen
siempre interesante y ha constituido el asunto de
reciente trabajo de los Sres. Rho y Boiiomo, publi-

cado por La informa Medica. He aqui las conclusiones
que le resumen sus autores:

1. “ Un proyectil penetrando en el abdomen, puede,
en casos verdaderamente excepcionales, atravesar la
masa de las visceras y dejarlas intactas 6 poco lesio-
nadas, pudiendo estas lesiones repararse espontanea-
mente.

2. ® Las perforaciones gastro-iniestinales son fre-
cuentes; por eso debe considerarselas como existentes
siempre que se tiene la certeza de que un proyectil ha
penetrado en la cavidad abdominal. El contenido gas-
tro-intesiinal se vierte en la cavidad peritoneal inme-
diatamente después del‘accidente: esta complicacion
rara vez falta, no se produce en los casos en que el
organo se halla vacio, cuando la perforaciéon es dema-
siado pequefia 6 bien cuando el trayecto de la herida
es oblicuo, como puede comprobarse en casos de per-
foracion de la vejiga 60 del estomago.

3/ La hemorragia interna es una de las compli-
caciones mas frecuentes y graves, entre las que pue-
den producirse como inmediatas en las heridas abdo
minales por arma de fuego.

4. “ La penetracion en el peritoneo de los fragmen-
tos de las ropas se produce con facilidad; estos frag-
mentos se detienen de ordinario al nivel de los bordes
d» la perforacion intestinal 6 bien permanecen en las
heridas que el proyectil ha producido al atravesar el
parénquima del higado 6 del bazo.

5. “ Estos cuerpos extrafios, aparte de la infeccidén
peritoneal que pueden determinar, constituyen un
obstaculo para la adhesion de la perforacién al peri-
toneo de los 6rganos vecinos y hacen, por lo tanto,
imposible la obliteracién espontanea.

6.  Resulta de lo que precede, que los recursos de
la naturaleza se encuentran de este modo limitados;
por consecuencia, ninguna ventaja hay en confiar en
la curacidon espontanea y debe intervenirse por los
medios quirdrgicos.
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Por tanto, en los derrames pleuriticos debemos
empezar por lapuncién, que tiene pocos inconvenien-
tes; no sucediendo lo mismo con la pleurotomia, que
suele ser insuficiente, y aun peligrosa, porque expone
a esas infecciones secundarias, 6.0.70.7, pleuresias putri-
das 6fétidas consecutivas que se observan, no sélo en
los derrames purulentos, sino también en los serosos
y en los hemorréagicos.

En las pleuresias putridas la intervencién faculta-
tiva ha cié ser r4pida y enérgica desde un principio,
con incision amplia de la pleuray lavados antisépti-
co-s, que se han de emplear, no s6lo después del acto
operatorio, sino en los dias siguientes, y que son de
absoluta necesidad para evitar una terminacién fu-
nesta, asi como las erisipelas, esfacelos y otros acci-
dentes septicémicos.

Merecen llamar la atenciéon las pleuresias putridas
primitivas, que a veces se observan, y son de diagnés-
tico dificil hasta que se evacua el liquido derramado:
manifestandose por dolor de costado intenso, fiebre

(1) Toase el numero 2.a;7,
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alta, con grandes oscilaciones, y estado tifoideo, con
abatimiento, estupor, subdelirio 6 delirio, secura de
boca, fuliginosidades, postracion y olor putrido 6 gan-
grenoso. En tales circunstancias se impone también la
pleurotomia, con inyecciones y lavatorios de la cavi-
dad pleuritica; empleando, como ya lie dicho, agua
esterilizada tibia, la tintura de iodo'y antisépticos méas
0 menos fuertes.

De todo lo expuesto se desprende: que en los de-
rrames pleuriticos, ya sean éstos de liquidos serosos,
purulentos 6 hemorragicos, es auflciente la puncién en
la generalidad de los casos; debiendo apelarse &4 la ¢n-
cisién cuando se trate de pleuresias puatridas, y prac-
ticAndose una U otra operacién en el sitio llamado de
eleccion, que es el octavo .espacio intercostal, empo-
zan 0 por arriba, en el lado derecho, y en el noveno
en el izquierdo, en la union del tercio posterior con el
medio. Si el derrame fuere enquistado ¢ Limitado, co
mo yo podria citar algunos ejemplos, la operacién se
hara en el sitio del derrame.

Respecto & la reseccidon de costillas, entiendo que
s6lo deben practicarse en loa casos de lesiones Oseas,
y que la tuberculosis de la pleura contraindica tales
operaciones; con las cuales, no s6lo no lian de modH
iioaree favorablemente ei estado general y el local,
sino que sufriran agravacién, precipitando el término
funesto.

Tratdndose de un asunto de tanto interés practico
como la terapéutica quirdrgica de los derrames pleu-
riticos, juzgo conveniente exponer las opiniones que
en la materia profesaba un distinguido cirujano espa-
fiol, el Dr. D. Diego de Argumosa.

En su Resumen de Cirugia desechaba, la perfora-
cion de las costillas, asi como la abertura de los espa-
cios intercostales con los causticos actual y potencial.
Dice que la incision de las partes blandas, y en una
sola sesion, es el método preferible; que laincision de
la pleura sera de tres a cuatro lineas de longitud, re-
sultando inutil si corresponde a un sitio de adheren-
cias, debiendo repetirse la operacidon en otra parte.
Procura evitar la entrada del aire, introduciendo una
algalia de goma elastica por la abertura practicada en
la extension de pulgada y media, cefiida y guardando
paralelismo con el espacio intercostal interesado, con-
tra la cual se ha de sujetar el vendaje de cuerpo, po-
niendo un fiador a la sonda. Encarga que se tape la
abertura toracica y la de la sonda durante la inspira-
cion, dejandolas libres en la expiracion, y procurando
esforzar éstay apurarla todo lo posible. La expulsién
serda Unica 6 doble, todos los dias, y se impedira la en-
trada del aire que es causa de infecciones. El enfermo
se colocard en decubito opuesto después de la opera-
cion, y el cirujano debe proponerse la expulsion del
liquido y la rehabilitacién, en lo posible, del 6rgano
respiratorio.

Segun el Dr. Argumosa, los resultados felices son
raros, y numerosos los adversos; y por bien que libre
el enfermo, quedan adheridas por completo 6 en gran-
de extension las pleuras pulmonary parietal, y meno*s
dilatado y dilatable el lado del pecho en que se ha prac-
ticado la .operacion.

Al tratar de la reseccion de las costillas, dice el
ilustre cirujano espafol: que la irrupcion del aire en
la cavidad toréacica, ya por abertura accidental de la
pleura, ya por la incision que exige a veces su degene-
racién, pone en grave angustia al paciente, no sélo por

el encogimiento repentino del pulmdén é interrupcion
consiguiente de sus funciones, sino por la impresion
del aire en las pleuras. Para neutralizar en lo posible
este accidente, es preciso rehabilitar el pulmon.

Y habiendo expuesto algunas ideas acerca del em
piema con motivo del interesante caso practico que
comunicé & la Academia el Sr. D. Alejandro San Mar-
tin, doy por terminada mi tarea, a fin de no impedir
gue otros sefiores académicos puedan ilustrar en esta
misma sesion el interesante tema que se debate.»

El Sr. San Martii< (D. Alejandro), que hizo inmedia-
tamente uso de la palabra, dijo : «Que la premura im-
puesta por el orden del dia le obligaba a dejar para
mas adelante la réplica & las objeciones de los sefores
Pulido, Mariani, Calvo, Gutiérrez, Ortega Morejon,
Cortejarena é Iglesias, contrayéndose en esta sesién a
comentar un argumento incidental del Sr. Ribera, re-
ferente al peligro del neumotorax operatorio.

Al efecto, hizo algunas consideraciones criticas
acerca del sentido revelado por los cirujanos franceses
en el ultimo Congreso de Cirugia, con motivo del tema
relativo & la del pulmon, y afirmo que si en el abdomen
los operadores se preocupan del peritonismo, y en ei
craneo de la meningitis, en ei térax no cabe intentar
cirugia racional que no esté basada en un estudio pro-
lijo d™ neumotérax.

Este accidente se distingue de los anteriores, sobre
todo, en su condicidn mecéanica exclusiva, exenta de
todo influjo nervioso siderante, de toda complicacidn
infeccio.sa, y hasta independiente, bajo ciertos limites,
del estado de la pleura, hasta el punto de que cabe
quiza reducir toda la teoria del punto indicado a este
aforismo : puede haberfistulas toracicas transpleuriti-
cas sin neumotorax, pero no puede haber neumotérax
sin fistula pleuritica. De donde se deduce que el tratar
miento de esta Ultima satisface plenamente la indica-
cion causal, en el tratamiento de tan temido acuniulo
de aire en la cavidad de las pleuras.

Ahora bien : ei neumotérax experimental por tora-
cotomia en los perros, desaparece espontaneamente al
cabo de algunas horas, si se sutura la herida inmedia-
tamente de haber dejado entrada al aire; y segun Un-
vericht, autor de estos experimentos en Dorpat, la re-
absorcion del aire se retarda, pero no se impide, aun-
que previamente se haya provocado una exudacion
pleuritica por la inyeccién del nitrato de plata. Verdad
es que no ha sido posible hacer siipurar a la pleui-a en
estos animales; pero estos experimentos parecen dar
a entender que, estando el pulmdén sano, el neumotérax
debe ser accidente jjasajero, si no se estorba & la na-
turaleza con taponamientos 6 lavados que coarten la
expansion pulmonar, salvadora del conflicto.

En efecto: en este punto, como en otros, la clinica
se ha adelantado a la experimentacién, habiendo ad-
vertido los operadores que la herida de la pleura parie-
tal, sin herida del pulmdén simultanea, casi nunca pro-
duce la muerte. El caso del Sr. Ribera obligd, por ex-
tirpaciéon del sarcoma toracico, a dejar abierta una
ventana pleuritica muy amplia; pero la enferma resis-
ti6 por el momento el contratiempo, muriendo a los
tres dias en un acceso de dispnea.

Refirié un caso parecido de caries costal, con abs-
ceso é infiltracion purulenta muy extensa de las j>are-
des abdominales, en el cual, resecando varias costillas,
después de haber corregido enormes focos contiguos,
se produjo un neumotérax imponente, que mantuvo al
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enfermo agobiado de dispnea durante dos dias; pero
permitiéndole después un alivio inesperado, que durd

7 ® Cuidar de que los establecimientos publicos y
los cementerios rednan las condiciones higiénicas ape-

fion . . .

5N dos meses, & cuyo tiempo una bronconeumonia inter- tecibles, é informar acerca de la salubridad de las es
ibl currente causé la muerte. cuelas, tribunales, cuarteles y demas que se le enco-
ible

Estos dos casos ensefian que el neumotérax opera-
torio, aun cuando exija una oclusién perfecta en la
cura, y otros cuidados que va de dia en dia perfeccio-
nando la experiencia, no debe detener a los cirujanos
en las tentativas, por otra parte bien justificadas, que
reclama la cirugia torécica, acaso en el porvenir tan
afortunada como lo es actualmente la abdominal, y

miende.

8. *
blicos de la poblacién y sus afueras, atendiendo al des-
agie de los pantanos, a que los muladares, pozos ne-
gros, sumideros y demas sitios destinados & la excreta
de la poblacién, rednan las condiciones que exige la
ciencia, y en suma, a que se cumplan todas las reglas

Velar por la policia higiénica de ios sitios pu-

seguramente mas que la de los centros nerviosos, de policia urbana.

Termina anunciando mayor desarrollo 4 estas ideas 9. @ Informar acerca de las condiciones higiénicas
para el curso préximo, y haciendo constar que, aun el de las construcciones civiles de los particulares.
neumotdrax de los tuberculosos, en ciertas condicio- 10. Inspeccionar, previa la competente autoriza-
nes, es curable espontdneamente, y en otras deberia cion, las habitaciones en que ocurra alguna enferme-
operarse, derivando por una amplia herida costal el dad contagiosa, proponiendo a la Autoridad las medi-
aire que circula por la fistula pulmonar.» das sanitarias convenientes.

(Se ooncluirA.) 11. Verificar en la poblacidon en que residan el re-
conocimiento y certificacién de los casos de falleci-
miento, siempre que no haya personal especial ¢ fa-
cultativo para ello.

12. Poner en conocimiento del gobernador la exis-
tencia de cualquier enfermedad epidémica 6 contagiosa
tan pronto como de ello tenga conocimiento.

13. Reunir los datos necesarios para redactar
anualmente una Memoria acerca de las vicisitudes de
la salud publica en su distrito, proponiendo cuanto
considere conveniente a mejorarla, adiciondndola con
notas estadisticas relativas al movimiento de lapobla
cion y cuantas creyere necesarias.

14. Cumplir las demas obligaciones prescritas por
las leyes”™y cuantas disposiciones rijan en la materia.

15. Practicar el reconocimiento de locos, lazarinos
y quintos de la poblacién, y de los que aleguen inutili-
dad fisica para eximirse del pago de cédula y presta-
cion personal.

Los aspirantes a dicha plaza deberan acudir & este
Ministerio en las horas lidhlues de oficina, con instan-
cia suscrita por ellos, & la que aeonipaiiaran el titulo
que acredite haber recibido el grado de licenciado en
Medicina, y ademas todos los documentos originales
que se refieran & méritos contraidos en el ejercicio de
su profesidon 6 sus servicios al F.stado.

Tanto del titulo como de la demés documentacion
gue presenten, incluirdn una copia en el papel del sello
de la clase 12.®, con el fin de que, confrontadas que sean
por el Negociado correspondiente y visadas por esta
Subsecretaria, puedan ser devueltos los originales & los
interesados, previo recibo que firmaran al margen de
su instancia, por si 6 por persona autorizada al efecto.

Madrid, 3 de Septiembre de 1896 - Elsubsecretario,

G. J. de Osma.

Secciéon Oficia

MINISTERIO DE ULTRAMA

SPBSECRETARIA

Creada por Real orden de 24 de Agosto altimo la
plaza de médico titular del distrito de Benguet, provin-
ciade La Unidn, en las islas Filipinas, dotada con el
sueldo anual de 1.000 pesos, pagados del presupuesto
de fondos locales de dicha provincia, y debiendo pro-
veerse por concurso en licenciados de la Facultad, que
hayan obtenido el titulo en las Universidades de la Pe-
ninsulay provincias de Ultramar, se declara abierto el
necesario concurso, por el término de sesenta dias, a
contar desde el de la insercion del primer anuncio.
(4 de Septiembre.)

Lsis obligaciones de los médicos titulares, segun de-
termina el reglamento aprobado pnr Real orden de 7de

de 1894, son las siguientes:

1~ Asistir gratuitamente a los pobres de solemni-
dad y braceros del término municipal que no-cuenten
con mas recursos que su jornal, y a los presos de la
carcel publica de la capital de Jirovincia ¢ distrito.
También destinaran los médicos titulares tres dias de
'a semana, al menos, & la consultagratuita de una hora
en sudomicilio para los pobres.

2.* Prestar, asimismo, dicha asistencia gratuita &
ios sargentos, cabos é individuos de tropade laGuardia
Civily carabineros, y a susmujeres é hijos, siempre que
ios auxilios que hayan de prestarles sean dentro de los
iimites jurisdiccionales de la poblacién en que residan
ios médicos y no estén encomendados estos servicios a
otros profesores, por la importancia de su numero,
como sucede en Manila.

Inspeccionar y dirigir la vacunacion y revacu-
nacion de los habitantes de su provincia 6 partido,
Pi~cticandola por si mismos en cuanto sea posible.

4. ~ Evacuar los informes y consultas que le sean
encomendados por el gobernador y centros técnicos, y

Pi~ciicar los reconocimientos facultativos que los mis-
nios le ordenen.

RATOS DE SOBREMESA

A PROPOSITO DE I/O QUE ES FAVHKABLE O ADVERSO A LA VIDA
DE LAS GENTES, PARTTCCLARMEKTK EN MADRID (1)

— «Apuntes sobre la estadistica mortuoria de la
5 ® Cumplir y hacer cumplir los preceptos sanita- ciudad de Buenos Aires, por E. Coni. 1878.»

rios que la Autoridad dicte. — «Higiene del habitante de Madrid, por D. Diego
6. ® Vigilar incesantemente la policia sanitaria dégnacio Parada. Madrid, 1876.»

los mercados, mataderos y cuanto se refiere a saltbri-

de alimentos y bebidas. (1) Véase el numero 2.228,
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— «Educacion fisica de la infancia, por el Dr. Cala-
travefio. Obra premiada por la Sociedad Econdmica de
Amigos del Pais de Granada, 1893.»

— «Statistique do I'’Egypie faite en 1873 (1290 de la
Egira), par son Excellence le Ministre de I'Intérieur
Ismall Saddik Pacha.»

— «Segundo Censo de la H<'publica de Venezuela.
Caracas, 1881.»

— «Filosofia della Statistica, esposta da Melchiore
Gioja. Milano, 1829.» La primera edicion de estaobra,
en que se puede considerar inaugurada la Demografia,
se hizo en Milan en 1808. ElI tomo IV y dltimo apareci6
en 1830. Gioja compite con Maltlms en el amor & la ver-
dad, pues que compite en la fe y la perseverancia para
investigarla; rivaliza igualmente con él en espiritu de
observacién de los hechos concretos; pero le excede
en la luminosidad de las generalizaciones, que le per-
mite salvarse del peligro, en que cay6é Malthus, de po-
ner sus excepcionales facultades al servicio de una sin-
tesis erronea.

Antonio. — Se conoce que le ha llenado & usted mu-
cho ese sefior.
D. José. — No lo sabes bien. Lo dnico que me ha

hecho amarga su lectura ha sido el ver que, no obstan-
te su mérito, sonaba su nombre por vez primera en mis
oidos. Habré leido poco; sera culpa mia; pero ello es
gue no le habia visto citado en parte alguna.

Antonio. — jCémo ha de ser!

D. José. — Si. 1C6mo ha de ser! Luego he tenido ol
gusto de verlo alabado por Grégoire, en su Diccionario
de Historia, Biografia, etc., considerandole como uno
de los fundadores de la Estadistica. Do todos modos,
el libro del inmortal Gioja es mucho mas grande que
su fama; lo que prueba que no es de ella, sino de su
clara conciencia propia, de quien los grandes hombres
pueden oir el aplauso; por lo mismo que esta grandeza
consiste en anticiparse & su tiempo. Y si tamafia anti-
cipacion es aridamente cientifica 0 filosé6fica, con ma-
yor motivo. Los contemporaneos no le entienden, y
dichoso él si se contentan con no hacerle caso. Gioja
supo también lo que es sufrir persecucién por hxjusti-
cia, en el sentido de las bienaventuranzas.

Antonio. — jMaldito sea el demonio!

D. José. — Amén. Pues voy a continuar.

— «Usos y abusos de la Estadistica, por J. Jimeno
Agius. Madrid, 1882.»

— «La natalidad y la mortalidad en Espafia, por
J. Jimeno Agius. Madrid, 1885.»

— «Territorio y poblacion de Espafa, por J. Jimeno
Agius. Madrid, 1890.»

— «Madrid. Su poblacion, natalidad y mortalidad,
por J. Jimeno Agius. Madrid, 1886.»

— «Poblacion de Espafia, por. J. Jimeno Agius. Ma-
drid, 1885»

— «La poblacion de Espafia(Memoria premiada por
la Academia de Ciencias Morales y Politicas), por don
José Garcia Barzanallana. Madrid, 1872.»

—«Noticias estadisticas de la isla de Cuba. Haba-
na, 1864.»

— «Nouvelles considérations sur la mortalifé de la
preniiére eniance en Espagne comparée avec celle de
la France, par le Dr. Ph llauser. Seville, 1881. (Memo-
ria leida en el Congreso internacional de Higiene de
Paris, en 1878).»

— «Registro estadistico de la j)rovincia de Buenos
\ires en 1876. Buenos Aires, 1882.»

-«<Procedimientos del Departamento Nacionalde
Estadistica durante el afio 1886. Buenos Aires, 1887.»

— «Censo general de la provincia de Buenos Aires,
vei-ificado el 9 de Octubre de 1881. Buenos Aires, 1833»

— «Censo municipal de Buenos Aires, impreso en
la capital, 1887. (La parte referente al clima ha corrido
a cargo de D. Pedro N. Arata, director de la Oficina
guimica municipal.)» (Dos magnificos tomos.)

-«Historia demografica de Bucfiios Aires, por Al-
berto B, Martinez. — Estadisticas complementarias del
Censo, por Latzina. Buenos Aires, 1887.»

— «Les eaux Routerraines aux époipies anciennes,
par Daubrée. Paris, 1887.»

—«Les eaux souterraines 4 I'époque actuelle, par
Daubrée, 1887.»

— «Instituciones sobre la crianza fisica de los nifios
expositos, por D. Santiago garcia. Madrid, 1805.»

— «Statistiquo de la France comparée avec les di-
vers pays de I'Europe, par Block. (Obra premiada por
el Instituto.) 2»édition. Paris, 1875.»

— «Statistica penitenciaria internazionale. Roma,
1875.»

— «Statistigiie Internationale. Stockholm, 1875.»

— «Essai statistique du Royanme de Portugal, par
Balbi. Paris, 1822.»

— «Estudios sobre el cosmopolitismo humano, por
D. Benito Fi-anciay Ponce de Le6n. Madrid, 1888.»

— «Estado do muertos en los Hospitales de Guate-
mala en el tercer trimestre de 1882.»

—«Informe de la Oficina de Eb-tadlstica de Guate-
mala, 1884.»

— «Causes générales de la morbilité et de la morta-
lité de la premiére enfance & Buenos Aires, par k
Dr. Coni.»

— «Estadistica de Espafia, por Moreau de Jonnés:
traduccion de D. Pascual Madoz. Barcelona, 1835.»

— «De I'assainissemeni des villes et de I'épuration
des eaux d’'égout. Paris, 1884.»

— «Du principe de population, par Garnier. 2B édi-
tion. Paris, 1885.»

— «Essai sur le principe de population, par Malthus,
traduit de Tangiais par J et G. Prévost (de Genéve)i
précedé d’'une introduction par Rossi et une notice de
Tauteur par Ch. Comte, avec notes par les traducteurs
et par J. Garnier. Paris, 1852.»

— «Cuadro geografico y estadistico de los Estados
Unidos mexicanos, por Cubas. México, 1884.»

— «Demografia de Lima en 1884, por José G. Clave-
ro. Lima, 1885.»

-«Registro pefadistico de la Republica Argentina
en 1864. Buenos Aires, 1865.»

— «Situation du Royaumé de la Belgique. Bruxel-
les, 1878.»

— « Estatistica de Portugal. Censo do |.° Janeiro de
1878. Lisboa, 1881.»

— «Résullats statisliques.du denorribrement pour la
ville de Paris en 1881. Paris, 1881.»

— «Discours sur la mortalité des jeunes enfants
(Acad. inipér. de Méd. Séance 23 Oct. 1866), par M. A-
Husson, directeur de TAdmin. gén. de TAssistance pu-
blique”™.»

—«Origen, progreso y limites de la poblaciéon y
examen liistorico-critico de la de Espafia, por D. Agus-
tin de Blas, individuo de*la Comisién de Estadistica’
Madrid, 1833.»

— «Matrimonios en la provincia de Buenos Aire?

ci
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desde 1870 & 1878, por Ismael Bengolea, jefe de la Ofi-
cina de Estadistica de la provincia. Buenos Aires, 1881.»

— «Memoria sobre o pinhal nacional de Leiria, por
Francisco Maria Pereira e Caetano Maria Batalha.
Lisboa, 1859.»

— «Censo de la poblacion antigua, impreso & costa
del Gobierno, en 1829; trabajado por D. Tomas Gonza-
lez, en presencia de l.os documentos <le Simancas.»

— «Relatorios dos Gobernadores das provincias ul-
tramarinas. Provincias de Santo Tomé e de Mogambi-
que. Anno de 1883. Lisboa, 1889.»

— «Movimento da populagao. Lisboa, 1890.»

— «Mappas estatisticos dos baptisados, casamentos
e 6bitos que houve em Portuga' no anno 1860.»

— «Consideraciones demograficas sobre los resul-
tados del Censo, por F. Latzina. Buenos Aires, 1883.»

— «Revue d'Hygiénc. Paris.»

— «Estado demostrativo de las tiendas de industria
y comercio que existian en Madrid en los anos 1878y
1879. ("Publicacion oficial del Ayuntamiento.)»

— «Siatistique internationale des caisses d’épargne,
compilée par le Burean central de statistique du Ro-
yanme d’'ltalie. Rome, 1876.»

— «Tablas de plagas histéricas, por Schort. iTradu-
cida del inglés.)»

— «Dictamen de la Comisién de Higiene publica del
42" Congreso de médicos y naturalistas alemanes.
Dresde, 1868. ("Traduccidon francesa.)»

— « Comunicacién al Congreso de Higiene de Paris,
de 1878, acerca de la higiene de los fifios de pecho,
por Gibert.»

— «Tableaux mensuels de Statistigue municipale de
la "Ville de Paris.»

—«La France et I’'Angleterre ou statistique morale
et physique de la France comparée k celle de I'’Angle-
terre, par le Ch."" F. de Tapiés Paris.»

— «Statistique de la vie humaine ou demographie
comparée, par Aquille Guillard.»

— «Censo espafol executado de orden del Rey, co-
municado por el Excmo. Sr. Conde de Floridablanca
en al afo 1787. En la Imprenta Real.»

—«Memoria de la Direcciéon general de Estadistica
referente 4 los afios 1868-69. Madrid, 1870. »

—«Memoria acerca del aprovechamiento de las
aguas de las alcantarillas de Madrid, por D. Liiis Justo
y Villanueva. Madrid , 1874 (lia 3,* edicion lleva la fe-
cha de 1877.)»

-«Memoria de las medidas adoptadas para con-
tener la invasién del colera de 1885, por D. Alberto
Bosch, alcalde-presidente. Madrid, 1885.»

—«Investigaciones del Departamento Nacional de
Estadistica, por Latzina. Buenos Aires, afio de 1883.
~Opusculo.)»

—«Datos y noticias estadisticas referentes a la via
publica en 31 de Diciembre de 1860. Madrid, 1861.»

— «Censo de la riqueza territorial é industrial de
Espafia en 1799 Madrid, 1800.»

— «Estadistica del Registro de la propiedad de Es-
pafia correspondiente & los afios 1873-76. Madrid, 1887.»

—«Censo espafiol de 21 de Mayo de 1857. Publicado
por la Comisiéon general de Estadistica. Madrid, 1858.»

— «Estadistica de Portugal, por Balbi; traducida al
castellano de la edicién de Paris, de 1822, por p-a-
bregas.»

— «Duracion de la vida liumana, por .A Guillard.
(Revista General de Estadistica, Madrid, 1862.)»
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— «Reflexiones y conjeturas sobre la ley de morta-
lidad de Espafna, por D. Miguel Merino. Madrid, 1866.»

— «Nota oficial estadistica del Movimiento munici-
pal de Madrid en 1820.»

—«Instituciones sobre la crianza fisica de los nifios
expdsitos, j)or D. Santiago G-arcia. Madrid, 1805.»

—«La Beneficencia en Espafa, por D. Fermin Her-
nandez Iglesias. Madrid.»

—«Mémoire sur la population, par's=. Memoriq
publicada en las Reeherehcs statiMiqu.es. Paris, 1821.»

Antonio. — Pero es claro que no habra usted leido
todo eso porque es imposible.

D. José. — Ciertamente que no lo he leido al pie de
la letra, ni es preciso; pero desde 1891 en que comenzo6
mi aficibn & estos estuilios, no he dejado de tener
tiempo hasta hoy (lara hojear esos escritos y algunos
mas, como veras Escucha, escucha, que todavia falta:

— «Anuario estadistico de Espafia correspondiente
a 1859y 1860, publicado por la Comisién General de Es-
tadistica del Reino. Madrid, 1860.»

— «ldem de 1862-65.»

— «Movimiento de la poblacibn de Espafia en el
decenio 1861 al 70. Madrid, 1877. ("Instituto Geografico
y Estadistico.)»

— «Resefna geografica y estadistica de Espafia, por
la Direccién del Instituto Geografico v Estadistico.
Madrid, 1888.» /

—«Estadistica de la emigracion y de la inmigracion
en Espafa en los afios de 1882 & 1890, por la Direccidn
General del Instituto Geografico. Madrid, 1891.»

— «Resultados provisionales del censo de la pobla-
cion de Espafia, segun el empadronamiento de 31 de
Diciembre de 1887, por la Direccién General del Insti-
tuto Geogréafico y Estadistico. Madrid, 1889.»

(Se contmaar&.)

Consultorio

PREGUNTAS

654. En el .Ayuntamif'uto adonde ejerzo hay dos in-
trusos; uno de ellos tie™* el titulo de practicante ,y el
otro no tiene titulo ninguno. Ambos visitan y recetan,
y se desea saber a qué autoridad hay que acudir para
castigarlos, en qué forma v en qué pena incurren.—

F.'

655. ¢Puede el cura de un pueblo confesar 6 dar la
Extremauncion ji un enfermo en contra de la voluntad
del médico que |' asisto y que reside en el mismo pue-
blo? En caso negativo, ¢qué responsabilidad correspon-
de ai curay en qué forma habria de pedirselef —R. S.

Gaceta de la salud publica.

Estado sanitario de Uladrid.

Altura barométrica méaxima, 708,55; minima, 702,81,
temperatura maxima, 30’,2; minima, 9", 9; vientos do-
minantes, SO., y OSO.

Siguen siendo frecuentes las exacerl)aciones de los
padecimientos reumaticos, asi como las manifestacio-
nes agudas de los mismos; se presentan también en
algin numero las fiebres intermitentes de tipo franco
V algunas larvadas. Los catarros gastro-imestinales
febriles son menos numerosos que en las semanas an-
teriores. La viruela continda hasta ahora contenida
en el mismo limite de exacerbacidon transitoria, que
hemos marcado en los estados precedentes.
.................... - —

il
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»«i''n<?lén. - En la villa de Cedillo (Toledo) ha fa-
Hecido nuestro distinguido amigo y antiguo suscritor
D. Juan Diaz Amor (Q, E. P. D.).

Enviamos & su esposa dofia Juliana Agudo, hijas y

hermano, nuestro mas sentido pésame por pérdida tan
irreparable.

meriinei* 4'oii“reso ~tlo-riiio-Inriii~ol6”™ico esna-
— Debemos recordar a los congresistas adheri(ios,
el deber contraido de anunciar a4 esta Secretaria —

Fuencarral 57 — 6 4 la Redaccién de E1 Siglo M édico,
el tema ¢ temas de sus comunicaciones.

~Na” ya presentadas muchas y muy importantes, y
urge conocerlas todas a fin de irlas clasificando y orde-
nando para su mejor exposicion y discusion.

_ Los trabajos de! primor (‘ongreso espafiol de. Oto-
rino-laringologia comenzaréan el 18 del préximo Octu-
bre, en el Paraninfo del Colegio de San Carlos, Facul-
tad de Medicina de esta corle. — El secretariogeneral,
Dr. C. Compaired.

Instilulo de Ternpéutj4‘ti oneruloria. — Queda
abierta la inscripcion de matricula, en el Instituto de
Terapéutica operatoria, del 16.° ejercicio, bajo la di-
reccion del Dr. D. Federico Rubio Cali, en casa del
secretario D. José Nadal May, Pez, 22, principal iz-
Cjuierda, de tres a siete de la tarde. No se admiten mas
que veinticinco inscritos, siendo preferidos los prime-
ros que se pYesenten. Para obtener la inscripcién se
necesita ser licenciado 6 doctor en Medicina. Precio
do la inscripcidn, 250 pesetas. Los inscritos un afio se
consideran miembros perpetuos del Institutoy no ne-
cesitan, para los cursos sucesivos, abonar nuevos de-
rechos.

El li‘afainieiilo de .YInrewcn eoiilrti los aneiiriis-
_ Traduce la Recista de Clinico. 7 Terapéutica
un caso de curacion de una lesion de dicho género,
y por el método dicho, publicada en un periédico mé-
dico italiano por el Dr. Bignone. Consiste en introducir
largas agujas de acupuntura a través del saco aneuris-
matico, de manera que vayan a arafar la pared opues-
ta del mismo; produicese en las erosiones endoteliales
provocadas de ese modo un proceso inflamatorio espe-
cial que determina un coagulo blanco, adherenfe, ac-
tivo.

En el caso citado (un obrero) existia en el cayado
aodrtico un tumor del volumen de una naranja; ei en-
fermo estaba caguécticoy sufria accesos de sofocacion,
gue ponian su vida en peligro.

Era en 1894; se hicieron on el plazo de dos meses
nueve picaduras en cuatro sitios distintos del foco; en
las primeras, éste se hizo mas resistente; luego dismi-
nuyo de volumen hasta desajiarecer completamente,
guedando una placa 6sea a! lado del esterndn, y sin
aparecer sintoma alguno de aneurisma.

Como quiera que el individuo de referencia volvio a
dedicarse a un oncio muy duro, se reprodujo el tumor
antes del afio; mas empleado de nuevo igual trata-
miento, volvié & curarse radicalmente.

Acetdii de los Kiiero$4 en la» eiiferniedndeji menta-
les V nerviosas. — Dice nuestro colega Los Nuevos Re-
medios, que los Sres. Mairety Vires, de Montpellier,
dirigen & la Sociedad de Biologia una nota relativa &
seroterapia de las enfermedades mentales y nerviosas.
Emplean en su clinica, ya sea los sueros artificiales
turoso6 adicionados con sustancias medicamentosas, 0
den aun los sueros sanguineos sacados de los anima-
os, en estado de pureza 6 conteniendo principios mi-
nerales. Dan cuenta de dos casos de maniacos tratados
por las inyecciones de suero humano extraido de un
maniaco ya curado. En uno de los cases, la mejoria
fué sensible; pero no continudé después de las inyec-
ciiuies; en el otro caso fué duradera la calma conse-
guida, afirmdse la inteligencia y la enferma pudo aban-
donar el asilo en estado de curacion.

Los Sres. Mairet y Vires reservan sus conclusiones
desde el punto de vista del valor curativo del suero de
maniaco curado, inyectado & otro maniaco en el pe-
riodo de la sobreexcitaciéon; pero ven en estos casos un
hecho interesante y acaso mas que una coincidencia;
después de todo, su estudio constituye una aplicacién
util de la seroterapia, que puede hacerse fecunda des-
pués de nuevas experiencias.

I”eriNién a .lime. Pasleur.— Por un decreto re-
cieii-e, la pension civil de 25.000 francos concedida a
titulo de recompensa nacional & Pastear, por ley de 2
He Agosto de 1883, sera destinada en totalidad asu viu-
da, nacida el 15 de Enero de 1826, en Clermont-Fe-
rrand.

Esta pensién ha empezado a disfrutarla desde el mes
de Septiembre de 1895.

I'ii iikmlio |>ara favorecer la infrodiieelon de Io
»>0iidii uretral. — Consisto en introducir en la entrada
del meato una canula, tubo de cristal afilado, al que se
adapta otro tubo de goma, que esta en relacion con un
recipiente colocado a un metro de altura y lleno de
agua salicilada. Se abre la llave y se comprime el glan-
de alrededor de la canula para impedir en lo posible el
reflujo del liquido, y mientras que éste obra sobre la
estrechez por la presion y el calor, se hace entrarla
sonda, introduciéndola pordebajo del tubo inyectador.
Sorprende la facilidad con que salva la estrecliez. Has-
ta se evitan las vias falsas abiertas por los cateterismos
anteriores. El Dr. Gigli lia podido hacer el cateterismo
en tres casos de estrechez, infranqueables por com-
pleto.

Sopolcraplu. — Como un dato mas para juzgar en
esta refiida terapéutica, diremos que en el 14.° Congre-
so Aleman de Medicina el Dr. Hennig(de KSnigsberg),
afirmo que la reciente publicacion de las estadisticas
Hnl sanitario imperial arrojan cifras poco favo-
rables 4 la extensién de la seroterapia para combatir
la infeccion diftérica, y la experiencia personal resul-
ta en este punto confinnada. En cambio, el método te-
rapéutico que él emplea desde hace unos quince afios,
y que consiste en el uso de] agua de cal y del hielo, le
suministra una cifra de mortalidad que no lia excedido
nunca del 4 por 100 sobre un total de 2.000 casos de dif-
teria préximamente.

Este método de tratamiento, empleado también
desde hace algun tiempo en Egipto, ha causado igual-
mente en esa regién un notable descenso en la morta-
lidad difteritica.

de tracturas y luxaciones,

por el Dr. Helfericli. Un tomoeu-
cuadernado con 166 grabados en
rotores. Precio en toda Espafa,
12 PESETAS. Los pedidos a la
Administracion de E1 Sioi.o Mé-
dico, Magdalena, 36.

H mejor tratamiento pas.c° deseneis, %

tralgias, dispepsias, dis-
pepsias con cloro-anemia, hiperclorhidrias, Glcera del
estbmago, dilatacién géastrica, catarros intestinales ©
albunnnuria, es el Klixlr oslomao»! de iSaiz de
I'arloM, que cura enfermos con mas d-e veinticinco
afios de.antigiiedad en sus padecimientos, y por esta
razén es recetado por todos los médicos que conocen
sus positivos efectos.-- Serrano, 30, farmacia, Madrid,
y principales de Esjiafa.

nABIIiETE MEDICO LACTOSCOPICO DEL DR. ROYO, para reeonoci-
U miento de nodrizas. — l.opo d> Vega. iSi>. De una

a cuatro.

RSTABLECIMIENTO TIPOGRAFICO DE F. TEODORO
Amparo 102 y Ronda de Valencia, 8,

Teléfono 559.
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del REUMATISMOS
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PILR QRAS JARABE LAROZE-:r?ToNico, Anti-Nervioso

D E H Al | I Prescripto con exllo por todos los niédico-s pava combatir las fiaatritie, Gae-
5B tralJitiH y para regularizar loda*® las funciones dcl Ustémago j de los
- . ;- Intestinos.
loo titubeanen purgarse, cuandolol

jnecesitan. No temen el asco ni eij

| causancio.porgue, contrul quesu-j  JARABE L A R O ZE ~ IODUROde POTASIO

Icede con los demas purgantes, este

jno oira bien sino cuando se tomi.1 Es el <8peclfico mas seguro de todos contra las Afecciones tuberculosas,
Icén bur~nosalimen os jrieiiias/or- | los Canceres, los lieuinatismos, las Hnfermetlades de la piel y los
j tilicantes, cual el vino, el café, el i«.| Accidentes sifiliticos.

:.Cada cual esc_:dge,parapulrgarsezlai de CortelM

iorayia comidaque masle convie- i

Anen,gegﬂn sus oqcupaciones.Co—r;o JARABE LAROZE gsnetigaegnog) IODURO (b SOD'O
lei causancioquelapurg: ocasiona! Se emplea como los otros loduros y principalmente en las Affeecionca del
\queda completamente anulado, Coraxon.

Ypo” el efecto de la buena ali-j Gortera, pRQTO -0

_ di
~entacion empleada, uno se. JARABE LAROZE , «%ess on | tubunu

~ecjde» facilmenteé volveri/ . - - -
Ainpexar cuantas rece” Perdidas blancas, Itc.nioraa ute.nsu tles, Anemia, Raquitiatno.

sea necesario. de Corteras

JARABE LAROZE %= |oDURO de Estroncio

Afecciones cardiacas. Reumatismos, Angina delPecho, Asma, etc.

GARGANTA J-P. LAROZE, Faraacenilco,

voz y BOGA

IPASTILLASA&DETHAN ..
Recomemlada. contra los Males de laj C IR ||F’ HlERRO y QUlNA

IGarganta, Extinciones de la Voz, | 1Al t foiuL. i id losToni d
Intlainaclones de la Boca, Efectos | im ento mas ioiuLoante unido a los Ténicos mas reparadores.

| PernicioaoB del Mercurio, Iritacion
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Sxigirtn eplerr%,tilooeﬁtﬂ)rén2ndepﬁg|2'. DETHAB, | .CABWR, iiiionno y Qi'iv VI Diez afios de éxito continuado y las afirma-
ciones de todas 1s emliienc.as médicas preiiban que esta asociacion de la
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conoce para curar: la Cinrésis, li Anemia, las Menstruaciones aoiorosas, el
Empobrecimiento y la Altemcion de la Sangre, d Raquitismo, las Afecciones
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VACANTES

La de médico-cirujano de Valenzuela (Co6rdoba),
pueblo de 800 vecinos, dotada con 3.000 pesetas: 1.000
del presupuesto municipal, y [ por igualas con el
vecindario. Solicitudes hasta el 30 del corriente al sefior
alcalde. Para mas datos pueden dirigirse al médico ti-
tular de Santiago de Calatrava (Jaén). D. Manuel Mo-
ratinos Fjores.

—Alcaldia constitucional de Castellar de Santiago.—
Por dimision del que la desempefiaba, fundada en mo-
tivos de salud, se halla vacante la plaza de médico ti-
tular de esta villa, dotada con el sueldo anual de 999
pesetas por la asistencia a4 100 familias pobres. Los as-
pirantes &4 dicha plaza podran dirigir sus instancias
documentadas & esta Alcaldia. Presidencia en término
de treinta dias, contados desde el en que aparezca in-
serto eote anuncio en la Gaceta de Madrid; advirtiendo
gue transcurrido dicho plazo no sera admitida ninguna
que pudiera presentarse.

Castellar de Santiago, 2 de Septiembre de 1896. — EI
alcalde accidental. Francisco del Rio. — (Gaceta del 5 de
Septiembre.)

— Dos plazas de médico-cirujano de Ajofrin (Tole-
do). Hab. 8.001. Dotacién 750 pesetas cada una por la
asistencia 4 150 familias pobres y las igualas con los
vecinos acomodados. Solicitudes hasta el 22 del corrien-
te al alcalde D. Honorio Otaola.

— La de id. id. de Casas del Castafar (Caceres). Ha-
bitantes 897. Dotacion 750 pesetas por la asistencia a
25 familias pobres y las igualas con los vecinos acomo-
dados. Solicitudes hasta el 21 del corriente al alcalde
D. Mariano Parejo

CALENTURAS

GRAJEAS LOPE RUPEREZ

Sancionadas por la Clinica como preparado
farmacéutico de primer orden para la prontay
completa curacién de las liebres palikdicafi re-
beldes.—Reéanen estas Grajeas condiciones que
hacen recomendable su uso, pues ademas de ser
pronto y completamente disueltas por los jugos
digestivos, su administracion es facilisima por
ser sumamente gratas al paladar.—A| doctor
gue no las conozca y desee ensayarlas, sé le re-
mitir4d gratis O. S.

r*reoio, S jD ta,s.
Venta por mayor: En Madrid, D. Melchor Gar-
cia; en Barcelona, Sociedad Farmacéutica y

Vidal y Ribas, y en Villa del i2?0 (Cérdoba),
farmacia del autor.

— La deid. id. da Esparza, compuesto de los pueblos
de Escaroz,”™ Orouz, Sarries, lIbilcieta y Esparza (Nava-
rra). Dotacion 2.800 pesetas por la asistencia a todo el
vecindario. Esta cantidad serd satisfecha la mitad en
trigo y la otra mitad en dinero, en Septiembre do cada
afio. Todos los pueblos que componen el partido se ha-
llan situados en la carretera, distante el que mas cua-
tro kilémetros. Solicitudes hasta el /| del corriente al
alcalde D. Sandalio Viscarret.

— La de id. id. de Cafilanueva (Caceres). Hab. 1.560.
Dotacion 2.600 pesetas por la asistencia a 150 familias
pobres- Solicitudes hasta el 26 del corriente al alcalde
D. Diego Pazos.

— La deid, id. de Alcubierre (Huesca). Hab. 1 670.
Dotacién 600 pesetas por la asistencia a las familias
pobres de la localidad, mas las igualas, importantes
unas 2.400 pesetas. Solicitudes hasta el 20 del corriente
al alcalde D. José Gabarre.

— La de id. id. de Lorenzana (Lugo). Hab. 6.060 Do-
tacion 999 pesetas por la asistencia a las familias po-
bres y las jgualas con los deméas vecinos. Solicitudes
hasta el 27 del corriente al alcalde D. Marcelino Salgado.

— La de id id. de Tordesilos (Guadalajara), Habi-
tantes 695, y los pueblos de Setiles , Tordeilego y Rdde-
flas. Dotacion 250 pesetas en metélico y 550 fanegas de
centeno, cobradas en el tiempo de la recolecciéon. Solici-
't\hjdles hasta el 28 del corriente al alcalde D. Esteban

alo.

— La de id, id. de Jaurrieta (Navarra) Hab 490.
Dotacion 250 pesetas por la asistencia a 10 familias po-
bres, y L 250 por loa vecinos pudientes. Solicitudes hasta
el 24 del corriente al alcalde D. Tomé&s Recalde.

— La de id. id. de Huerta (Salamanca). Hab. 450
Dotacion 500 pesetas por la asistencia a 12 familias po-
bres y las igualas con los vecinos acomodados. Solicitu-
des hasta el 23 del corriente al alcalde D. Francisco Gar-
cia Mesonero.

— La deid. id. de Utrilla y sus anejos Almamez y
Aguaviva (Soria). Dotacion 350 fanegas de trigo. Solici-
tudes hasta el 26 del corriente al alcalde D. Julian Jodra,
Hay que advertir que en cada uno de los dos anejos tiene
su residencia un ministrante.

— La de id. id. de Orisoain (Navarra), que se com-
pone de varios pueblos. Dotacién 3.000 pesetas, pagade-
ras en 30 de Septiembre de cada afio, la mitad en trigo
y la otra mitad en metalico. Solicitudes hasta el 26 del
corriente al alcalde D. Jeré6nimo Muruzéabal.

— La de id. id. — por terminacion de contrato — de
Fontihoyuelo (Valdadolid) Dotacion 325 pesetas por |
asistencia de | & familias pobres y las igualas con 9?
a 100 vecinos pudientes, que ascienden & 144 fanegas de
ti'igo, y la probabilidad de alcanzar dos anejos que dis-
tan de dos & tres kilbmetros de ésta. Solicitudes hasta
el | del corriente al sefior alcalde.

. L4 )4 . L4 T
Sustitucion 0 coiocacion definitiva, U7, &ev
v tatiVo,
doctor en Medicina3?Cirug|'a, gue puede acreditar ca-
torce afios de servicios y meéritos profesionales, desea
desemperfiar el puesto de algin compafiero, temporal 6
definitivamente, por ausencia accidental, traslado, en-
fermedad U otra causa. Para informes dirigirse a la
Redaccién de E1 Siglo Médico.

CORRESPONDENCIA

s

Advertimos a nuestros suscritores que no se
contestara particularmente ninguna carta que no
vaya acompafada de un sello de 16 céntimos.

D. Perfecto Alvarez. — Pagado Siglo fin Diciembre
del 96.

D. Juan Antonio Alzéla. — Id. Siglo y Biblioteca, en-
cuadernada, fin Diciembre del 96.

D. Antonio Rodriguez Iglesias. — Id. Siglo y Biblio
TECA fin Diciembre del 96.

D. Roque Rojas, — Id. id.

D Pelegrin Quirds. —Id. Siglo fin Diciembre del 96.

D. Luis Rodriguez. — Recibida su carta; conformes.

D. Manuel Sans Martin.—EI Sr. Nuevo avisa su pago
Siglo Y Biblioteca fin Diciembre del 08.

D. Bartolomé Rodriguez—Pagado Siglo y Biblioteca,
encuadernada, fin Diciembre del 96.

D Manuel Navarro — Id. SiGLO fin Octubre del 96.

D Juan Garcia Arévalo. —Id id.

D. Angel Garcia. — Pagado Siglo y Biblioteca fin
Diciembre del 96.

D. Celso Rosad4o0. — Id. Siglo fin Diciembre del 96.

D. José A Benitez Navarro. — Id. Siglo y Biblioteca,
encuadernada, fin Diciembre del 96.
D. Arturo Isla. — Id. Siglo fin Diciembre del 96.

D. Juau Pedrero. —1d. id.
D. Pedro Cebrian. — Id. Siglo fin Junio del 97.
D. Nicolas del Rio LOpez. — Id, Siglo y Biblioteca,
cuadernada, fin Diciembre del 96,
fSe oontinnai'A.)

(1) Rogamos & nuestros suscritores que se fijen en
esta seccion. Los que deseen obtener contestacion priva-
da & sus cartas deberan remitir un sello de 15 céntimos,
pues de lo contrario se les contestara en este lugar de)
periédico. Todos los pagos que se hacen por los sefiores
suscritores se consignaran sin falta en esta seccidon
Deben, pues, éstos reclamar prontamente, a fin de evi-
tar perjuicios, si no ven consignados los que verifiquen.
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Instituto Brown-Sequard.

FUNDADO EN 1891 POR D. JUAN CRUZ

Los jugos organicos forman ya una
parte importantisima de todas las
obras de Terapéutica moderna. Los
practicos ttlAs eminentes los prescriben
a sus enfermos, y en las Clinicas de los
Hospitales y de las principales Facul-
tades de Medicina de Espafia y del ex-
tranjero se ha sancionado su eficacia.

H jugo teslicular arerei%uj

redne los principios dinamogéuicos se-
fAalados por Brown-Séquard. Solo con
esta circunstancia se obtienen resulta-
dos en la anemia, ataxia y demas escle-
rosis de la médula, vejez prematura,
debilidad senil y la resultante de enfer-
medades graves.

La SUStﬁﬂCla grls la neurastenia,

histerismo, epilepsia y todas las demas
neurosis y neuralgias.

E ]UQO terIdeo miento para el bo-

cio, el mixedema, la obesidad y poli-
sarcia.

H jugo pancreatico & scare.
J p tes sacarina,
esde eficacia incontestable, comproban-
dose por el andlisis de las orinas antes
y después del tratamiento. La desapa-
ncion de la glucosa es en ocasiones tan
rapida, que bastan de 5a 10inyecciones

Todos los jugos organicos proce-
dentes del Instituto Brown-Séquard,
estan contenidos en ampollas esféricas
y Uevan grabadas en el vidrio las pa-
labras I>r. Goizel, I*ari8.

No respondemos de la eficacia de las
demas preparaciones.

Precios, franco de porte.

Ampollas de 50. c. . . 20,00 pesetas.
— delc-c .. 6,50 —

_ A los sefiores médicos y farmacéu-
ticos se hace la rebaja de 25 por 100.
Pidanse instrucciones al director

D. JUAN CRUZ

aparato atniiatrico

Vv 4a L E M Z U E L A

Tratamiento abortivo de la bronqui-
al grippe (forma toracica) y neumo-

as, con las inhalaciones de trietila-
na.

PIDANSE DETALLES
QMengaAo, 10 ouadriiplioado, Madrid.

K3! \

liecetadopor verdaderas eminencias, no tiene rivalyeselreme-
dio mas racional, seguro y de inmediatos resultados de
todos los ferruginosos y de la medicacién tdénico-reconstituyente para
la Anemia, Raquitismo, Colorespalidos, Empobrecimiento de sangre, De-
bilidad éinapetenciay menstruaciones dificiles Tenemos numerosos cer-
tificados de los médicos que lo recomiendan y recetan con admirables
resultados.—Cuidado con las falsificaciones, pogve no daran resultado.
Exigir la firma y marca de garantia.

PBECIO DE CADA BOTELLA. 4 PE~ETAS.-MEDIA BOTELLA, 2,50 EN TODA ESPANA
De venta en todas las Farmacias de las provincias y pueblos de Espafia,
Ultramar y América del Sur.

Depdsito genera: A LM ER A,

Farmacia VIVAF PEREZ

HEGANJA = REOUTION ARDOMINAL

Es tan feo eo las sefioras el vientre abultado 6 caido. de.sfuvorece tanto, que el in-

vento P. Samen

tt"tico tinlversal» se hace Indispensable casi para todas,

Pues tanto en lo hijfiunic'i. jireaervativoy curativo como en lo de conservar las buenas ]
ormas, saltara yelegancia es uaakrenda incomparable: ha obtenido dicta- I P

menes muy laudatorios de variasReales

.cademias, esta toda

ella confeccio-

nada con seda especial, seabrocha como un %Uautey Iaadggaotodaslasse&aas

de buen tono asi nactooalcs cono extranjeras;

ién la usan

caballeros obesos y

los que sufren afecciones (¢rastro-intestinales. Prospectos gratis.

Carmen, 38, 1.", Barcelona (Espafia)

aaMUmiMmiiciom

Pidase catalogo gratis al director Oficinas Publici-

dad, C. Tallera, 2, Barcelona.

ERGOTIM YVONTELIXIR YYON

Solucion dosada de Cornezuelo

Polibromurado

PARIS, 7, rué de la Fenillade, 7, PARIS

Esta solucién rigorosamente dosada
fun centimetro olbico representa un gramo de
corneiuelo) es inalterable. Encierra todos
los principios activos dei cornezuelo de
centeno, con esclusion de las materias
inertes, y aun peligrosas. Se administra
por la via estomacal (de 30 a4 60 gotas
diarias; 6 mejor en inyecciones hipodér-
mlcas, por dosis de medio & un centimetro
cubico en las cercanias del sitio de la
hemorrogla.

INDICACIONES PRINCIPALES

Hemoptisis, Epistaxis, Prolapsus del neto,
Almorranas, Hemorragias uterinas consa-
cutioas del parto 6 prooocadas por la
existencia de tumores fibrosos 6 cancerosos.
Atenla del estdbmago y del intestino, Su-
dores nocturnos de los tisicos.

El empleo de este elixir permite continuar
durante meses y hasta afios, la cura bro»
murada, sin temor de los accidentes cere-
brales 6 cutdneos, que acompafian siempre
administracién del bromuro de potasio,
empleado solo cualquiera que sea su pureza
guimica y la forma farmacéutica, bajo la
cual so le presenta. Esto esplica el éxito
casi constante, que se obtiene con esta
preparacién. Contiene cada cucharada
grande 3 gramos de bromuro, sea un
gramo por cada cucharada de las de cafo.

Dosis : 3 6 12 gramos cada 24 horas.

INDICACIONES
Epilepsia, Histeria, Balie de San Vito,
Asma, insomnios, Heuratgias, Jaguecas,
Espermatorrea, Glicosuria, Gastralgias,
Neurastenia, etc., etc.

AVISO IMPORTANTE

Par» asegnrane da la eficacia de estos prcyluctos, los SeAores Médicos
deben siempre recetar

El ELIXIR} la ERGOTINA YVON

coli la Nircecioii 7, rué dela Feuillade R NESTRO
DS LAS ] SBLLO
mepoaoes |V 0 1S T Praricl  m eapnma

Daeio DDt les Faredea y Dguaiee



FOSB8FATO GLYCERATO DE CAL PURO

f.econ;tituyente g_eneral Debilidad general,
del sistema nervioso, Dolores de cabeza,
Neurasthenia, Hevralgias,
Fosfatvrada. NEUROSINE JARABE . - . ,
- = NEURGSINE ERANJLAN - NELRGBINR 1 g e Depresion delsistema nerviozo.

) Esta preparacion, que puede ser lomada sin neliero alguno. o )
na fAauo, a peoar del poco tiempo de su descubrimiento, resultados maravillosos, como lo comprueban certilicados a millares.

X?er>6Bito general: CHASSAING Y C». S. a-vexixie -Victorda., Faris

VINO : VIAL  SérervEDADES@IPECHD

JARABE
LACO FOBFATOCARNEQUNA deHIROFO-SFITOdeCAL

Alimento flsioloiico completo, DEL Df CHURCHILL

LOUINA/ ia.— '
Anemia Convalecenma, Al cabo de algunos dias después de

Pérdidas de las fuerzas.-Languidez.-lnapetencla. principiar el tratamiento, disminuye la

Perfectamente proporcionado y asimila- tos, vuelve el apetito, cesan los sudo-
ble, el Vino Fosfatado de Vial es nn res y el enfermo siente una fuerza vyi
un bmn-estar enteramente Nuevos. A eso

©stim_u|ante poderoso de la nutricion. De cierta_ _eficacia, es el re- se afiade, poco tiempo después, un cam-
constituyente general de todas las afecciones debilitantes. bio muy sensible en el aspecto del en-

Farmacia "V I-A -1j, Rub VICTOR HUGO, 14, LYON, y todas las Farmacias. fermo. Las evacuaciones se regularizan, |

el suefio es tranquilo y reparador y sei

manifesian todas las sefias de una nu-

tricion facil y normal
Este Jarabe contiene los elementos de'
los huesos, el fosforo y la cal, y con-l
! viene especialment & los nifios, a las!

mujores embarazadas y a las nddrices.
son curadas con la Ixigir ios /rasco.’? M.uadrados con la
firma del Doctor Churchill. y la marca

j de fabrica de M. sw AN N, jarmacau-
FUCOG LYCI NA DEL D- G RESSY O tico quimico, 12. rueCasiiglione, Paris.
M — I-*r“cio : 4 francos sn Francia.
iH Sif ESPENDEN EN LAS PRINCIPALES BOTICAS
Este Jarabe compuesto de plantas marinas posee todas

las propriedades del Aceite de Hidago de Bacalao con la
ventaja de ser agradable al paladar.

LE PERDRIEL et C% Paris. ESFERMEDADES SECRETAS

BLENORRAGIAS
GONORREAS
FLUJOS BLANCOS

La Harina lacteada Nestlé esta reco-
mendada d,esde hace mas de 25 afios por las PRIVERAS ,‘OMCHQBEJ?nBQﬁ‘O'\!', .I(,Enscuraﬂos
AUTCRIDADES MEOIC S ¢k TCDOS LOS PAISES, Es d dinento T }lUialgunos dias, en sonreto. sin
cereralizach y nes gorediaco para les sy los erfems ' [jeu%\'/mﬁfa? ion' Uiganios “Tigahivo,

v UCTEADAHESILES! PILDORAS

. e Inyeccion de
laHarnalacteadaHestle

contiene la mejor leche de los
Alpes Suizos.

UjsSifii " A DOCTCOR U
’ liHarina lacteada Vestle DR POCTCR FOUNUIER |
es de muy facil digestion. SionntUTix . KwuTow/a™

LaHarina acteadaHest é Faris, 22 Plice de la M.ideldiie

evita los vomitos y diarrea. Meiialb de 080, P?ns iX8.1

E S laHarinalacteadatestlé <

facilita el destete y la denticidii.
4

|laHarinalacteadaHestle

la toman con gusto los nifios,

4

I LaHarmalaCteadaHeSte Desde el l.o de Julio de 1890,

INTO par & e preparecon el ripice. la SOOIETB MUTUBLLH DE
DE CORT/ laHarina lacteada Hesllé PUBLIOITB {61, rué Oaumartin
reemplaza venigjOBumente le leche Paris), deque es director Mr. A.

materna cuando esta es deficiente.
La Dnrinn luetrada Nestlé es sobre todo de un gran valor Lorette, es la encargada BX-

durante los calores del verano cuando los nifios son acometidos de I
enfermedades intestinales. OLUSIVAMBNTB de recibirlos

* Db et ee s FEeois, D y Dlvaaifcs annsolos extranjeroe. para nnat

IM
Lft



JARABE ANTIFLOGISTICO = BRIANT !

Warmaeia, JD2S SJTFOXf, tSO, FAMMS, y «n tocta* ia*S'armacia0
EIJAMASE SE BJUAIVZ’ recomendan desde su principio por los profesores
ILaénneo,Thénard, Oiiersant, etc.i ba,recibido la consagracion del tiempo:en el O

afio 18290Dbtuvo e pr|V|Ieg|0 de Invencidn. VERDADERO CORFIiTE PECTORAL, con base

de goma 7 d¢ ababoles, conviene sobre todo & las personas dehcadas como

Imnjeres yninos. Su gusto excelente no perjudica en modo alguno asu eﬂcaclaj
contrro”ESraiAMM*oda*a*nriAlIlACIO!|/[M e M M ~B DITESTDIOS. " n

> tSa
Tr}tamiento de las Enfermedades del Estémago
Cor COCAINA — PEMSINA y D IASTAgIS
La Cocaima caima los «lolores de Estdmago j obra como tonico en la economia
ies del general. La Pepsinay I;i DiisiaslSfavorecen ladigestion del bol alimeati.-io completo.
Uye dlal BASTLILBIAS | NEVRESTSESTOMACALES | EiSTIO<io los AUMENTOS | CONVALECENCIAS
e?zua o- DISPEPSIAS | VOMITOS | DIGESTIONES DIFICILES | DEBILIDAD GENERAL
A es)(; PARIS, 8, Plaza da la Magdalena, FARMACIA UIRENQUE, 8, Plaza de la Magdalena, PARIS
n Gamn- E B
iel en- QQQQQ QQQ
arizan, |
tr y 86
oa nu-t
ttos de
y con-il »| GLOfinDfl0O-e0fFATO tfe CAL CHIEOSOTADO
laaP Hbt bien '-nlerada. esta solucion permito solo )o larga dartelen dol
a laa (ratanuento j eo compietamento absorbida, condlctonoa necesaiiao
drices. | aobta er resultados duradaros. Electos buenos y rftpidos sobre
con lak sa nao d.gaatlvda, al eatado general y lea leelonet Iocales en |
marca U Ia*TUBERCULOSIS 0)
aac&U-n %apeCC|onss BRONQUIO- PULMONARBS
Paris.U el RAQUITISMO. T®bleo
IOTICASI
Unico aprobado por
ERR o ACABCRAY
MBOIOMAdePAR
|4 causa de supureza y de $U{) oderosa nciividad para nirarAnem ia, Clordsia,
*Pobreza deUsangrre medirla por nia. — Enm gratin dol folleto. Parle. U.r.Beaux-Aet. 0)

AFECCIONES DEL CORAZON

circulacion, Palpitaaioaea, Intermitenciaa, Afaccionea
nervosas y Reumat/emadJee deJ oorazoa. Rlpertrofla cardiaca, Aama,
®o0 *u Drfnfi'n*n trahda” ron iiltn por el cuernn rniili-'o desde hace mas de M aflot «n |0j

RS ANTIMONIOSOS .1 D! papillaud

ATEDZV'AC/OZV AiiSBiVIiCO -AiVTIM O W i.-i.i:. (1,U01™/n» pOP Uiranulo).
Informefavoiable de la Aoademiade Medinina de r~rla. Sasloats del 8 1ijSrd e Nor.y 8 da Oic.de 1870.
OOsIS : 2 A t= QR™MNUCOS AL DIA
mtIIoner» Farmacia GIQON,7.Rué Goa-Héron, PARIS, yaiitodaila* rannaRln

: ' contra las diversM
ara b e CHD Ig Itald €. AfaooionasrisiCorazan,
1 Hydropaaian,
2AB: IJDNYE Tm «s n*rviocr]
Empleado con el mejor éxito BronquRi», A«am n, efc.

T st rageagalLaetatodeHlirrode

SRIBINIT fo Kk tarre. GELIS&CONTE

DabiHdadl. etc. AgroésAa$itri*Aca0*miMdiMydiel BAMPYA

rgOtina yBrum @(pie Conoco, «apoclcn 0

M injeoolon Ifodcrmlica.

iIRIMIIILKIMIIIknJR™NIKkI Dnucct hacen mas
fIMil el uihcr dél parto y

Hcdalia da Oroda U B**da daParia_ daliancn Um per

- AdCD © o J P UihM EHih & icegfuairiza,

flTu LLC los MENSTRUOS

LMARRANAQ Pomada Roer

(Exigir en oada caja el sello de garantia de la UNION DE LOS FABAICANTES]
FarmaciaAa . D Vv P irr, 22G, Rué $t-Martin, Parts, j eolodii itt priocipalei Itiateiu 4ebpsfii.
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& eiilemeiales por metio le la vaci &

POR EL DR. RAMON SERRET

facultan para detenerse en Orense.

Consultese con los médicos acerca del uso de
estas maravillosas aguas para todas las enferme-
dades del HIGAD O, del E$(TOM.4GO, y en
especial todas las de las VIAS URINARIAS-

Informes y detalles, el sefior Administrador en
Verin, 6 el propietario D. Fernando Debas, Alca-

o
Q la, 31, Madrid. Q HOIUBdIBH
0O00000O0O0OODODO0OQ oaoaoaoaooo00

O E OALAT>DO0, S,
Medalla de oro en la Exposiciéon de Barcelona” 8’%%& $
En esta casa (que provee al Ejército y 4 la Armada, a las Facultades de Me J S sl 2
dicina y & los hoepilalea civiles, y cuyos productos han merecido informes favo- § £ a
rab es de las Reales Academias de Madrid j Castilla la Vieja, de la Direccién H g£SA
¢ceneral de Sanidad Militar, de las clinicas oficiales de Valladclid, del Hospital & 2 5 "0
Militar, etc., etc.) hallaran los sefiores profesores algodones hidroéfilo, boratado,
feuicado saliciiico, iodoférniico; atmohailillas de celulosa, estopa purificada, hila .-I§/$ ©2$
tejida inglesa, hila tejida boralada; yutes purificado, saliciiico, fenicado; catgui g m® &
de los numeros 1, 2 y 3, caigut al acido cromico, cautchuc en ldamina, compresas 8 /9\'0 % '?
de algodén higroscépico y antiséptico, crin preparada para suturas y desagie, (9] 8 ®" a .
celulosa al sublimado al 8 por 1.000, gasas cloruro-mercurica, fenicada, iodofér- olils|
mica, timolizada, etc., en piezas de 1 metro de andio por 6 de largo y en rollos
de 10 centimetros de ancho por 6 metros de largo; el maekintosch, la seda pro- " e o
e-ectora, la fenicada para ligaduras, tubos «le desagle, pulverizadores de aire y 49«|§(/| ?® &
vapor, cajas para curas, etc., etc. Quien desee conocer los precios de todos estos T3 ©04
productos, pida el catadlogo que se remite gratis. {5*® ¢S-S=
O -
0Cac 3B
§ fl-sisg
ooOoQO00O0O0O0DO0ODOOC3000O0DBLOC300O0O0O S-2 IS «
a Las aguas alcalinas-bicarbonatadas, sodicas-fe- O o~ T G
5 rruginosasy m fT T S [t™ Provincia 0 = oo ] QO23 (5
O litinicas de m L X S Itillii de Orense o ﬁf\ © OmIe
2 Manantiales, Sousas Caldelifias. 9 g el
X Son de las mejores entre las bicarbonatadas y q <
A notienen rival en las afecciones calculosas y otras A CC
X de las vias urinarias, viéndose frecuentemente ¢
5 arrojar arenas de gran tamafio con su uso. n LU
Q Magnificos hospedajes de nueva planta. Nue- U ,
O vas construcciones en los manantiales. o EHE |J ||
u Temporada oficial, 1.® Julio a 80 Septiembre. Q
n Viaje cOmodo: Los billetes llamados de recreo, Q
Q
q
a
M
N

Véndese este opusculo al precio le

una peaetap en esta Administraci u.

. 0 M
U HIUT 1HLim
Coa este titulo, la COMPANIA COLONIAL

acabade poner a la venta en sus dos estableci-
mientos, calle Mayor, 18 y 20, y Montera, 8, un

CASA DEL CONTRABANDISTA

En el Paseo de Coches del Retiro.
- TKLTAFON ) 4.220 -

Eficacisimas contra la anemia, clorosis, esorofulismo
y vomitos de las embarazadas.

Utiles en las dilataciones del estbmago, eufermeda-
des de la nariz, garganta, corazén y pulmones; en la

albumi uria, diatesis Grica y diabetes. y de precio arreglado, qCie hasta la fecha s6lo x
Recomendadas como agua de mesa, en las comidas, se elaboraba de encargo para el consumo de ”
por su accion ténlcay excitante, que desplerta el ape- algunas famlllas dlstlngu|das de esta Corte.

tito y favorece las digestiones.
7 Precio del paquete (400 granms).......... 1,75 ivtas.
Balones de OXlgeno’ Precio del medio paquete (200 gramos). 0,88 —

los 30 litros.

‘ Pidanse por teléfono & cualquier hora del dia 6 de la
noche.



Cloro-Boro-Sodicas a la Cocaina.

Estas pastillas las recomiendan eminentes profesores,
porque rednen a la accion calmante, ténica y aneptésicii
de la cocaina, la astringente y antiputrida de los com-
puestos boricos y la eliminadora del clorato sédico.

Son, pues, de utilidad-incontrastable en las anginas
ronqueras y en todas las inflamaciones de la boca y gar-
ganta, ya sean cronicas 0 agudas. Se remiten por correo.

I Farmacia Bonald.

Nufez de Arcej i7.
(Antes Gorrera).

Antifebrifugo SALAVERRI

Curo, en tres dias, tercianas, cuartanas y toda dase de fiebres, de
cualquier tipo que sean. Esta nueva preparacion, la cual ha dado irreau-
sables pruebas de su eficacia contra las fiebres, ha merecido el aprecio de
numerosos médicos que han tenido a bien ensayarla, y 1"S resultados ob-
tenidos han excedido con mucho & cnanto podian desear. Ningun medica-
mento dara re.sultados mas seguros, mas ciertos y mas rapid'>s que el .4n-
Ilberlfllj’\o «fiiilaverriB, sin ninguna fatiga para el estémago, cuya
accién queda reducida a Ia sola absorcion del medicamento; estas preciosa.s
cualidades, debidas & la excelente preparaciéon del An(Ifcl»rifii“~o aSalnvc-
rrl », explican el gran éxito que ha coronado este descubrimiento, llenando
un verdadero vacio .en la terapéutica de las fiebres, e.specialmente en
aquellos casos en que la mucosa del estdmago se halla en un estado de ere-
tismo que no puede soportar las sales de quinina en sus multiples combi-
Qalciones. — Madrid, M. Garcia; Barcelona, Sociedad Farmacéutica Espa-
fola.

IO

ol

Por medio del analLsU ha determinado la Quimica todas las sustancias que
componen el jugo gastrico: los médicos, teniendo en cuenta que las enferme-
dades del estbmago tienen siempre como cansa una alteracion en la composi-
cion normal do esta secrecién, dirigen sus esfuerzos a reponer aquella 6 aque-
llas sustancias cuya falta es causa de la enfermedad.

Los Polvos digestivos-antigastralgioos de la Union

preparados con los fermentos mas activos del jugo gastrico, asociados a sus-
tancias que estimulan dicha secrecion, alivian desdo el primer momento en los
casos de gastralgia, dispepsia, vomitos, digestiones dificiles, eructos agrio.s, et-
cétera, etc.

Los Polvos dlgestivos-antigastralgicos de la Union Médico-Farmacéutica
SK MidDKN KN TUDAS LAS BOTICAS A »> PESETAS CAIA

POR MAYOR: En Toledo, Santos y Valifio. — Madrid, Melchor (raroia, y
prineijiales di'ogaorias de Espafa.

-

Madrid: Melchor Garcia, Torres Mufioz y Coipel

. u Pastillas de
afna Carua-

nai — Curan las faringitis, irritacion,

catarros, tos, y en general todas sus

afecciones. Caja, 1 peseta. Madrid,

Greda, 1, farmacia, y M. Garcia, Cape-
llanes, 1

Lm HaROWrita

XjoO E C H E S
antihi iosa,antiherpética, antiescrofulosa,
anfip.trasitaria, antisifilitica y en alto

grado reconstituyente.
Segun LA  PERLA DE SAN
CARLOS, £r. D. Rafael Martinez Moli-

ZU" Sallitra domieill
a domietlio
I_JIEELitlmo(ino SE)h(a)n()veE qQ

La clinica es la gran piedra de toque
en 118 aguas minerales, y ésta cuenta
0 -ifios de uso general y
CON GRANDES RESULTADOS,
para las enfermedades que expresa la
atigi-eta y hoja clinica.

D )posito central, Jardines, 15,
bajii derecha, y se vende también en
lodaslas farmacias y droguerias. Su gran
caudal de agua permite al gran Esta-
ble* Imiealo de Bafios estar abierto
del 16 de Junio al 16 de Septiembre. Hay

fonda, tres mesas, comodidades y bara-
tara.




YODOTANICO

El mejor medio de administrar el Yodo.
0.05 de Yodo. | por cucharada
0.10 do Tanino. | de las de sopa.

Bt gystituye ventajosamente el Aceite de

««f’ < '*W

RS Higado de Bacalao.

UNFATISMO, ANEMIA o
AMENORREA

Enfermedades Pulmonares

5|i0, Bruch, BARCELONA, y entodas las Farmacias acreditadas. Si

Alecciones deios Bronquios y dela Garganta,

| Para combatir la tos se hara uso, dicen todos los tratados de
higiene, de bebidas calmantes pectorales. En efecto, las bebidas
calientes tienen por efecto el hacer la piel halitosa, es decir,
de devolverle su funcién de exhalacion, condicién indispen-
sable y que no puede ser reemplazada por ningln otro método
medicamentoso.

.'nte las contradicciones de la medicina formularia, no vaci-
lamos en preconizar un medicamento que tiene para él la
sanctén de una larga practica y del cual el cuerpo medical se
halla undnime en reconocer la verdadera eficacia.

Quere nos hablardeljarabe Pectoral de Pedro Lamouroux,
gue, segun nosotros y segun estudios comparativos debe ser
considerado como el pectoral por excelencia.

(Journal des Connaissances tMédicales).

«3i

Una larga practica medical me permite afirmar altamente

SIOPPEONOEI] gy s crose oy 21 B P ™ T an BTSN

mn ! es sin contrad|CC|on el que llena mejor las indicaciones de la
terapéutica moderna en el tratamiento de los resfriados y
bronquitis simples. En la dltima epidemia de Influenza, este
Jarabe ha prestado los mayores servicios. Mi testimonio no es,
por otra parte, sino el eco del reconocimiento de muchos de
XRL mis enfermos por una preparacién seria y que, hoy como ayer,

merece siempre la denominacién de ; Pectoral por Excelencia.

(cAvenir Médica”.

Almacen general, 45, rRué vanvilliers, PARIS.

DEPOSITO EN TODAS LAS BUENAS FARMACIAS.

JtvincMiti





