ANO cnareflta y dos.

Madrid 24 de Marzo de 1895.

Ndffl. 2.152

SIGLO MEDICO -

RESUMEN

Boletin de la semana: En plena crisis, — Real Academia de Me-
dicina. = Seccion de Madrid: Medicina lejfal. — Revista men.
sual de Laringologia, Otologia y Rinologia. « Seccidn practi-
ca: De un parto que siendo normal fuéaccidentalmenteseguido de
muerte. = Revista de Hidrologia. Climatologia 6 Hidrote-
rapia; Algunas consideraciones sobre las cardiopatias y las aguas
minero-medicinales. = Seccion profesional: Algunas considera-
ciones sobre la base 18* del proyecto de Sanidad.= Prensa modi-
ca; Extranjera: l. Fractura de la pierna: no consolidaciéon de la
tibia; curacion por las inyecciones de suero arliflcisl. — Il. La bro-
nuitformina contra la epilepsia. - 111. Una teoria histoldgica de las
acciones nerviosas. — IV. EIl cacfui grandifloru* en las afecciones
cardiacas. = Seccidn oficial: Montepio facultativo. = Gaceta de
la salud publica: Estado sanitario de Madrid. = Variedades:
Una carta interesante. = Consultorio. = Crénica. = Folletin:
Castelar y Ecbegaray. ®=Vacantes. =» Correspondencia. “
Anuncios.

BOLETIN DE LA SEMANA

En plena crisis. — Real Academia de Medicina,

Los acontecimientos politicos de estos dias han
llevado muy fundada alarma a los médicos, no pre-
cisamente por la parte de natural intranquilidad que
les corresponda como ciudadanos espafioles que son
en cuanto se relaciona con la vida politica del pais,
sino porque de la conservacion del actual Gobierno

FOLLETIN

CASTELAR Y ECHEGARAY

He aqui el Prélogo que el Sr. Eohegaray ha puesto &
la Gltima produccién del Sr. Pulido :

Q-fan placer me ha proporcionado y en grave apuro
me ha puesto mi buen amigo el insigne escritor D. An-
gel Pulido al pedirme gque escriba un prélogo para sus
Miniaturas cientificas.

Placer digo, porque lo ha sido el leer antes que nadie
las interesantes paginas de esta obra, en que la ciencia
popular y el arte oratorio se hermanan por manera tan
perfecta.

Y en apuro no pequefio me ha puesto a la vez: en pri-
mer lugar, porque siempre ha sido para mi tarea difici-
lisima esta de escribir prologos, sobre todo para obras
ajenas; y en segundo lugar, porque yo sé poco 6 nada
Ue la mayor parte de las materias en que se ocupa el
libro del Sr. Pulido.

He dicho que todo prélogo es para mi empresa difici-
lisima, aun tratandose de una obra como la presente, a
la que so6lo justos aplausos deben tributarse. En casos
tales, no sdlo el prologo es dificil, sino que es hasta im-
pertinente. Detener al lector de un libro bueno, sabio é
interesante en la primera pagina para contarle excelen-
cias de la obra, es lo mismo que detener en el portico de
nn hermoso monumento al viajero que pretende visi-

ario para referirle de mala manera las maravillas que
Su breves momentos ha de ver con sus propios 0jos. Pa-
lera el viajero decir: «Cuanto mas pronto acabes tu

y del desarrollo pacifico de su vida parlamentaria
penden dos proyectos muy interesantes para las cla-
ses médicas: el de bases para la ley de Sanidad, y
el de los derechos pasivos & los titulares.

A la hora en que estas lineas escribimos no se sabe
todavia qué solucién tendra la crisis ministerial
planteada; confian muchos en gque seguira el Go-
bierno liberal rigiendo los destinos de Espafia; con-
fian otros en que necesariamente sera llamado & los
consejos de la Corona el partido conservador, por-
gue su antagonista en el turno pacifico de los parti-
dos monérquicos do ha de poder constituir Ministe-
rio viable, ni lo consienten los conflictos y compro-
misos que los azares de su vida le han creado. jLi-
brenos Dios de emitir opiniéon sobre este punto, ni
siquiera de exponer deseos favorables a uno a otro!
Mas es lo cierto, y por sabido se tiene, que si el par-
tido liberal cae de las esferas del poder, con él des-
aparece la obra ya realizada en el Senado en favor
de los dos proyectos referidos, y volvemos de nuevo
a esa sima donde, por cambios de situacion, desapa-
recen cuantos proyectos de ley de Sanidad vienen
aderezdndose desde hace muchos afios, y jquién sabe

relacion y me dejes pasar, tanto mas pronto admiraré
por mi lo que tan digno de admiracion es, segun me
anuncilas.»

No tema el lector, que no le detendré mucho tiempo
en el portico.

Ademas, ya lo he declarado con entera franqueza. De
la mayor parte de los asuntos sobre los que con tanta
competencia diserta el Sr. Pulido, yo sé poquisimo 6 no
sé nada.

,Qué sé yo, en efecto, de Medicina arabe” esta prime-
ra conferencia del libro de que me ocupo, y en que el
autor hace alarde de su gran erudicién en la materia,
con estilo limpio y elegante que no s6lo en ésta, sino en
todas las demas conferencias resplandece por igual?

Si se tratase de matematicos arabes, algo podria de-
cir, y ya he dicho eu ocasi6on para mi solemne, y en
tiempo para mi muy lejano, que la noble raza de los
arabes tuvo excelentes matematicos: los dltimos y los
unicos que por muchos siglos, tantos que llegan al nues-
tro, han brillado en Espafa.

He leido con sumo placer cuanto nos dice acerca de
esta materia el Sr. Pulido, porque su estilo es bellisimo,
y creo, bajo su palabra, cuanto nos relata en su articulo
sobre Medicina arabe ; pero, por mas que me esfuerzo eu
discurrir sobre lo que seria el arte de curar entre los
arabes, no me ocurren mayores profundidades. Tampoco
sé mucho mas sobre su segunda conferencia 6 articulo,
titulada Educacion fisica de la mujer. Sigo admirando
al escritor : por instinto, mas bien que por estudio, es-
toy conforme con su doctrina, y en esto de educacion
del sér humano, ya pertenezca al uno 6 al otro sexo, yo
creo, hablando en términos generales, que el problema



EL SIGLO MEDICO

cuanto tiempo pasard primero que la clase médica
vuelva a verse en otra como la actuall, pues al obser-
var la coincidencia que suele advertirse entre la
proximidad de discusiones sobre proyectos sanita-
rios y la caida de los G-obiernos, decia un ex dipu-

tado médico conservador, llamado & intervenir de

diputado activo en su dia: «No, lo que es yo me
opondré a que se trate de discutir leyes de Sanidad,
porque esta visto que es toque do muerte para la si-

tuacion. »
Aun cuando asi no sucediera, es indudable que el

Gobierno actual, debido principalmente a la podero-
sa influencia y reconocido amor sanitario de los se-
fiores Aguilera y Calleja, ha mostrado un interés
por las cuestiones de salubridad y de Medicina que
serla lastima se malograran por completo.

i Qué sucedera? Cuando reciban nuestros lectores
este namero, la incognita se habra despejado en
parte, no en todo, porque, aun suponiendo que el
partido liberal continte, falta después mucho para
gue sus proyectos se aprueben.

jDios dira!

‘**

Durante las dos ultimas sesiones de la Academia,
se ocupd principalmente este alto Centro en discutir
lo referente a la peste de Hong-Kong con motivo
del extracto leido por el secretario, Sr. Iglesias. En
este debate, que sélo durd dos sesiones, se pronun-

queda reducido a dos puntos: inculcar en el sér que pre-
tenda educarse los principios eternos del bien, y al mis-
mo tiempo desarrollar sus facultades en la direccion en
gue tal desarrollo pueda ser mas fecundo. Si una mujer,
gue al fin es un sér inteligente y sensible, nace con ap-
titudes especiales para las matematicas, pongo por caso,
ipor qué no ba de aprender matematicas? Grandes ma-
tematicos del género femenino cita la Historia, y no bay
razon para modelar & todo el sexo dentro de un molde
unico, excluyendo en absoluto las ciencias, la literatu-
ra, la critica 6 cualquiera de aquellos ramos en que los
seres dotados de razén puedan ejercitarla. Asi como en
Derecho penal se tiende & la individualizacion del delito
y de la pena, asi creo yo que debe atenderse también a
la individualizacion en materia pedagdégica. La luz es
siempre luz: tiene un caracter genérico : siempre es Vvi-
bracion del éter, y no por eso todos los rayos luminosos
brillan con el mismo color: unos son rojos, otros son
azules, otros son amarillos, y en la octava del pentagra-
ma celeste hay infinitos matices. El color Unico fuera la
eterna monotonia: un mismo color para todos ios mares
y para todos los montes y para todos los cielos seria
irresistible, y ademas, jqué disgusto para los cama-
leones !

Vibren todos los humanos con la vibracién del bien;
pero tenga cada cual su color propio, porque, de lo con-
trario, nos aburriremos los unos de los otros con mortal

aburrimiento.
Llenad una sala con obras diversas de diversos escri-

tores, y tendréis una biblioteca que serd recreo y pasto
iel entendimiento y del alma. Llenadla con veinte mil

ciaron dos discursos verdaderamente notables; uno
de extremada erudicién de D. José Calvo, y otro de
muy simpatica elocuencia y esmerada forma del
Sr. Fernandez-Caro. En la sesidon siguiente, el sefior
ilernandez Briz ley6 una comunicacion acerca de
la grippe, y, por ultimo, en la sesion del pasado sa-
bado comenz6 el Sr. Ribera una notable comunica-
cion oral destinada a presentar la cirugia que ha
realizado en las clinicas de la Facultad central du-
rante los cuatro Gltimos afios. Con este motivo pre-
sentd, agrupados por regiones, todos los actos ope-
ratorios, expouiejido sus resultados y haciendo al-
gunas reflexiones acerca de los casos mas principa-
les y merecedores de estudio. Continuara en la sesion
proxima.

Decio Carlan.

MEDICINA LEGAL
por D. ANTONIO OANBLLA Y PEIROLE (3
Oblifr~cioces de los médicos titulares ~ara con la administraciOD de
justicia,—Del prondstico médicoy su influencia 6 valor legal en el

sumario.—De la responsabilidad que cabe_exigir al médico por los
juicios que emita en el sumario 6 en el juicio oral.|

FUNDAMENTO DEL PRONOSTICO RESERVADO EN MEDICINA
LEO-AL

Una de las cuestiones mas dificiles de la Medicina, y
de las mas delicadas en Medicina legal sobre todo, es la

(1) Véase el numero anterior.

ejemplares de la misma obra, y ya no tendréis una bi-
blioteca, tendréis un almacén.

La tercera conferencia, cuyo titulo es EIl corro de laa
nifias, puede considerarse en cierto modo como la conti-
nuacion de la conferencia precedente, porque se roza con
este que pudiéramos llamar problema pedagégico: la
educacidn fisica de la mujer.

Es en verdad un articulo precioso que respira inocen-
cia infantil é infantil alegria, y que deja en la retina,
mucho tiempo después de leido, corros de nifias y corros
de angeles que bailan y que cantan el Mambru se fué a
la guerra, el Acusome, padre, y aquel otro romance que
empieza diciendo: Al pasar la barca me dijo el bar-
quero.

Decididamente voy a estar conforme con mi buen
amigo en cuanto dice y defiende bajo formas tan gala*
fias y simpéaticas.

Respetando la gimnasia que pudiéramos llamar cien-
tifica, como él prefiere, prefiero yo la gimnasia espon-
tanea del juego (pero no la del azar); quiero decir, la
gimnasia del paseo, la de la espontaneidad y la alegriC)
la del retozo inocente

Entiendo yo, si es que de estas filaterias entiendo, que
toda gimnasia que no sea espontanea, y en cierto modo
general, corre el peligro de convertirse en una gimnasia
gue, por exclusiva, s6lo sera provechosa para el des-
arrollo de determinados musculos. El conjunto de fuer-
zas del organismo tiene un limite necesario y fatal; re-
presenta una cantidad determinada de kilogrametros;
es como la energia de que dispone una fabrica, y es en
nuestro caso producto matematico de todas las combos-
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referente al prondstico en general, y principalmente, en
esta parte especial de la Medicina, la relativa al pi'onos-
tico de las lesiones. Pero con peregrina facilidad se re-
duce asunto tan dificil, en la mencionada circular, &
una regla sencillisima de aprender y guardar, que es la
signente: «en todos los casos de lesiones puede el facul-
tativo establecer (diagnosticar dice en la circular) un
pronostico reservadopor lo que pudiera sobrevenir;pero
esa latitud no es de tolerarse ni concederse por lo que
toca d la administracion de justicia, d los hombres de
ciencia médica, que necesariamente han de comprender
con verdad y conciencia (de las que, por lo visto, pueden
prescindir en los casos anteriormente supuestos) cuén-
do realmente es necesario establecer un prondstico re-
servado, 6 cuando se emplea esta calificacion con elpro-
posito de no adquirir compromiso legal por lo quepu-
diera resultar».

De modo que, en casos de heridas recibidas en campa-
fia 6 en una lidia formalmente organizada, por ejemplo,
puede el facultativo pronosticar con reservas por lo que
pudiera sobrevenir; pero tratandose de heridas recibidas
con otro motivo que importe a la administracion dejus
ticia, aunque hayan sido producidas con armas iguales,
en regiones anatémicas idénticas y con igual cantidad
de dafio que en aquellos otros casos, no puede conceder-
se ni tolerarse al facultativo tal latitud] es decir, no
puede hacer uso de la misma regla que debe estar pros-
cripta conforme al mismo principio; es decir, que aquel
principio intuitivo que dice «que una cosa puede sery no
ser a un mismo tiempo» rige en todos los casos de la vi-
da, menos cuando se trata del pronostico de las lesiones.

Los médicos entendemos por pronostico, en Medicina,
juicio anticipado acerca de los cambios que deben 6pue-
den verificarse en el curso de una enfermedad; aplican-

tiones y de todas las reacciones quimicas del organis-
mo. Si una mal entendida gimnasia emplea la fuerza
disponible de la fabrica humana en desarrollar los
musculos de los brazos 6 de las piernas, toda aquella
cantidad de energia que en esta fabricacion excesiva
se consuma de mas, sera déficit lamentable en el resto
del organismo. Tendremos un Hércules por los brazos 6
por las piernas; un Titan por las potencias musculares;
pero un nifio enclenque y raquitico por los pulmones,
por el corazon, por el estbmago y hasta por el cerebro.
Yo he visto practicamente muchos de esos casos. No es
gque condene la gimnasia en absoluto: la de las armas
me encanta, la de la equitacién paréceme grandemente
provechosa; pero, de todas suertes, gimnasia que no sea,
como antes decia, espontaneay en lo posible general y
bien equilibrada, ser4 una gimnasia funesta.

Giren, pues, en regocijado corro, cantando el Mambr,
las nifias y los nifios, que tan bién nos pinta en su Co-
'f'ro de las nifias el insigue escritor; que el alma y el re-
cuerdo, ya que no las piernas, les siguen con retrospec-
tivo regocijo.

Y aqui me encuentro con otra nueva conferencia que
lleva por epigrafe el siguiente: Evolucién de las enfer-
medades. Decididamente mi buen amigo se ha propues-
to pasar lista rigurosa a todas mis ignorancias. Es éste
Un articulo, como todos los anteriores, perfectamen-
te escrito, con elegancia suma y con gran erudicion;
pero la materia es intrincada y es formidable. Asi como
la teoria darviniana ha roto ios moldes invariables de
las especies, enlazando todos los seres en cadena sin fin,
y haciendo circular la vida por esa cadena, de suerte

do también este juicio respecto a los cambios que pue-
den 6 deben verificarse en las lesiones, envenenamientos
y cuantos estados patolégicos (respecto a la forma, pues
el estado es uno) pueden ocurrir en el hombre.

Es condicion indispensable para establecer el pronés-
tico, io més cierto posible, conocer previamente el diag-
néstico; y si hasta en tal caso ofrece serias dificultades,
en aquellos otros en que el diagnoéstico es obscuro, el
pronostico tiene que ser también obscuro necesariamen-
te, y solamente es claro y terminante cuando la enfer-
medad no tiene mas que un desenlace posible. Tan co-
nocida es la dificultad que ofrece este asunto del pronés-
tico en Medioina, que hasta el vulgo demuestra en sus
epigramaticas afirmaciones estar convencido de ello, si-
guiera exagere lo que el hombre cientifico reconoce y
aprecia en el justo grado que es debido reconocer. Todos
los médicos dal mundo, desde el eximio autor de los afo-
rismos, que dijo ser la vida breve, el arte largo y el juicio
dificil (1); los hombres de reconocido mérito y aptitud
demostrada en todas y cada una de las especialidades
de la Medicina, hasta los que forman el gran montén de
las medianias, todos cuentan en .su practica muchos ca-
sos de error en los juicios diagndéstico y prondstico, que
justifican la necesidad de la prudencia para establecer
definitivamente tales juicios hasta en los casos mas sen-
cillos al parecer; pues si los hechos sobre que ha de for-
marse el juicio, no son evidentes y claros, el precepto
mas sabio que debe seguirse es dudar.

() Vita brevie, ara ionga, ocassio prasceps, experimen-
tum periculosum. judicium difficile. Oportet auteni non go-
lum seipsum prestare facientem qufc expedit, sed et segro-
tum, et qul ei adsunt, et externa.

Texto latino del Dr. D. Francisco Valles. Obras de Hipo6-
crates por Littréj trad. de Santero.

gue constantemente cada eslabdn tiende a convertirse
en el que le sigue, asi también el Dr. Pulido aborda
el problema de la evolucion en las enfermedades, si
guiera no formen una cadena, sino muchas combina-
das cadenas, con sus puntos de bifurcacion 6 de em-
palme.

Después de todo, es un consuelo pensar que no son in-
mortales las enfermedades que nos afligen; que la pul-
monia no sera siempre pulmonia, ni el célera sera siem-
pre colera, ni el clasico reuma sera reuma por los siglos
de los siglos.

Pero yo soy optimista en todos los terrenos, en el de
la Medicina inclusive, y asi como, admitiendo la evolu-
cién de los seres, veo la escala ascendente, asi en la evo-
lucién de las enfermedades no me doy por contento si
los especialistas no me demuestran una escala descen-
dente bien determinada.

Que el hombre ascienda, que descienda la enferme-
dad. Que la pulmonia, el reuma y el coélera bajen de
grado en grado, lamentandose en la caida de la grande-
za de sus abuelos y abuelas, los contagios y las pestes
y pasando, por fin, a4 la clase de enfermedades arqueo-
l6gicas : & esto debe aspirarse.

Arriba el hombre, a volar por el espacio. Abajo el
microbio, & hundirse en el abismo de la nada. A menos
gue no consienta, por transformaciones sucesivas, en
convertirse en microbio benéfico, puesto que, segun nos
dicen, si hay microbios criminales, que dan la muerte,
los hay en todo nuestro organismo que defienden heroi-
camente nuestra vida. jY quién sabe si seran estos
humanitarios miorobios, antiguos microbios crimina
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No se entienda por esto que la Medicina carece de cer-
tidumbre. No. La Medicina es ciencia de certidumbre,
porque real y conocido es el objeto sobre que discurre, y
real también el sujeto que aplica su entendimiento para
conocer aquél; que son elementos suficientes para llegar
a conocer la verdad. Pero tropieza con tales dificultades,
unas generales y comunes a todas las ciencias, y otras
especiales y propias, debidas al objeto que estudia la Me-
dicina, singularmente la vaHabilidad de ese objeto, el
hombre, cuya susceptibilidad para las causas de enfer-
medad y para los agentes curativos es tan diferente en
los distintos hombres, que esta ciencia no puede elevar
sus verdades i la categoria de axiomaticas, sino ¢ la de
experimentales,y, por lo tanto, las reglas generales en
el arte médica, si son guia del practicoy punto de apoyo
de sus apreciaciones en la generalidad de los casos, las
frecuentes excepciones que no puedan agruparse bajo
un tipo comun a ellas como tales excepciones, constitu-
yen un motivo l6gico de gran dificultad, casi imposibi-
lidad para hacer apreciaciones 0 juicios concretos y
definitivos en lo referente al prondstico.

Luego si la Medicina no puede, por la especial natu-
raleza del objeto que estudia, dictar reglas absolutas
para establecer un prondéstico absoluto é invariable en
cada caso 6 grupo de casos—salvo los muy contados en
gue no tiene la enfermedad méas que un desenlace posi-
ble—, ;cO6mo en Medicina legal, cuyos hechos y conoci-
mientos son los que le suministra la Medicina general
(como que es la Medicina aplicada al conocimiento € in-
terpretacion de asuntos médicos en cuestiones judicia-
les) se han de poseer otros principios y otras reglas para
formar ese juicio? Y si en la practica comun es fatal un

les, regenerados y convertidos al bien por las misterio-
sas penitenciarias de la Naturaleza! Yo, sobre esto,
como nada sé, me figuro lo mejor, para regocijado con-
suelo de mis eternos optimismos.

Pero concluyamos con las enfermedades y concluya-
mos con este prélogo, que ya sera jaqueca, y de las mas
molestas, para el benévolo lector.

La penudltima conferencia del escelente, instructivoy
ameno, cuanto poético libro del Sr. Pulido, es la que
consagra a La Medicinay la Pintura, en relaciones in-
timas de historia y de desarrollo, relaciones que con
gran ingenio busca y encuentra para ambas. Y como
no quiero detener por mas tiempo al lector, voy & ser
muy breve.

(En qué se parecen la Pintura y la Medicina? Dando
cierta latitud & esta palabra, y acudiendo &4 la Anato-
mia, mediante relaciones de intimo parentesco, ya no
es dificil buscar un punto de enlace entre ambos térmi-
nos. Pero el Sr. Pulido va mas alla y busca relacién
més honda cuando dice que si lo bello es reflejo de lo
bueno; que si los pintores, sacerdotes son de la belleza,
y que si los médicos, sacerdotes son también de la salud,
gue es una forma del bien, pintores y médicosy cuantos
trabajan en el seno de la vida humana, son unosy her-
manos,y, aunque por distintos caminos, hacia la misma
estrella polar dirigen su rumbo.

Yo, que por caracter y costumbre soy aficionado & bus-
car relaciones entre las cosas mas opuestas al parecer, y
gue, diga lo que quiera un célebre critico extranjero,
de gran talento, pero de injusticia, exageraciéon y vio-
lencia extremada en sus juicios, considero que la ten-
dencia a la unidad es condicién ineludible de progreso;
yo, repito, no puedo acusar a mi buen amigo por estas
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error en el prondstico, por las consecuencias que el pa-
recer médico origina, ya en el animo de las familias y
hasta en sus intereses particulares, ya en el aprecio del
prestigio del profesor, ;cudnto mas debera reflexionar
éste en casos judiciales antes de emitir un dictamen
(hablando de prondstico) que, si resulta equivocado,
puede ocasionarle, segun dice el sefior juez, no ya la ex-
posicion de su prestigio, sino el peligro de que ese error
le conduzca a ser juzgado como presunto autor de un
delito, siquiera su conducta no merezca, después de
haber sido bien examinada y rectamente juzgada, la
menor censura cientifica ni legal?

Bien quisieran los médicos que desaparecieran los
obstaculos que liacen.de su profesién un arte dificilisi-
mo; quisieran que las verdades de la Ciencia fuesen
axiomaticas y que quedara ésta reducida & un cuadro
de enfermedades con su pronoéstico inmutable y absoluto
enfrente, y por terapéutica una relacion de remedios de
acciéon infalible, tan exactamente todo, como si fuese
unaguia de ferrocarrileséun libro de cuentas ajustadas;
quisieran, en fin, lo que pretendian los yatro-mecéanicos
hace dos siglos: la determinacion mateméatica de las al-
teraciones de la salud y de los medios de remediarlas.
Entonces seria el prondstico el resultado de la relacién
entre el diagnostico exacto del mal y el poder absoluto
del remedio en cada caso. Pero esto es una quimera; y en
tanto sean los hombres tan distintos entre si como son
por el diferente temperamento, constitucién, temple or-
ganico, conformacién fisica, pasiones, costumbres, et-
cétera, y en tanto el clima, localidad, habitaciones, et-
cétera, influyan en cada uno de diverso modo ; en una
palabra, mientras el objeto que estudia la Medicina esté

relaciones que establece entre cosas & primera vista
tan distantes como son la Medicina y la Pintura.

Después de todo, ;qué es el médico sino el restaurador
prodigioso de un cuadro aue el tiempo y la polilla pre-
tenden destruir, y cédmo trabaja sino pugnando por res-
taurar las maravillosas armonias de la vida en el orga-
nismo humano ?

Termina el Sr. Pulido su admirable obra de ciencia
popular con un articulo que titula Poema de la circula-
cién, que, aunque muy breve, es de los mejores de todo
el libro, y en que hay parrafos, como el Gltimo, de alti-
sima elocuencia, que recuerda por el estilo la elocuencia
maravillosa de Castelar. EI Sr. Pulido no s6lo es hombre
de ciencia, no so6lo sabe hacer libros de ciencia popular,
no sélo es escritor de gran colorido y de noble elegan-
cia, sino que ademas es poeta cuando llega la ocasion.

Pero basta de prologo. Demasiado tiempo he tenido
al lector en el pdrtico, y no para explicarle lo que hay
en el interior del edificio, sino para decirle en frases
desalifiadas cque yo ignoro todo aquello de que preten-
do darle noticia, pero que sé que es hermosisimo y que
ha de producirle gran contentamiento».

Me separo, pues, de la puerta; me inclino respetuoso
ante el lector; le invito & que pase, y, si pudiera espe-
rarle a la salida, seguro estoy que habia de”fiarme las
gracias por haberle franqueado la entrada de tan artis-
tico y sabio monumento; monumento digo, a pesar de
lo reducido de sus proporciones, porgue en la regiéon de
las ideas las grandes masas no siempre son las mas mo-
numentales, y el libro del Sr. Pulido, aunque de pro-
porciones modestas, indica altas y nobles aspiraciones
en su autor. — José Echbgaray,

Mario, 16 de Agosto de 16%4.
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sometido & la vaHabilidad que le caracteriza, esta cien-
cia seguira teniendo como base la observacién y la ex-
periencia, y al médico s6lo podra exigirsele que sus
juicios se funden en ellas, sin caracter alguno de adivi-
naciones. Y como la vida del hombre es tan corta que
no puede adquirir por si mismo conocimiento experi-
mental de todos los hechos de una ciencia tan larga,
tiene que tomar como punto de apoyo de sus juicios, no
s6lo los principios de la Ciencia fundados en la evi-
dencia y la razén, sino en la experiencia de los hombres
constituidos en autoridad (en la Ciencia) y en la opinién
admitida como mas cierta entre los doctos que ejercen
la misma profesidn; pues hasta en el caso de que su in-
teligencia y dotes especiales de talento le permitan
crear una doctrina — supuesto que no nos interesa en
este momento—, siempre tendrd esa creacién motivo en
otras anteriores.

Todos los médicos estan unédnimes en dividir las le-
siones, en cuanto al prondéstico, en mortales, gravesy
leves. Se toma como base, para calificar las mortales, la
consectiencia de ellas, que es la muerte, inmediatay ne-
cesariamente producida en uuas por tratarse de lesiones
de o6rganos esencialmente necesarios para la vida, y
mediata 6 accidentalmente ocasionada en otras, no por
la gravedad absoluta de la herida, como en las anterio-
res, sino porque algun accidente 6 complicacién ha ve-
nido a aumentar la gravedad hasta el punto de deter-
minar la muerte.

Figuran, por tanto, en esta clase dltima todas las
heridas que, graves 6 leves en cuanto a la lesion anaté-
mica considerada en absoluto, son complicadas por
cualquier accidente cuya presentacion no es de absoluta
necesidad. Por eso se las llama mortales por accidente.

Califican de grave un traumatismo cualquiera aten-
diendo & la lesién anatémica causada, esto es, & la ex-
tensidn superficial 6 profunda, 6 & ambas, a los tejidos
y 6rganos que interesa y & la importancia de las fun-
ciones comprometidas, al tiempo que es presumible
aproximadamente que dure la lesion y a las deformida-
des 0 inutilidades que puede ocasionar, U ocasione se-
guramente, segun los casos, con cuyos datos se forma
juicio de la gravedad absoluta de la lesién. Examinando
las circunstancias individuales del lesionado, su edad,
constitucién, estado anterior sano 6 enfermo, etc., cal-
cula el médico lo que podran modificar aquella grave-

y? por tanto, el prondstico absoluto 6 abstracto,
digamoslo asi, de la lesion, formando en consecuencia
eljuicio pronéstico de aquella lesién en aquél individuo,
pues en la practica no vemos lesiones, sino lesionados,
como no vemos pulmonias, sino pulmoniacos.

Y para calificar de leve un traumatismo, claro es que
los médicos atienden & los mismos caracteres, conside-
rando tanto menos grave una lesion, cuanto menos ex-
tension superficial y profunda tenga, cuanto menos
esenciales sean para la vida los 6rganos interesados y
cuanto menos sean de esperar, como resultado, defectos
0 inutilidades fisicas, atendiendo también & las condi-
ciones individuales que, como hemos dicho, modifican
la gravedad absoluta del traumatismo.

Empero, como no hay en la practica una linea divi-
soria clara y terminante entre las heridas levesy gra-
ves y las mortales por accidente, porque & menudo se
pasa de aquéllas & éstas, como se pasa del dia a la no-
che 6 del color blanco al negro, gradual é insensible-
mente y no de un modo repentino y brusco, resulta que
dentro de esa clasificacion caben una porcion de grados.

pues la mayor acentuacion de cualquiera de las circuns-
tancias relativas & la lesi6on, aun sin contar las relati-
vas al lesionado, aumenta la gravedad de una respecto
de otra en que aquéllas estén bien proporcionadas, sien-
do ocioso advertir que esas otras circunstancias relati-
vas al sujeto dan cardacter de gravedad que la lesion en
si no lleva, en muchos casos, como cuando el individuo
es viejo, sifilitico 6 tuberculoso. S6lo en las mortales
por necesidad es inmutable el prondéstico, porque la le-
sion «sélo tiene un desenlace posible».

Ahora bien: si hubiese absoluta seguridad de que las
demds lesiones, no mortales de necesidad, iban & ser
siempre, hasta que llegase & término la curacion, gra-
ves 0 leves en el grado que lo son en primer momento;
si no hubiese de por medio esa multitud de circunstan-
cias que imprimen al hombre el caracter de variabilidad
respecto a los demas, se podria saber siempre con exac-
titud los dias y hasta las horas que corresponderian a
la duracion del proceso curativo de cada lesi6on imagi-
nable, porque no habria que tener en cuenta mas que la
gravedad absoluta de la lesién, y ésta seria invariable,
inmutable y Unica para todos, por consiguiente.

Pero como no hay tales seguridades, ni mucho me
nos, antes al contrario, los médicos saben que en mu-
chisimas ocasiones una lesidon leve en los primeros mo-
mentos, a juzgar por la lesién anatémica producida, y
gue no ofrece probabilidades de ocasionar deformidades
6 inutilidades, se hace grave, y tan grave que compro-
mete la vida—como son ejemplo frecuente las heridas
de cabeza—, el facultativo, que no ignora esto, porque
se lo ensefia la experiencia ajena y propia, al ver la fa-
cilidad y frecuencia de estos sucedidos, ;{qué ha de ha-
cer en conciencia? Pues declarar que existe una herida
leve, & juzgar por sus caracteres — puesto que se supone
es poco extensa, poco profunda, no interesa Orgai/os
esenciales para la vida, etc. —; pero que esto no la ex-
ceptua de poder ser complicada por accidentes que au-
menten su importancia dandola caracteres de mayor
gravedad. Y no puede decir otra cosa, porgue sabe que
una angioleucitis, una erisipela, una infeccion, en fin,
no invade el organismo en los casos quirdrgicos, pene-
trando solamente por puertas grandes; todas son abo-
nadas, desde la méas pequefia escoriaciéon, para servir de
brecha abierta en la muralla de defensa del organismo
—Ila integridad anatémica de los tejidos, y especial-
mente de la piel y mucosas—, por donde el enemigo
penetra con facilidad, y ningdn médico puede jurar si
la pequefia escoriacion mencionada serd 6 no sera la
puerta por donde éntre la muerte de aquel sujeto 6 una
infeccion que, cuando menos, ponga en peligro su vida.
Y cuanto mas cirujano sea el consultado, menos se atre-
vera a jurarlo. ;Qué es esto, pues, sino establecer reser-
vas en el pronéstico, ¢, lo que es igual, un prondstico
reservadof Y si estos motivos existen, lo mismo en los
casos que interesan 4 la administracién de justicia por
andar de por medio criminalidad, que en los que no la
hay, ¢;como conceder que el facultativo puede estable-
cer un prondstico de este género en todos los casos, y
s6lo con machas restricciones se le puede tolerar seme-
jante latitud en aquéllos que interesan a la justicia?
¢En qué articulo de la ley, en qué disposicion legal se
prescribe semejante imposibilidad en principio, seme-
jante absurdo de declarar que una misma cosa puede
ser y no ser al mismo tiempo?

El médico, para establecer un prondéstico, como para
emitir dictamen en asuntos de su competencia, s6lo pue-
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de hacerlo como debe hacerlo; como lo manda la Ciencia
y la ley ordena solemnemente (art. 478), que es fundan-
dose para concluir su dictamen en los principios de la
ciencia que profesa, diciendo siempre, y en todo caso, la
verdad como principio y fin de sus juicios; nunca subter-
fugios, pregunte al médico el interés carifioso de la fa-
milia de un enfermo, 6 pregunte la ley, siesla que tiene
interés en conocer su opinion.

Visto, pues, que, segun los principios modicos expues-
tos, s6lo cabe un pronéstico inmutable en loa casos en
qgue la enfermedad no tiene mas que un desenlace posi-
ble, pero no en los demas, autorizando esta restriccion
en loe principios la necesidad del prondstico reservado
en muchos casos, sera bueno conocer la opinidén de las
autoridades sobre el mismo asunto, concretada ya & los
traumatismos desde el punto de vista médico-legal y qui-
rargico 6 general, con lo que sabemos que ensefia la ex-
periencia y observacion razonadas en cuanto al pronds-
tivo de las lesiones, convenciéndonos de que sobre tan
interesante punto estan de acuerdo los pareceres de los
autores de obras de Medicina legal y de Cirugia, anti-
guos y modernos, nacionales y extranjeros

El primero que vamos & examinar es muy antiguo;
data del siglo xvi; le escribi6 el famoso licenciado Juan
Fragoso, cirujano de Felipe 11, y le intituld «Tratado
de las declaraoionas que han de hacer los cirujanos acer-
ca de las diversas enfermedades y muchas maneras de
muerte que suceden» (1), y empieza asi:

« Por que no les quede que desear & los cirujanos, me
parecid escribirles una breve instruccion para poderse
valer con los jueces y ministros de justicia, ora se trate
de muerte, ora de enfermedad, ora de flaqueza ¢ depra-
vacion de algun miembro. Para lo cual conviene sean
cautos en el prondstico, porque muchas veces son dudosos
los-fines délas enfermedades ~ox\s.\s.rieds.dL del sujeto
que curamos é incertidumbre de los malos humores en
Su especie y movimiento.

» Y porque hay algunas heridas que parecen engafio-
sas en la manera de tentarse, 6 por la postura del enfer-
mo, 0 por atravesarse algo en la concavidad, sera buen
consejo que el cirujano no se arroje a declarar luego
hasta que pasen, por lo menos, nueve dias, dentro de los
cuales suelen venir accidentes leves ¢ graves y teme-
rosos.

» No siendo la herida de suyo mortal, después de ex-
poner el cirujano la esencia de ella, el lugar donde esta,
con qué clase de arma fué hecha, ha de decir gue, sin
embargo de serla herida segura de 8uyo,podrlapeligrar
el enfermopor exceso, flagueza 6 malos humores.» (Est&s
palabras estan subrayadas en el texto, llamando mas
asi la atencién del lector hacia el interés que encierran.(

Esta leccion de Fragoso no es una curiosidad histo-
rica solamente, no; hoy es una ensefianza tan util como
lo era entonces, pues este cirujano juzgaba con tantos
elementos para el mayor acierto como hoy juzgamos,
porque el mecanismo de produccion de las lesiones no
ha variado, ni tampoco ha desaparecido de cada tejido
y 6rgano de la economia la susceptibilidad alos agentes
traumaticos, que es inherente a su delicada estructura,
siendo en aquel tiempo diferente entre los hombres ese
grado de susceptibilidad—que es lo que Fragoso llama
«variedad del sujeto que curamos* —, ni mas ni menos
qgue lo es en nuestra época.

Pero por si esto que decia por el afio 1543 un cirujano

Tratado Il de su obra.

gue se dirigia & los de su clase, ensefiandoles la manera
de valerse con los jueces, pudiera parecer lecciéon enca-
minada a ensefiar la manera de rehuir responsabilida-
des que deben aceptarse, oigamos a otros hombres cien-
tificos que vivieron dos siglos después, y se dedicaron a
enseflar Cirugia & la juventud espafola para dotar a los
pueblos. Ejército y Armada de guerra, de hombres
sabios que conservasen y defendiesen con su ciencia la
vida de los hombres, fin diferente del que inspiré a
Fragoso sus palabras. D. Diego Velaaco, ayudante mé-
dico-consultor del Ejército y maestro del Peal Colegio
de Cirugia de Barcelona, y D Francisco Villaverde, ci-
rujano de la Armada y maestro del Real Colegio de Ci-
rugia de Cadiz, dicen en su obra de Operaciones de Ciru-
gia (1763) hablando de las heridas de la cabeza: «Sélo
diremos, por lo que mira a la naturaleza de la parte he-
rida, que algunas veces las que parecen mas graves y
mortales por necesidad suelen curar sin ir acompafa-
das de accidentes, no obstante la intemperancia en el
régimen y vida del herido; otras veces, aunque vengan
accidentes espantosos que hagan perder toda esperanza,
con todo eso curan con felicidad increible. Las observa-
ciones portentosas de heridas que interesaban muy pro-
fundamente el cerebro sin que hayan costado la vida a
los enfermos, hacen ver que su naturaleza es incom-
prensible; y asi, el prono6stico nunca debe ser decisivo
antes al contrario, debe ser incierto y dudoso axm en las
mas leves, por las razones que se han dicho.»

Perfecta concordancia entre autores separados por
dos siglos, que escribieron sus obras con fines diferen-
tes, y que, sin previa advertencia de ningun juez, se
fijaban bien en la naturaleza de la lesion, para pronos-
ticar como real y verdaderamente correspondia.

(Se continuara. 1

REVISTA MENSUAL
OE LARINGOLOGIA, OTOLOGIA Y RINOLOQIA
por el doctor O. OOMPAIRBD

DE ALGUNOS TRATAMIENTOS EMPLEADOS EN LA CLINICA
OTOLOGICA DEL DR. DBLSTANCHB (DB BRUSELAS)

Entresacamos, como mas importantes, de los trata-
mientos que el Dr. Delstanche emplea en su clinica
otoldgica de Bruselas, y que el Dr. Hennebert publica
en Le Journal de Médecine, los siguientes:

Otematoma. Aplicacion sobre el pabellén enfermo
mediante una venda suficientemente sujeta de un trozo
de carton reblandecido en agua caliente, que se adapta
a las desigualdades y depresiones del 6rgano, el cual se
endurece rapidamente, oponiéndose a la retraccion con-
secutiva del cartilago.

Delstanche rehusa en absoluto toda otra intervencién,
como la incision, puncién, inyecciones modificadoras,
gue tienen por resultado provocar una inflamacién
reactiva intensa, acompafada de vivos dolores, y que
suele determinar con frecuencia la supuracién del ote-
matoma.

Forunculos del conducto. Emplea el Dr. Delstanche
el procedimiento llamado por expresién, que consiste en
atacar su base cuando el forunculo ha alcanzado un
suficiente grado de madurez, empleando la extremidad
del speculum auris mediante una brusca presion eje-
cutada sobre él, y, reventandolo de esta manera, hacer
salir el bloque superior del foranculo convertido en pus.
Si la piel que recubre la punta del forunculo no cede,



pro-
3a a

iSivo
las

[ICA

EL SIGLO MEDICO 183

practica en ella previamente varias punciones con una
aguja de paracentesis.

En la otitis media aguda, con inminente perforacion
del timpano, inyecta Delstanche en la caja, por medio
del catéter, una gran dosis de vaselina liguida iodo-
formizada. Esta intervencién va seguida cada vez de una
sedacion muy acentuada de los dolores, y enla mayoria
de los casos se obtiene una retrocesién del proceso infla-
matorio y el rapido retorno al estado fisioldgico, & veces
hasta en veinticuatro horas.

Para las vegetaciones del oido, el Unico caustico usado
es el cloruro de zinc al natural, limitando su accién, con
toda la posible exactitud, & los tejidos de neoformacion,
lo cual jamas da lugar a fendmenos notables de reac-
cion. Su aplicacion va seguida de la instilacion de algu-
nas gotas de una solucion de cocaina al 5 por 100.

En los casos inveterados de hidropesia de la caja, las
paracentesis repetidas son ventajosamente remplazadas
por grandes inyecciones de vaselina liquida (6leo-naf-
tina). Nunca provocan éstas la menor reaccion, y en
cambio producen siempre una disminucién notable de
los sintomas morbosos.

* %

VALOR DIAGNOSTICO DB LA PERCUSION DE LA APOFISIS
MASTOIDBS

Con el titulo Die diagnostische Verwerthbarkist der
Percussion des Warzenfortsatzes refiere concisamente
nueve casos en Monatssch. filr Ohrenheilk. el doctor
H, Eulenstein, en los cuales este medio de diagndéstico
ha sido empleado. El resultado de sus observaciones es
el siguiente:

1. La percusién comparada de la apéfisis mastoides
puede muchas veces confirmar, en casos de resultado
positivo, el diagnoéstico de una afeccion ésea.

2® En casos de resultado positivo de la percusién
comparada, nos es posible encontrar un foco morboso
proximo & la superficie. El grado de macicez depende
también de la magnitud del foco.

poco desarrolladas, se ven atacados de sintomas auri-
culares y pulmonares de alguna entidad.

El Dr. Gruillaume, cuyo es el articulo con el epigrafe
gue nos sirve para esta nota, y que publica la Eevue de
Laryngologie, d'Otologie et de Rhindlogie (15 Noviembre
del 94), califica & las primeras de vegetaciones adenoides
latentes, y & las segundas de vegetaciones adenoides
manifiestas.

Ajuicio del autor son hereditarias casi siempre; sélo
gue el estado latente se manifiesta en algunos indivi-
duos de la familia, mientras que el estado manifiesto lo
hace en otros.

Asicomo Bartholiy Sallard consideran la destruccidn
de las vegetaciones adenoides de la faringe nasal por el
dedo como un proceder imperfecto y dificil, y Chatelier
y Moure lo califican de inatil y hasta peligroso, el doctor
Guillaume lo presenta en su articulo como altamente
ventajoso, tanto como medio de diagnéstico, cuanto
como medio de tratamiento.

Bajo el primer aspecto tiene el dedo la ventaja, sobre
los demas medios exploratorios, de dar sensaciones mas
fijas y categoéricas, y pone de manifiesto el volumen,
consistencia, extension y situacion de las vegetaciones
adenoides en la cavidad naso-faringea.

Desde el segundo punto de vista, cuando por primera
intencién no basta para completar la operacién, sirve,
por lo menos, para finalizarla después del manejo de
instrumentos.

El empleo del dedo debe ir precedido de muchos
lavados por la fosa nasal, mediante el sifon de Weber,
con soluciones bdricas al 2 6 3 por 100, 6 de sublimado
al 3 6 4 por 1.000. Conviene asimismo tener suma lim-
pieza, no sélo del dedo, sino también de la ufiay de toda
la mano.

Con objeto de proteger el dedo de mordeduras, debe
rodearsele de gasa aséptica, 6 de cualquier algodon
antiséptico.

Las conclusiones que el autor establece referentes &

3. ® Elresultado negativo de la percusién no pruebajas principales ventajas que se obtienen del empleo del

la ausencia de un foco morboso, y

4. ® EI resultado negativo de la percusion, cuando

existen otros signos de una afeccién de la apo6fisis mas-
toides, permite establecer que el foco es muy pequefio 6
esta lejos de la superficie.

Como punto de percusion, recomienda el autor el indi-
cado por Kcernery V. Wilde, que se encuentra:

1. ® Por debajo de la linea temporal.

2. ® Por debajo de la atadura 6 insercidn del esterno-

cleido-mastoéideo.

3. ® Por detras del borde del pabellon, y

4. ® Por delante de la implantacién de los cabellos.

La percusion debe siempre hacerse comparativamente
en ambos lados.

Prefiere el autor la percusiéon digital al empleo del
niartillo metalico.

Es conveniente colocarse por detras del enfermo para
percutir, mejor que hacerle volver la cabeza para ver
bien el sitio de la percusion.

*

*  x

SOBRE LAS VEGETACIONES ADENOIDES DB LA FARINGE
NASAL, Y EN PARTICULAR DEL DIAGNOSTICO Y DB SU

TRATAMIENTO POR EL DEDO.

No todos los que padecen vegetaciones adenoides su-
fren de igual manera. Asi, hay sujetos con voluminosas
vegetaciones que no advierten la menor alteracién res-
piratoria, y, por el contrario, otros que, teniéndolas muy

dedo, y con las que estamos de acuerdo, son:

1. * Permitir al operador conocer con exactitud y &

satisfaccion la region que ha de ser operada y las vege-
taciones que existen.

2, ® Producir escasa hemorragia primitiva y nula, 6

casi nula, en los dias siguientes a la operacion, 6 hemo-
rragia secundaria.
8® Asustar poco 6 nada a los enfermos, y

4® Evitar las recidivas.
Marzo del 95.

SECCION PRACTICA

DE UN PARTO

QUE SIENDO NORMAL FUE ACCIDENTALMENTE
SEGUIDO DE MUERTE

Si dificiles son siempre de resolver las soluciones pro-
bleméaticas que en el campo de toda clase de ciencias se
presentan, ora sean fisico-naturales, ora politico-so-
ciales, muy mucho mas lo son en las médicas, donde
desde sus albores hasta nuestros dias los hombres dedi-
cados & su estudio no han descansado en sus trabajos de
investigacion & fin de encontrar ese quid oculto donde
se halla la razén secreta de la naturaleza patogénicay
etiolégica de las enfermedades y de los estados epidémi-
cos, donde se oculta la razén verdadera de esa ley eterna



184

gue al marcar en el reloj del tiempo de nuestra existen-
cia el altimo grano de vida, ésta se escapa de nuestro
sér, sin que pueda detener término tan fatal ni la edad
del sujeto, ni su. constitucién robusta, ni su fuerza vital

Ligeras reflexiones con que comienzo este articulo
como para querer demostrar que en todo proceso pato-
l6gico y fisiolégico como el del momento del parto,
cuando éste es natural, se encuentran el médico y el to-
c6logo sorprendidos con accidentes tan imprevistos en
el curso de la dolencia que tratan, que pueden quedar
irresponsables de su funesto fin, cuando en la lucha
contra tal enfermedad la victoria la creen segura, la
derrota lejana.

Tal es lo ocurrido en el caso que motiva el escrito de
esta historia clinica y que someto & la consideracion de
los ilustrados lectores de E1 Siglo Médico.

Empieza el parto de una manera fisiolégica, y poco
tiempo més tarde se desenvuelve un cortejo de sinto-
mas que marcan el cuadro mas lastimoso de una enfer-
medad intestinal.

Tréatase de una sefiora de unos treinta y ocho afios,
multipara, de estatura més alta que baja, de buena con-
formacion, de 90 Icilos de peso, de temperamento sagui-
neo, avara por las frutas y hortalizas, sin padecimien-
tos anteriores, embarazada de nueve meses, sin nada
anormal en el embarazo, como no fuera alguna que otra
molestia propia de tal estado, y el excesivo volumen del
vientre, que, en maridaje con la polisarcia, la fatigabay
la despertaba tristes presentimientos de salir bien de su
estado gestativo.

Cuando yo tuve el gusto de conocerla, era el mes de
Agosto y el altimo del periodo de su embarazo; muchas
veces conversaba con ellay la prestaba aquella confian-
za gque renace en el animo de la persona que ve enel
médico su baluarte de salvacion.

Una noche de aquel mes canicular del proximo y pa-
sado afio, fui llamado p’-ecipitadamente por su esposo,
digno comparfiero, profesor de Farmacia, para que fuera
a asistir a su sefora, la cual, segin me manifestd, tai
vez cuando llegara ya habria salido del paso.

Ante tan halaguefio anuncio, nos pusimos en marcha,;
y en el corto tiempo que tardamos en recorrer el trayecto
gue separaba el pueblo de mi residencia al suyo, le hice
varias preguntas referentes al caso, y, entre ellas, &
gué hora habia empezado a sentirse indispuesta, a lo
gue me contesté que de once a doce de la noche, pero
gue en un principio ella lo atribuia & haberla sentado
mal el exceso de alimentacion que habia tomado de
cena, y el abuso de sandia y agua que habia tomado
después, empezando con retortijones de vientre y depo-
siciones frecuentes, hasta que los dolores, haciéndose
cada vez mayores, la obligaron & levantarse de la cama,
« por creerse que eran ya dolores de parto», y trasla-
darse a la que tenia dispuesta para tal momento.

Llegdbamos entonces & la casa, y en cuanto entré en
la habitacion donde se encontraba la enferma me recibio
ésta con suma alegria.

Se encontraba en la cama en decubito supino y en es-
tado de calma. Empecé mi interrogatorio, pertinente en
estos casos, pasando al reconocimiento vaginal y abdo-
minal, pudiendo apreciar y convencerme, por la palpa-
cion, de que el volumen de la matriz era el que general-
mente se observa en los embarazos sencillos, siendo su
forma regular, y sin poder apreciar esa depresién en la
parte media que he tenido ocasién de observar en mi
propia sefiora en los embarazos dobles; ademas, tam-
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poco la parturiente habia sentido los movimientos del
feto en distintos puntos del vientre; la auscultacién me
demostré el ruido placentario, y, por consiguiente, la
existencia del feto, al par que corroboraba mi diagnés-
tico de embarazo Unico, por no percibirse mas que el
latido en un punto del abdomen, cual era en su parte
inferior; el tacto vaginal me dié conocimiento del esta-
do del cuello de la matriz, el cual no se encontraba audn
dilatado, pero pudiendo apreciar la presentacion y posi-
cién, que era la occipito-iliaca izquierda.

Pregunté ala enferma sobre los sintomas de indiges-
tion que me habia indicado su esposo, y con respuestas
satisfactorias esper6 algunos momentos a que algln do-
lor se iniciara, para cerciorarme de si real y verdadera-
mente eran hijos de la contracciéon uterina; al poco rato
se inici6 uno de pequefia duracién y acompafiado de la
contraccion de la matriz y recogimiento de las paredes
abdominales, sintiendo la enferma mucha angustia y so-
focos que la ahogaban, no siendo de extrafiar en aquel
principio, dada su mucha gordura y peso. La coloqué en
mejores condiciones, y en posiciéon que tuvieran ampli
tud en su funcionamiento las funciones circulatorias y
respiratorias, pues dada su extremada obesidad y esta-
tura, y el estado de pesadez, la hacian una mole imposi-
ble de ser manejada con facilidad. Asi pasé breve rato,
hasta que otro nuevo dolor, tan ligero como el primero,
y otro acceso de so focacion me obligé & administrarla
una inhalacién de éter. Transcurrido un cuarto de hora
vuelve otro nuevo dolor, examino el cuello, y no hacen
casi nada para la dilatacién.

La enferma nos dice que la bajemos a una butaca, que
se ahoga, que no puede continuar en aquella postura.
Accediendo & sus deseos, y vista su situacion angustio-
sa, la descendimos con gran dificultad de la Camay, una
vez de pie, lasentamos en un sillén. La parturiente, agi-
tada en extremo, se quedé algo mas tranquila, transcu-
rriendo asi otra hora, en la que ningdn dolor se mani-
fiesta ; mas de pronto nos dice que se pone muy removi-
day pide una jofaina para el vomito, efectuandole es-
pontadneamente de substancias alimenticias en su totali-
dad, quedando algo mas sosegada. Asi continudan las
cinco horas desde que fui llamado. Aconsejo vuelva ala
cama, costandonos gran trabajo llevarlo & cabo. A los
guince minutos vuelve a sentir ganas de vomitar, ex-
pulsando gran cantidad de alimentos en principios de
digestién. Los sintomas del parto, paralizados por com-
pleto, y si iniciandose alguna que otra contractura, por
lo cual, y presintiendo ya un parto anormal, pido una
consulta. Esperé la llegada del nuevo comparfiero, en
cuyo periodo de tiempo no tuve que intervenir con la
enferma, por haber quedado en completo reposo.

Yo habia indicado a la familia mi diagndstico, fun-
dado en lo siguiente: la parturiente se encuentra en un
estado gravisimo; sin duda a consecuencia de la inges-
tiébn abundante de sandia y alimentos indigestos, ha sido
la digestidn penosa; y cuando ésta se verificaba, ha ve-
nido el fenémeno del parto con sus primeras contraccio-
nes del Utero a agravar la marcha del estado indigesto,
al sufrir las asas intestinales una compresion mecani-
ca que indudablemente ejerce un influjo funesto, tanto
para la terminacion del parto, cuanto para la vida de
la enferma,

—En este caso, pues —les dije—, segln se puede apre-
ciar, se trata de un parto que, siendo todo lo normal y
fisioldgico posible, se encuentra paralizado en su meca-
nismo, para dar solamente desarrollo & la escena de un
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célico que, si bien por carecer de muchos sintomas no
puede calificarse de estrangulacion G oclusién intesti-
nal® es muy probable que su terminacién sea fatal,
tanto para la madre como para el feto...

A la llegada del compafiero, que lo era el digno del
pueblo de El Pardillo, la enferma continuaba tranquila:
reconocida y examinada en uniéon mia, la matriz habia
sufi'iilo una retrogradacion; casi no se alcanzaba al cue-
llo; la temperatura del cuerpo de la enferma era de 38®, y
el pulso, que erafuerte y contraido, acusaba 80 pulsacio-
nes. En la consulta estuvo en un todo conforme con mi
diagndstico, siendo del parecer de seguir en expectacién
de aquel estado en que la encontraba, para ver si, des-
pués de calmado aquel estado gastro-intestinal, volvian
los sintomas del parto con todas sus energias. Espera-
mos, pues, y a los tres cuartos de hora vuelve & aparecer
el vomito, que se efectia con mayores esfuerzos; la
parturiente no siente el mas ligerodolor uterino ni abdo-
minal. La dispusimos agua de Seltz para bebida (por no
poder disponer de hielo para que tomara a trozos), un
centigramo de morfina con un gramo de bicarbonato,
revulsivos en la region epigastrica, enemas. Vuelve al
reposoj pero al poco rato de administrarla una jicara de
caldo, siente la necesidad de vomitar; una contracciéon
brusca irregular de los musculos de los miembros con
obscurecimiento de la vista, pero sin pérdida de conoci-
miento, nos anuncia un nuevo é inminente peligro para
la enferma; haciéndose cada vez mas desesperado el
caso, propongo una sangria, como indicaciéon & su esta-
do pictérico, ya que el estado general de la enfermay
del cuello de la matriz contraindica toda otra interven-
ciép activa.

A la proposicion mia se la hacen algunas objeciones
sobre sus dudosos resultados, y es sustituida por un plan
antiespasmaédico; pasan dos horas y la enferma vuelve
con los vomitos, cada vez més dificiles y escasos, pero
alimenticios. La gravedad de la parturiente se acentua,
por lo que son llamados tres compafieros mas, y vienen
los de los pueblos de Pozuelo, Aravaca y Torrelodonos
Después de examinar y reconocer a la enferma, celebra-
mos la consulta 4 las veinticuatro horas de haberse ini-
ciado el parto, estando conformes en que no se trata de
un caso de distocia cuya causa sea la que generalmente
se refiere a la madre ¢ al feto, y si de una lesién del
aparato digestivo, a la cual hay que atender, dada la im-
posibilidad de intervenir de otra manera. Objeto yo,
como médico de cabecera, que en situacion tan critica no

parecia ya pertinente permanacer en expectacion

de la accidon de nuevos planes terapéuticos y de una ca-
tastrofe inevitable, y que, aunque no se me ocultaba lo
dificil y lo grave de la dilatacion forzada del cuello del
Utero, la creia indicada mucho mas en la creencia de que
el colico y las convulsiones eran efecto del parto. Sin des-
preciar mis indicaciones, pues los ilustrados médicos de
ozuelo y Aravaca también las creian oportunas, se de-
cidieron por esperar y establecer el siguiente plan far-
macoldégico, al cual presté mi asentimiento: el hielo en
pequefios terrones, pulverizaciones de éter sobre el epi-
gastrio, un purgante drastico y enemas salinos. La en-
terma se encontraba cada vez menos animosa; sudores
frios bafiaban su cuerpo; el pulso era débil y contraido;
pulsaciones normales: temperatura, 3-io; inteligencia
utegra, imposibilidad de cambiar de decubito si no la
ayudan dos 6 tres hombres; vientre sin timpanizacion
marcada, tanto que se la va de un lado & otro; los ruidos
6 eto no se perciben, ni sus movimientos, lo que hace

sospechar que se encuentre muerto; los vomitos se hacen,
seis horas mas tarde, fccaloides; los accesos convulsivos,
mas frecuentes y de mayor duracidon. Se la dispone in-
yecciones hipodérmicas de éter, que la reaniman un
tanto por cortos intervalos de tiempo; el pulso se hace
casi filiforme; vuelve otro atague convulsivo, quedan-
do la enferma con la mirada fija, la pupila dilatada é in-
sensible a la luz; el corazén cesa de latir, y exhala el ul-
timo suspiro a las cuarentay ocho horas de padecimien-
to. En la certidumbre de que el feto habia perecido antes
gue la madre, y por oponerse la familia, no se la practi-
c6 la operacion cesarea.

Ahora bien: después del caso descripto, queda en la
conciencia de todo aquel que ejerce la Medicina como el
mas sacrosanto de los sacerdocios, ese triste desencanto
del que ve perdido el suspirado bien que persigue, y le
guedan en el cerebro esas sombras de duda, que cabe pre-
guntar : ;provoco el célico la compresion que la matriz
pudiera ejercer sobre algun asa intestinal, 6 fué el 06li.
co indiferente y ajeno al mecanismo del parto?

Si esta ultima suposiciéon tuvo lugar, la conducta se-
guida por mi y mis dignos compafieros no pudo ser mas
acertada al atender en un todo aquel estado patoldgico
de tan funestos resultados. Si el parto fué el que vino a
agravar lo que en otras circunstancias normales no hu-
biera pasado de un c6lico por indigestidn, ¢podria enton-
ces la sangria que yo indicaba, por tratarse de una sefio-
ra robusta y pletérica, podria, repito, haber servido de
estimulo para que las contracciones de la matriz, ha-
ciéndose mas frecuentes y enérgicas, dilatasen por
completo el cuello y acelerasen el parto, al par que,
obrando como sedante del sistema nervioso, las convul-
siones hubieran cedido? (Hubiera sido prudente la dila-
tacion forzada del cuello de la matriz ante el p"eligro que
amenazaba a la enferma y teniendo presente lo grave y
peligroso de tal maniobra ? He aqui el problema; he aqui
mis consideraciones, que expongo al elevado juicio de
mi inolvidable profesor el eminente toc6logo Excelentisi-
mo Sr. D. Francisco Cortejarena, para que, si se digna
pasar su vista por esta mal redactada historia clinica,
me manifieste el consejo que su preclaro talento y su
ilustrada practica le indiquen, quedando yo altamente

agradecido.
Miguel Moreno y L o6pez.

MajadahoDda (Madrid). Febrero de 1S9S.

BEVISM DE HIDROLOGIA, CLIMATOLOGIA E HIDROTERAPIA

ALGUNAS CONSIDERACIONES
SOBRE LAS CARDIOPATIAS

T LAS AGUAS MINERO - MEDICINALES

Por el doctor DO ALBERTO ARMENDARIZ
Médico-director de Establecimientos balnearios (1).

La hradicardia aparece en algunos individuos en es-
tado fisioldgico sin causa apreciable, y otras voces es
congénita ; se manifiesta en la arterio-esclerosis, en la
forma depresiva de la miocarditis por arterio-esclerosis
y en la de la cardio <bulbar de la cardio -esclerosis (Su-
bes Adan), estenosis adrtica, aumento de tensién arte-
rial , grippe y lesiones del cerebro y bulbo raquideo.

Alorritmia, 6 diferencias en el ritmo, se producen
siempre que hay grandes obstaculos & lafcirculacion de
la sangre (Knoll) con una desproporcidn entre lafuerza

(1) Véase el numero I.HS.
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del corazény el trabajo que tiene que desempefiar; tam-
bién se presenta en algunos sujetos nerviosos en el
estado fisiolégico. Se caracteriza, principalmente, por
faltar de pronto una pulsacion en una serie normal
(pulso interrximpido), obedeciendo, bien & que el corazéon
no se contrae en aquel momento (pulso intermitente), 6
6,que la contraccién cardiaca es tan débil que no produ-
ce una pulsacion apreciable en las arterias (pulso defi-
ciente). Se observa en general en las afecciones organi-
cas del corazén, sobre todo cuando se halla alterada la
compensaciéon; en la miocarditis, engruesamienlo, es-
clerosis y cretificacion de las tdnicas arteriales, en la
edad senil, en la anemiay en enfermedades del abdo-
men. Cuando la intermitencia ya acompafiada de aumen-
to de tensidn arterial, suele significar lesién progresiva
de las valvulas y membranas adrticas (Duchworth), et-
cétera, etc.

La arritmia, 0 irregularidad completa en el ritmo y
desigualdad en la magnitud del pulso, es debida a tras-
tornos de la circulacién y nutriciéon de los ganglios car-
diacos y tejido propio del 6rgano, 6 & excitaciones inten-
sas por intermedio del vago y gran simpatico y de los
centros automaticos reguladores; acompafia 4 la forma
asistdlica de la cardio-esclerosis y en general se pre-
senta en el ultimo periodo de las lesiones o6rieo-valvula-
res no compensadas, y de las miocarditis degenerativas
é infecciosas.

Pulso rapido 6 acelerado y tardo: El primero se pro-
duce cuando la onda sanguinea distiende rapidamente
a ia arteria hasta un grado considerable, contrayéndose
de nuevo con la misma rapidez, como en la insuficiencia
de las véalvulas adrticas con hipertrofia del ventriculo
izquierdo. El segundo se presenta en el caso contrario,
siempre que las paredes internasales pierden su elasti-
cidad (distensibilidad y contractilidad i por ateroraa,
esclerosis, etc., como en la edad senil, arterio-esclero-
sis, etc. La velocidad de la corriente de la sangre en las
arterias esté en relacion con la elasticidad de las pare-
des de éstas, por lo que dicha velocidad es mayor en las
arterias de paredes gruesas y resistentes que en las del-
gadas y flexibles (Zermakj; y en las arterias de los
nifos y extremidades superioriores del adulto es mas
lenta (6,772 metros por segundo), que en la de los an-

cianos y extremidades inferiores (6,431 metros por se-
gundo).

El pulso dxiro, blando, lleno y vacio se manifiesta como

todas las demas alteraciones con el caracter de cons-
tante y temporal, y segln las paredes arteriales apare-
cen duras sélo durante la pulsacién (diastole arterial),
duro; 6 si también durante la pausa sistélica, lleno.
Por el contrario, si aparece blanda la pared arterial du-
rante la pulsacién, blando; y si también durante la
pausa sistélica, nacid. Los primeros se aprecian en los
casos de hipertrofia cardiaca sin lesiones drico -valvula-
les, 6 cuando éstas estan excesivamente compensadas y
al perder las tunicas arteriales su elasticidad, en la
plétora sanguinea, etc. Los segundos, en la insuficiencia
mitral y en la adrtica mal compensadas, estados de debi-
lidad, etc.
, El pulso pequerio se origina siempre que la magnitud
de la onda sanguinea es pequefia, 6 las tunicas arteria-
les estan en contraccién permanente (espasmo arterial),
de modo que tienen perdida su elasticidad. EI primer
caso se encuentra en la estenosis del orificio mitral, y el
segundo en el histerismo, neurastenia y excitaciones de
los nervios vaso-constriotores.
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Por altimo, el pulso paradégico consiste en que las
distintas pulsaciones son mas pequenas durante la ins-
piracién que durante la expiracion (Kusmaul), y acom-
pafia & la mediastino - pericarditis callosa con estrechez
del calibre de la aorta por bridas.

Respecto del pulso fuerte y débil, como se relaciona
intimamente con la tensién arterial, con éstay & conti-
nuacion le estudiaremos

n Vil

La tension arterial esta constituida por la fuerzay
magnitud del pulso y la expansion de las tunicas arteria-
les y de la onda sanguinea. Dicha tensién corresponde
aproximadamente en el estado normal & una columna
de mercurio de 135 a 1G5 miligramos, y excede & la real
en unos 4 miligramos (diferencia entre la tensién iiitra
y la extraarterial). Pero hay que tener en cuenta que
esta diferencia aumenta en todos los casos en que ia
pared arterial pierde su elasticidad, como en la rigidez,
dilatacién y contraccion tetanica de las paredes arte-
riales, ateroma, cretificacién y esclerosis de los mismos.
Para apreciarla, ided Basch su notable esfigmomandé-
metro, que luego ha modificado ligeramente Potain, y
gue hoy se conoce con i0s nombres unidos de los dos
sabios, esfigmomandémetro de Potain-Basch. La aguja
de este instrumento marca los limites de la tension ar-
terial normal en el cuadrante del mandmetro entre
18®y 24®, limite mas alla del que comienza la hiperten-
sion, y mas aca de hipotension.

Si bien las cifras que arroja este instrumento no son
matematicamente exactas con el estado de la tension
arterial, pues tiene cierta tendencia & exagerarlas, son,
sin embargo, tan aproximadas a la realidad, que, tenien-
do este pequefio defecto en cuenta, muy bien podemos
fiarnos por completo en sus indicaciones, maxime si los
unimos y comparamos con los distintos arteriogramas
gue hayamos recogido del sujeto objeto de observacion
y tratamiento. En definitiva, para instituir un. trata-
miento balneoterapico racional y metddico, es indis-
pensable el conocimiento y utilizacién de los dos instru-
mentos aludidos , angidgrafo y esfigmomandmetro, a
mas de otros medios de investigacion y diagnoéstico que
seflalaremos & su debido tiempo.

La hipertensién arterial generalmente se presenta
como precursora de las lesiones organicas del corazon,
y es frecuentemente observada como signo precoz de la
arterio-esclerosis generalizada; acompafia a las hiper-
trofias simples del corazon 6 de los ventriculos, y se ob-
serva, aveces, en la neurastenia, histerismo y reumatis-
mo. Puede ser transitoria 6 permanente, y generalizada
a la circulacion mayor 6 a la menor, y limitada a un
tronco 6 rama arterial 6 & varios troncos 6 ramas arte-
riales. En estos ultimos casos suele manifestarse por un
doble ruido diastélico en el foco adrtico, y de la arteria
pulmonar con a'umento de la energia del choque precor-
dial ien las cloréticas é historico-reumaticas), llamado
por Huchar prolongacion diastélica de la aorta y arte-
ria pulmonar, y extracardiaco 6 ruido de fuelle anemo-
espasmadico por Potain, que se produce en virtud de la
mayor resistencia que al paso de la sangre por los orifi-
cios arteriales indicados opone la contraccién espasmo
dica refleja de las tanicas de las arteriales aludidas. El
solo ruido diastdlico aértico con hipertension transitoria
6 permanente de la circulacién mayor, se presenta mas
frecuentemente en la primera y segunda fase de la car-
dio-esclerosis y de la arterio-escleroris de la aorta y ge-
neralizada y en algunas histéilcas.
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Elsolo ruido diastolico de la arteria pulmonar es mas
propio de las cardiopatias de origen gastro-intestinal,
de la cloro -anemia y del reumatismo, y se acompafa de
hipertensién de la circulacién menor.

Aunque en las afecciones del pulmdn que ocasionan
infartos y éxtasis venosos con trastornos circulatorios
consiguientes, hay también prolongacion diastdlica 6
ruido diastdélico en el foco de la arteria pulmonar, este
ruido no obedece al espasmo arterial, como anterior-
mente hemos dicho, sino al aumento de la tensién ve-
nosa, y a su postulado la hipertension arterial de la
circulacién menor; en cuyo caso, el corazén derecho
tiene que dilatarse y alimentar su energia de contrac-
cion, para que el vis a tergo sea mayor y venza el éxtasis
venoso del pulmoén, favoreciendo el riego sanguineo y la
hematosis.

Lo mismo puede decirse del ruido diastélico de la aor-
ta con hipertension arterial generalizada, por aumento
en la tension venosa del circulo mayor, debida & las en-
fermedades y lesiones organicas délos rifiones, higado,
bazo, vientre, etc., en las que se produce siempre la hi-
pertrofia del corazén izquierdo.

En todos los demas casos, la hipertension arterial, ya
sea local 6 general, suele obedecer a la disminucién de
calibre 6 estrechez de los vasos arteriales, por arterie-
esclerosis 6 contraccion tetanica de sus cubiertas, oca-
sionada por la excitacion de los centros autométicos 0
de los nervios vaso-conatrictores, y también a la para-
lisis de los vaso - motores con vaso - dilatacion de los ca-
pilares arteriales y venosos.

Tenemos, pues, hipertension arterial por arterio es-
clerosis, por espasmo vascular (con pulso duro y tendi-
do, concentrado ), por vaso-dilatacidon (con pulso fuerte,
vibrante, resistente al dedo) y por aumento en la ten-
sion venosa.

El aumento de la tensiéon arterial, por arterio-escle-
rosis, es permanente y esta en relacién casi constante
con la extension de las lesiones arteriales. La hiperten-
sion arterial por espasmo y por paralisis vaso-motora,
es transitoria y esta también en relacién con el niamero
de arterias 60 ramas arteriales afectas. La hipertension
arterial por aumento en la tension venosa, fluctuara
con ésta y puede ser transitoria 6 permanente, desapa-
reciendo al compés de la tensiéon venosa cuando aun no
ha llegado & producirse la hipertrofia permanente del
corazon izquierdo por el exceso de trabajo & que ha es-
tado sometido. Ultimamente, es permanente la hiper-
tension arterial en la primera y segunda fase de la ar-
terio y cardio-esclerosis, en la angina de pecho verdade-
ra, en la hipertrofia excéntrica del corazén, en el primer
periodo de la miocarditis crénica intersticial 6 esclero-
tica de Bard, y en el de las cardiopatias y lesiones 6rioo-

~valvulares de origen endocardico y endartérico, y en el
de la insuficiencia valvular adrtica de tipo endocéardico
y adrtico. Es transitoria en las estenosis de las vias
aereas (Riedel), en la angina de pecho vaso-motora de
Eothergel, en la sine dolore de Gaindner, en la forma
excitomotora de la neurastenia vaso-motora de Leher
y en los grandes esfuerzos de expiracion.

La hipotension arterial, que, como la hipertension,
puede ser local 6 general, transitoria 6 permanente, se
presentaen los terceros periodos de la arterio -esclerosis,
cardio-esclerosis, lesiones drico-valvulares de origen
endocardico y endartérico no compensadas, en las mio-
carditis arterio-esclerdticas, en la infecciosa, en la in-
tersticial 6 esclerdtica de Leher, en la segmentaria de

Renaut y en la difusa créonica de Froentrel; en las di-
lataciones y degeneraciones de las paredes ventricula-
res, en la estrechez del orificio auriculo-ventricular iz-
guierdo, en la astenia cardiaca de Da Costa, 6 neurosis
vaso-motora de Leher, en la angina sinoopal gotosa, v,
por ultimo, en todos aquellos casos en que aparecen en
diferentes 6rganos los llamados trastornos de compen-
sacién por insuficiencia del corazon, no teniendo ya este
organo la fuerza muscular suficiente para impulsar la
cantidad necesaria de sangre, ni para producir la dila-
tacion hipertréfica compensadora que equilibra el obs-
taculo.

Ademas de todo lo expuesto hasta aqui, son poderosos
auxiliares para el tratamiento balneoterdpico y para el
diagndstico de las cardiopatias la demarcacion de los
limites que ocupa el corazon, que nos da idea muy
aproximada de su volumen; la auscultacion y la explo-
racion de la sensibilidad.

La percusién nos sefiala, es verdad, los limites del co-
razon; pero, para evitar todo error posible enla aprecia-
cion de estos limites, conviene seguir el método de
Potain con el procedimiento de Augusto Schott, que
consiste en percutir aisladamente los espacios inter-
costales evitando las costillas mismas, y en la percu-
sion circunscrita deprimiendo fuertemente las costillas
del lado percutido; marcando primero el borde izquier-
do, luego el borde derecho, el dngulo superior y el infe-
rior respectivamente. La figura que resulta de la de-
marcacion de la macidez cardiaca se calca en papel
flexible para compararla con otras. La superficie que
ocupa el corazén se halla facilmente con el planimetro,
0, en su defecto, se multiplica la base por la mitad de
la altura de la figura indicada, y el producto por el coe-
ficiente 0,83. La superficie normal, segun la edad, es de
90 4 100 centimetros cuadrados; en el gimnasta puede
llegar &4 127 o. c. (Potain). Hay que tener en cuenta que,
entre los tres y cuatro afos, el ventriculo izquierdo
toma una superioridad marcada sobre el derecho, hasta
aparecer una hipertrofia de los siete & nueve afios. Des-
de esta uUltima edad, hasta los catorce afos, el corazén
gueda estacionario, para después desarrollarse por
completo (Bonain).

Respecto & la auscultacion, nos limitaremos a recor-
dar que, cuando con el examen estetoscopico del corazén
no se aprecien bien los ruidos por lo apagado de los so-
nidos gque se producen, conviene echar mano con precau-
cion del procedimiento de Azoula, que, como se sabe,
refuerza considerablemente aquéllos aumentando la
actividad y energia cardiaca, si bien, por lo mismoy
para evitar un ataque de asistolia, no debe usarse en las
cardiopatias cuyo trastorno no esta bien compensado, 6
en las que el muasculo cardiaco esta debilitado con mar-
cados signos de degeneracién, ni en los casos en que
haya lesion pulmonar evidente. Se utilizara con precau-
cién en los hematoicos y diatesis hemorragica, en los
aneurismaticos y ateromatosos (Giacomini). Ademas,
téngase presente que los ruidos patolégicos del corazén
varian a veces en intensidad y aun desaparecen, segun
la posicién del enfermo al auscultarle.

La exploracion de la sensibilidad, siguiendo el proce-
der de Peter, debe extenderse a las regiones precordial
y preadrtica, principalmente, y también alas del cuello
y diafragmatica para investigar el estado de sensibilidad
de los troncos arteriales, plexo cardiaco y ganglios pro-
pios, nervios pneumogastricos y frénicos.
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ALGUNAS CONSIDERACIONES
BOBEE LA BASE 18.* DEL PROYECTO DE SANIDAD

En el nimero 2.144 de E1 Siglo Médico, COrrespon-
diente al 27 de Enero ultimo, he visto inserta una razo-
nada critica de nuestro compafiero D Tomas Gallego
sobre la base 18. del proyecto de Sanidad, en la que,
a pesar de las buenas gestiones de la Comisién, y eu la
gue es justo reconocer (como dicho sefior lo hace) el in-
terés que en pro de la sufrida clase de médicos de parti-
do han desplegado los sefiores que la han informado, se
lamenta de que en ella no se prive a los Ayuntamientos
del derecho de eleccion en los nombramientos 6 propues-
tas de los médicos titulares, como se hace con los pro-
fesores de instruccién primaria.

Es indudable que el pensamiento de la Comision ha
sido altamente loable al redactar la citada base en los
términos que ha sido aprobada; pero como todo proyec-
to es susceptible de ampliacién ¢ adicion en lo que la
préctica pudiera notar de deficiente, no creo debamos
perder la esperanza de que si la representacion y legiti-
ma influencia del Excmo. Sr. D. Julian Calleja no se
menoscaba (por virtud de los frecuentes cambios de
nuestros Gobiernos, cosa que todos lamentariamos por
la fuerza protectora que éste representa para nuestra
clase), al discutirse dicha base en el Congreso no han
de olvidar los sefiores diputados de la Comisién, 0 ios
que ostenten nuestro titulo, que la defenderan con la
misma elevacién de miras que el iniciador del proyecto,
pudiendo ampliarla en términos que, sin modificar en
nada la redaccion de la referida base, se haga obligato-
rio, por medio de una adicién a la misma, la observan-
cia de ciertas reglas U orden de selecci6on para la provi-
sion de las titulares gue, sin menoscabar la intervencién
gue a los Ayuntamientos les concede la ley (6 el pro-
yecto) para la propuesta, garantizase las legitimas as-
piraciones de todos los médicos de partido. De este
modo, estaria, & mi juicio, salvado, por lo menos en una
gran parte, el escollo con que indudablemente se ha de
tropezar en algunas localidades, y se atenuarian, ya que
no desaparecieran, los temores del Sr. Gallego, que creo
muy justificados; pero como no es facil el hacer una
clasificacién por méritos y servicios que sea aceptable
para todos, ni establecer reglas generales donde no re-
sulten perjudicados, siquiera sean los menos, de la respe-
table clase de médicos de partidos, rae limitaré & some-
ter a la ilustrada consideracion de mis comparferos una
opinion aislada, para si creen de ella entresacar algo
aceptable, poder, con el concurso de todos, llegar & for-
mular conclusiones que llenef 6 satisfagan las aspira-
ciones de los titulares, haciendo llegar éstas & conoci-
miento de los médicos diputados a Cortes por la Prensa
médica y puedan gestionar de los altos Poderes su plan-
teamiento.

El establecimiento de un orden de antelacidon para las
propuestas por méritos y servicios de cada uno, 6 por la
categoria del titulo académico que cada cual ostente,
parece logico y natural; pero cualquiera de éstos que
exclusivamente se adoptase vendria & lastimar, 0 sus-
ceptibilidades 6 intereses, vy, e)i tal concepto, es casi pre-
ferible buscar el medio de armonizarlo para llenar el
objeto que he indicado al empezar estas mal trazadas
lineas, es decir: Intervencién de los Mtmicipios en las
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propuestas y garantias para respetar los derechos de
los médicos

Es de suponer que algunos Ayuntamientos han de
tener un justificado interés en sostener y proponer, en
primer término, para el desempefio de las titulares, &
los que por espacio de cierto nimero de afos hayan
servido en propiedad las titulares de sus localidades,
porque ello hace pensar que no sélo han merecido la
confianza del Municipio, y por lo tanto, de la mayoria
del vecindario, sino porque también es ldgico y razona-
ble admitir que, dada su larga practica en las poblacio-
nes donde han ejercido largos afios, deben sor de los
mas competentes en el conocimiento de las enfermeda-
des reinantes eu las mismas, asi como de los habitos
morbosos de sus habitantes. Sdélo en estos casos concre-
tos, y que, fijado el niumero de afios de ocho & diez, serian
de un numero limitado, no veo inconveniente ni creo
se lastimen intereses con que los Ayuntamientos tuvie-
ran el derecho de que puedan dar a éstos antelacion
pal a que sean colocados en el primer lugar de la {)ro-
puesta, que es el que debe ser nombrado por el goberna-
dor, previo informe de la Cemision provincial y Junta
de Sanidad.

Descartado lo que antecede, no creo pueda estable-
cerse ningun otro orden de antelacion para las propues-
tas que la de los titulos académicos que cada uno osten-
te, por cuanto si se consigna el de méritos y servicios,

"ello no habria de dar lugar sino a discusiones y contro-
versias de las que no se llegaria a obtener ningun resul-
tado practico; por tanto, hay que admitir, en primer
lugar, a los doctores en Medicina y Cirugia 6 & los li-
cenciados que tengan aprobadas las asignaturas del
doctorado, por considerar que no debe reunir mayor
caudal de conocimientos el que posea el titulo de doctor
gue el que so6lo tenga aprobadas las asignaturas 6 los
ejercicios del doctorado, pues, en todo caso, esto no dice
mas sino que los primeros tuvieron mas pesetas dispo-
nibles que los segundos para proveerse de tan elevado
titulo; y la ley en ello ha sido tan previsora, que aun
para las oposiciones & catedras sdélo les exige la aproba-
cién de los ejercicios 6 asignaturas del doctorado. En
segundo orden, deben ser los primeros en la propuesta
los licenciados en Medicinay Cirugia, que son casi todos
los que ejercen hoy en los partidos médicos, pero sin que
pueda en modo alguno darse antelacion & éstos & ningln
médico-cirujano de segunda clase, y menos alun a los
médicos 6 cirujanos puros, si aun sobreviviera alguno
el dia que se lleve & la practica la ley de Sanidad que se
proyecta, por cuanto estos ultimos deben ser incluidos
en el tercer orden.

El estricto cumplimiento del orden expuesto pare
las propuestas, seria indudablemente una barrera que
aminoraria en mucho los temores del Sr. Gallego, con
cuyo razonado estudio estoy conforme; y sin que
llegue & privar a los Ayuntamientos de la intervencion
gue para los nombramientos de maédicos titulares &
han de conceder las leyes, al acatar éstas, se verian
obligados, para su exacto cumplimiento, a proponer, no
lo que & los compromisos de banderia 6 favoritismo Ile®
agradase, sino lo que mas conviniera al vecindario
de una localidad, por cuanto en ello se juegan intereses
tan sagrados como son los de la salud publica de un»
poblacion.

Creo, pues, que las aspiraciones de los médicos de
partido quedarian satisfechas con que & la base 18* ®
le pudiera hacer la siguiente adicidn:
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«Una vez anunciado el concurso para la provision de
las titulares, se atendran los Municipios para la pro-
puesta entre los médicos que las soliciten al siguiente
orden de antelacion, siendo la infraccién de este orden
motivo para dejar nula y sin ningan valor ni efecto la
propuesta, pudiendo los interesados en la misma enta-
blar recurso ante el ministro de la Gobernacion.

tOrden d que debe sujetarse la propuesta.

»1.® Los doctores 6 licenciados en Medicina y Ciru-
gia que hayan desempefiado en propiedad durante ocho
afos las plazas de titulares en las localidades 6 pobla-
ciones que soliciten.

»2.® Los doctores 0 licenciados en Medicina y Ciru-
gia que tengan aprobadas las asignaturas del doctorado.

»3.® Los licenciados en Medicina y Cirugia, segun
los afios de servicios en el desempefio de las titulares.

»4.® Los médicos-cirujanos de segunda clase 0 los
licenciados que lo sean s6lo de Medicina 6 Cirugia, si
aun existen algunos.»

Si de lo expuesto puede entresacarse algo por perso-
nas mas competentes, que sea util para las aspiraciones
de la clase y que sea hacedero en la préctica, bien con-
signandose en reglamento especial, bien adiciondndose,
como queda dicho, & la base 18.*, con ello podriamos
tener la satisfaccion al menos de haber contribuido en
algo & mejorar la suerte de la sufrida clase de médicos

de partido.
Licenciado J. A.

EST;RANJE.RA: i. Fractura de la pierna: no consoli-
dacion de la tibia; curacién por las inyecciones de

suero artificial. — Il. La brometilformina contra la
epilepsia. — I11. Una teoria histoldgica de las accio-
nes nerviosas. — IV. EIl cactus grandiftorus en las

afecciones cardiacas.

El Dr. Ernesto Luton (de Reiras) ha publicado una
serie de casos de hernias de la infancia curadas por las
inyecciones de suero artificial, y posee otros de cura-
cion de hernias en los adultos. Segun dicho sefor, el
Suero artificial tiene una accién a la vez tépica y gene-
ral. He aqui ahora un caso de fractura de la pierna no
consolidada y curada por las inyecciones de suero:

Tratase de un hombre que se cay6 en una escaleray
se rompio6 la pierna derecha, los dos huesos: la tibia en
la uniéon de su tercio inferior con los dos superiores
(fractura oblicua, en pico de flauta: los tegumentos no
estdn rotos, pero el fragmento superior del hueso le-
vanta la piel), y el peroné en la unidn de su tercio supe-
rior con los dos inferiores.

La pierna permanecié en una gotiera enyesada du-
rante cuarenta y cinco dias, en cuyo tiempo desmejor6
notablemente el enfermo, sin saber & qué atribuirlo.
Quitada la gotiera, el peroné presentaba un callo sé6lido
y los fragmentos de la tibia parecian soldados. Conti-
nuo6 en cama el enfermo, y al dia siguiente pudo apre-
ciarse una movilidad anormal del fragmento inferior de
la tibia. La dislocacidon era dificil de obtener, pero no
por eso era menos manifiesta.

be coloc6 de nuevo la pierna en una gotiera enyesada,
y, & contar del 14 de Septiembre, practicé el Dr. Luton,
cada ocho dias, debajo de la piel, al nivel del punto
fracturado, en el espacio que dejaba libre la gotiera, in-
yecciones de suero artificial que variaban de 1 & 3 gra-

mos cada vez. Al cabo de un mes parecia asegurada la
consolidacidn; pero no se quité definitivamente el apa-
rato hasta el 31 de Octubre, practicando por precaucion
la altima inyeccidn.

¢;Cual fué la causa de la no consolidacion de la tibia?
Prescindiendo de las suposiciones que no son aplicables
a este caso, podemos rechazar también como etiologia
probable las causas locales indicadas por los clasicos,
tales como la presencia de un derrame sanguineo volu-
minoso 6 la separacion de los fragmentos, que no se ob-
serva de ordinario sino en las regiones en que obran
musculos poderosos; debemos, sin embargo, afiadir que,
a consecuencia de la gran oblicuidad de la fractura, fué
bastante dificil obtener la reduccion.

De las causas generales de que hablan los autores,
hay que desechar la sifilis. La edad: el enfermo tenia
de cuarenta & cuarenta y cinco afos, y tuvo durante su
permanencia en la cama grandes preocupaciones. Este
hecho, unido & la edad, & la costumbre de vivir al aire
libre, es suficiente para explicar el mal estado general
del enfermo y el retardo en la consolidacion de la tibia.

Admitida esta etiologia, se comprende que el suero
artificial baya podido ejercer accion favorable y que se
halle justificado su empleo, lo propio desde el punto de
vista general que desde el punto de vista local.

La composicion gquimica de la brometilformina tiene
por férmula CH,),N4C,HsBr...

Visto que los animales toleraban bien esta substancia,
la empleé el Sr. Bardet en el hombre en casos de neuro-
sismo y de histerismo, y observé que se aliviaban los en-
fermos aun administrada & pequefia dosis. EI Sr. Bardet
no se atrevid & sacar de estos hechos conclusiones abso-
lutas; pero los experimentos de Féré sobre los epilépti-
cos, en el Hospicio de Bicétre, le animaron a dar cuenta
de lo que habia observado.

En efecto, el Sr. Féré pudo reemplazar durante tres
meses, y con éxito, el bromuro potasico por la brometil-
formina en cuatro epilépticos, prescribiendo de este ul-
timo remedio dosis diarias mucho mayores que las del
bromuro alcalino. La ventaja era la no aparicién de las
erupciones forunculosas de la piel, aun bajo la influen-
cia de dosis bastante altas, de 9 & 12 gramos diarios en
dos de los casos citados.

El gusto del medicam ento no es tan marcado como el
de los bromuros alcalinos. A causa de su gran solucion
en el agua, se le puede administrar bajo las mismas for-
mas que estos ultimos, 6 adicionarle & las preparaciones
de menta piperita, de valeriana, etc.

El Sr. Merck no cree que debe darse en pildoras 6 pas-
tillas. Las prescripciones siguientes son, al parecer, las
mas convenientes:

PARA LOS ADULTOS

Brometilformina......... 10 gramos.
Dividase en 10 partes iguales para hacer 10 discos, de
los cuales se tomarén de 2 4 8 diarios 6 mas.

PARA LO» NINOS

Brometilformina.......... 10 gramos.
Disuélvase en

Agua destilada.................. 10 .
ARfadase

Jarabe de corteza de naranja. 90 —
Una cucharadita una 6 dosvecesal dia.

El bromo debe considerarse como el medio mejor de
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disminuir y debilitar los accesos epilépticos, segun lo
demuestran las observaciones de Séguiu y Salzburg.

En comunicacion dirigida & la Sociedad de Biologia de
Paris, dice el Dr. Matias Duval lo siguiente acerca de
una teoria histoldgica de las acciones nerviosas:

Los trabajos del Dr. Ramén y Cajal sobre la estruc-
tura intima de los centros nerviosos han transformado
completamente la histologia de estos drganos y las ideas
que teniamos de las conexiones que unen unas con otras
las células nerviosas. Por estos trabajos sabemos que las
prolongaciones terminales de las célalas nerviosas no se
contindan con las de las células inmediatas, como se
creia antes, sino que tienen con ellas sencillamente rela-
ciones de contiguidad.

Esos trabajos, no s6lo tienen gran valor anatdémico,
sino también gran importancia fisiolégica en el sentido
de que modifican enteramente las ideas que teniamos de
las transmisiones de las acciones entre las diferentes
partes del sistema nervioso. Cuando se creia a las célu-
las nerviosas unidas entre si por conexiones intimas é
inmutables, no se explicaba que una misma excitacion
pudiese, segun las circunstancias, transmitirse & partes
diferentes de los centros nerviosos y producir efectos
diferentes. Por el contrario, si se admite que las extre-
midades contiguas de las células nerviosas vecinas pue-
den separarse 0 aproximarse una ¢ otra, nos explicamos
perfectamente acciones nerviosas hasta ahora inexplica-
das. Nos explicamos la influencia de la costumbre; cuan-
do una excitacion nerviosa ha seguido varias veces la
misma via, se torna mas intima la contigtidad de las
extremidades de las células que ha atravesado; y la via
esta tan expedita, que llega a verificarse de un modo in-
consciente la transmisién nerviosa.

Concibo —dice el Sr. Duval —las extremidades de las
células nerviosas como dotadas de movimientos amiboi-
deos que les permiten alargarse 6 retraerse, aproximar-
se 6 separarse. Sobre estas extremidades nerviosas obran
las substancias que excitan las funciones nerviosas (ca-
feina, estricnina), asi como las que dificultan esas fun-
ciones (bromuros, hipndticos). Para explicar el fenéme-
no del suefio es, sobre todo, util la comparacion de la cé-
lula nerviosa @ un amibo. EI amibo en reposo retrae sus
pseudépodos. El suefio es el reposo de nuestras células
nerviosas, y durante este reposo retraen sus terminacio-
nes; y de aqui la imposibilidad de percibir sensaciones
durante el suefio, porque las vias de transmisidon nervio-
sa presentan interrupciones de célula en célula.

De igual modo, los fendémenos que se observa en el his-
terismo, donde son suprimidas bruscamente las funcio-
nes de ciertas células, y no menos bruscamente restable-
cidas , se explican facilmente por nuestra teoria. Las
anestesias se explican por la retraccién de las prolonga-
ciones sensitivas: las paralisis por el mismo fendmeno
concerniente a las células motoras; las amnesias por un
estado semejante de las células psiquicas.

La teoria que acabamos de exponer merece el nombre,
al decir del Dr. Duval, dititeoria histologica del suefio.
Se funda en una sencilla hipdtesis; pero esta hipdtesis
permite dar explicacion plausible de hechos hasta aqui
incomprensibles

v

Segun el Sr, Myers, las preparaciones del cactus gran-
diflorus no tienen accion local irritante. Todos los ob-
servadoras afirman unanimes que, aun administradas
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a dosis terapéutica durante mucho tiempo, no provocan
trastornos intestinales, ni otros fendmenos secundarios
funestos, y, lo que es mas importante si se los compara
a la digital, no se aprecia efectos acumulativos.

El Sr. A. Mickhailoff ensay6 primero el extracto
fluido preparado con brotes tiernos del cactus & la dosis
de 111 gotas tres veces al dia. Esta preparacion dejé
mucho que desear, sin duda por su poca rigueza en
principios activos. Empled luego la tintura de Merck
(x-XLV gotas, tres 6 cuatro veces al dia), y el extracto
fluido de Bruekner (v gotas, tres veces al dia). En gran
numero de casos los resultados fueron muy satisfac-
torios; disminucion de las palpitaciones cardiacas y del
asma, el pulso se hizo regular y lleno, se elevé la pre-
sion sanguinea y disminuy6 la ascitis. En otros casos,
por el contrario, los resultados no fueron tan favora-
bles.

El autor resume en los siguientes términos las con-
clusiones & que ha llegado :

1. * Laelevacion de la presién sanguinea, por poco
marcada que sea, es innegable,

2. N La presion sanguinea, rapidamente elevada bajo
la influencia del cactus, disminuye inmediatamente que
se suspende la administracién del medicamento.

3. * ElI cactus aumenta la diuresis de los que padecen
la enfermedad de Basedow, y, por el contrario, no ejerce
influencia sobre la de los nefriticos.

4. * EI cactus hace desaparecer rapidamente los acce-
sos de palpitaciones y de asma; pero, para obtener un
efecto duradero, es necesario administrar el medica-
mento durante mucho tiempo y a dosis progresivamente
crecientes.

5.  * En el bocio exoftdimico es donde el cactus mani-
fiesta especialmente su accidon sobre las sensaciones
subjetivas que experimentan los. enfermos durante los

accesos de palpitaciones y de asma.
Dr.

Ramén Serrbt.

SECCION OFICIAL

MONTEPIO FACULTATIVO

SECRETARIA aSNBRAL
Anuncio de pension.

D. Justo Maria Zavala, profesor de Medicina, solicita
pension de jubilacién.

Lo que se publica para conocimiento de la Sociedad y
a los efectos del reglamento.

Madrid, 15 de Marzo de 1894.— EI secretario general,
Marin y Sancho. 3

VARIEDADES n

UNA CARTA INTERESANTE

El Exemo. Sr. D. Agustin Maria deObieta, distingui-
disimo y antiguo médico de la invicta villa de Bilbao,
donde hoy ejerce la profesidon, contando ya cincuentay
seis afios de practica muy acreditada; autor de varios
trabajos, entre otros una excelente Memoria acerca del
tratamiento de la pulmonia, que fué premiada recien-
temente por la Real Academia de Medicina, de cuya
Corporacion es socio corresponsal hace muchos afios, ha
dirigido al Dr. Cortejarena, a propdsito de su ultimo dis-
curso, la siguiente carta, que con gusto trasladamos i
nuestras columnas.

Dice asi:

Bilbao. Febrero 20 de 18%5.

Muy estimado sefior y distinguido comprofesor y
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amigo: Recibi a su tiempo su discurso leido en la Real
Academia de Medicina, y le doy mil gracias, lo primero,
por la atencion con que me ha favorecido, y no he que-
rido cumplir este deber de agradecimiento hasta leer su
contenido y, mas todavia, meditarle.

Encuentro en él un recuerdo carifiosoy justo & la me-
moria de su sefior padre, que también era amigo mio.
Describe usted después, con poder osas razones y valen
tia, lo que debe ser la verdadera Medicina y la parte
que en ella debe corresponder & las ciencias naturales,
como auxiliares, y 4 los modernos descubrimientos de
laboratorio.

Su critica del pensamiento médico moderno es un
documento que tiene los altos vuelos de una gran filoso-
fia, y de verdad cientifica, al menos para los que hemos
atravesado desde la época clésica de la ensefianza médi-
ca hasta la actualidad, en que, arrastrados los modernos
practicos por las nuevas corriente.™ cientificas, con la
mayor buena fe, llegan & tener la pretensiéon de que las
nuevas teorias, los nuevos sistemas, y sobre todo la
doctrina parasitaria, han derribado el antiguo y sacro-
santo templo de la Medicina secular. Figuréme que n-
conocen la historia de la Medicina, ni se han parado en
considerar los genios que en diversas y luminosas eta-
pas han ido construyendo una ciencia que admira a
cuantos tienen el buen gusto de recorrer los diversos
periodos por que ha pasado este brillante ramo de los
conocimientos humanos, hasta llegara constituir la
verdadera ciencia médica. Por esta razon deplora usted
con gran fundamento que en la actualidad vaya deca-
yendo la mision principal de las ensefianzas que han de
inculcarse a los futuros médicos.

Llegado ya & esta jerarquia social, el médico no esta
en pugna con los adelantos de las ciencias auxiliares;
al contrario, con ellas robustece mas sus conocimientos,
tomando cuanto util encuentra en ellas; pero el médico
instruido no puede consentir que estos conocimientos ac-
cesorios traten de anular la gran ciencia, que tiene in-
dudablemente todavia vida de siglos, pues es de creer
gue los que se dediquen al estudio de la Medicina han
de tener, si no la razén, al menos la curiosidad de reco-
rrer su historia.

Algo hay en el estudio y explicaciéon de la Bacteriolo-
gia que va por buen camino con el descubrimiento d»
Behring y Roux, y esinnegabley muy digna de admira-
cion su laboriosidad , persistencia, multiples ensayos y
6l grandioso objeto que se propone. Pero de esto & la in-
mensa importancia que se ha dado a los microorganis-
mos, como Unica causa de gran numero de enfermeda-
'as, creo, como usted ha expuesto perfectamente, que
hay una gran distancia, motivada por el afan de nove-
dades.

Ha tocado usted también magistralmente la cuestion
del gran namero de préacticos que se dedican & la practi-
ca de las operaciones quirdrgicas, y de su intransigencia
con ,08 nuevos tratamientos, y & este propésito he recor-
dado los tiempos en que yo desempefaba la plaza de ci-
rujano en el Hospital Militar de Bilbao, durante la pri-
mera guerra civil. Tuve entonces ocasion de hacer ampu-
taciones y otras operaciones, segln consta en mis notas,
y celebro mi suerte de que ningun operado se me desgra-
ciara. El tratamiento empleado era como el que usted
recomienda; las curas tardias, por el método de Que-

ralté, mucha limpieza y el uso de la disolucion de cloru-
ro de sodio il).

(1) Ultima novedad hoy. — C.

En resumen : lo primero es hacerse médico con el es-
tudio y observacion de los enfermos en las clinicas, y di-
rigidos por maestros sabios y practicos; aprovecharse
de los conocimientos auxiliares que completany perfec-
cionan al médico; estudiar y respetar los nuevos cono-
cimientos y los descubrimientos modernos, sin llegar a
la ilusi6n y & un entusiasmo inmotivado.

Tal creo es la sintesis de su brillante discurso, y aun-
gue no faltara quien crea que lo expuesto tiene cierto
dejo retrégrado, la verdad es que, reflexionaiido sin pa-
sién, se vera que encierra grandes verdades; por todo
lo cual, tiene el gusto de felicitar & usted muy cordial-
mente su afectisimo amigo y compafiero

Aeu.STIN M. DE Obibta.

CONSULTORIO

PREGUNTAS

571. 1,* (Existe algun tratamiento moderno para las
diversas formas de tiflas, y con el cual no se tenga que
hacer la depilacion? Porque esto es lo que mas molesta
a los enfermos, y se niegan 4 ello.

2. ® Tengo unaenferma joven, robustay de buena na-
turaleza, sin antecedentes patolégicos dignos de men-
cién. Desde nifia dice padecer una enfermedad que con-
siste en llenarsela la cabeza de polvo como salvado, en
tan grandisima abundancia, que llena hasta las ropas y
la produce bastante picazén. Examinado el cuero cabe-
lludo, se ve todo muy rubicundo, y por la parte anterior
de la cabeza hay bastante calvicie, pero los pelos que
existen estan firmesy sanos. Yo califico esta enfermedad
depiimasis, y como tal Ja trato, hallando la enferma
bastante alivio, pero que no acaba de quitarse. (EXxiste
algun tratamiento nuevo de la pitiriasis, 6 puedo haber
equivocado el diagndéstico? Mucho agradeceré que al-
gun comparfiero se digne ilustrarme en este caso.

3. ® (Cbémo evitar que a un enfermo de estrechez de

la uretra, que radica en la unién de la porcién esponjosa
con la membranosa, se le produzca al sondarse un espas-
mo que le provoca casi la retencién completa de la orina,
cediendo después, no sin haber tenido que volver & la
sonda dos 0 tres veces pava extraerse la orina, por serle
trabajosisima la operacion? La estrechez de este enfer-
mo es de las llamadas de grueso calibre, y con mas de
diez afos de fecha, motivada por blenorragias repeti-
das, y usa de ordinario los nium. 6y 7y hasta el 8 de la
escalainglesa, produciéndole algunas veces lasonda, y el
exceso en el coito con mujer Siina, la blenorragia falsa
de que habla Keyes. Estas uretritis simples ceden a los
ocho 6 quince dias,y mas pronto si usa algin balsamico,
siendo cosa rara que, mientras las produce, la miccion es
normal y no viene nunca el espasmo que provoca la re-
tencion como cuando se sonda. No siente frecuentes de-
seos de orinar; la eyacuJacion del semen es perfecta;
nada, pues, que indique interesarse la préstata ni la ve-
jiga, apesar de la retencidn, que es brusca y bruscamen-
te cede, llevandose hasta uu mes sin novedad; después,
pasado este tiempo, se reproduce la estrechez y hace ne-
cesario el cateterismo nuevamente.

4., * ;Qué medios tiene un médico para poder lograr
gue un farmacéutico le despache como es debido las me-
dicinas que se piden, y no dé unas cosas por otras, S0
pretexto de que es baja la iguala? He llamado ya su
atencién amigablemente, pero él calla y sigue haciendo
lo mismo, con perjucio de los enfermos y descrédito del
médico. No devuelve las recetas al despacharlas, ni las
copia enel libro deasiento que debe tener; todo, sin duda,
con fin preconcebido de que no se pueda probar la susti-
tucion de medicinas, etc., etc. — J. F.

572. ;Cbémo se constituyen en ios pueblos las Juntas
de Sanidad ? /Es presidente de ellas el alcalde y pueden
tomar acuerdo sin la asistencia del médico de la locali-
dad? ¢(Pueden reunirse dichas Juntas a peticién de
cualquier vecino, 6 ha de solicitar la sesién alguno de
los individuos de la misma? — 72. S.
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RESPUESTAS

672. Las Juntas municipales de Sanidad ( que deben
existir en todas las poblaciones que pasen de 1.000 almas)
estan constituidas por el alcalde, que es presidente nato;
un profesor de Medicina, otro de Farmacia, otro de Ciru-
gia—si le hubiese—, un veterinario y tres vecinos. Los
facultativos municipales son vocales natos de la Junta.
Es secretario de la Junta el del Ayuntamieto. Los
acuerdos de la Junta han de tomarse por mayoria de
votos.

GACETA DE LA SALUD PUBLICA

Estado sanitario de Madrid.

Altura barométrica maxima, 710,08; minima, 705,25;
temperatura maxima, 1S®,8; minima,— 0,3; vientos
dominantes, NE., E. y SE.

Durante la semana anterior ha mejorado notablemen-
te la salud publica, gracias al cambio favorable de la
temperatura. Han cedido mucho los estados catarrales
y las inflamaciones parenquimatosas, aunque todavia
menudean mas de lo ordinario. Las neuralgias, los
reumatismos, las mioxalgias..., siguen siendo frecuen-
tes. Las congestiones viscerales, principalmente del
aparato respiratorio; las epistaxis y protorragias han
predominado.

En la patologia infantil hay pocos casos de fiebres
eruptivas.

CROIIiICA

Comunicacién. — EIl Cuerpo médico <farmacéutico
de Béjar ha dirigido al Dr. Calleja la siguiente comu
nicacion :

«El Cuerpo de médicos y farmacéuticos del partido de
Béjar, provincia de Salamanca, en numerosa reunion
celebrada el 11 del corriente, acordé por unanimidad
dirigirse a V. E. expresandole su grande gratitud y
adhesion por los trabajos que viene realizando en pro
de tan desheredada clase.

»Al hacerme eco y fiel intérprete de los deseos de todos,
suscribo por su encargo este mensaje, lleno del mas
respetuoso agradecimiento por su nunca desmentido
carifio en favor de los médicos y farmacéuticos titu-
lares.

»Dios guarde 4 V. E muchos afios. Béjar, 12 de
Marzo de 1895.—An”rei Rendn. — Exorno. Sr. Dr. D. Ju-
lian Calleja.»

Meédicos de Sanidad militar. — Por real orden del
15 del corriente, y en virtud de oposiciones, han sido
nombrados médicos segundos del Cuerpo de Sanidad
militar los sefiores siguientes, por el orden en que ios
citamos: D. José Potons y Martinez, D. Santiago Pérez
Saiz, D. Francisco Bada iitediavilla, D. Sebastian Fossa
Lambert, D. Bonifacio Onsalo y Morales, D. Emiliano
Quintana Barragan, D. Alberto Ramirez Sautalé, don
Cristino Mufioz y Pérez, D. Diego Segura y L6.pez, don
Anselmo Llanas Montaner, D. Candido Sanchez Ruiz,
D. Antonio Martinez de Carbajaly Camino, D. Gabriel
Barrios y Gonzalez, D. Francisco Domingo y Ortiz,
D. Telesioro Gutiérrez Barrios, D. José Gonzélez y Pis.

Nuestra enhorabuena & los agraciados, entre los cua-
les contamos muchos y muy apreciables suscriptores.

Suspension.—En vista de las calamitosas circunstan-
cias por que atraviesa la politica espafiola, la reunién
de los ayudantes de clases practicas de todas las Facul-
tades de Medicina de Espafia que debia celebrarse en
esta corte el martes préximo, se ha suspendido con muy
buen acuerdo hasta que se aclaren un tanto ios horizon-
tes politicos. Ya manifestaremos a nuestros lectores qué
dia ha de verificarse dicha reunion.

Programa de premios. — En el programa de pre-
mios que el rectorado de la Universidad de Valencia ha
organizado con motivo de la Asamblea del magisterio

gue en Mayo proximo ha de reunirse en dicha ciudad,
figura el siguiente: Medalla de oro y diploma, que se
adjudicara al médico autor de la mejor Memoria que
desarrolle de un modo conciso y practico el siguiente
tema:,De la Higiene en la escuela y en el régimen de la
ensefianza. El jurado que ha de juzgar estas Memorias
—que se admitiran hasta las doce de la mafiana del dia
20de Abril en la Secretaria general de la Universidad
de Valencia — lo designara la Real Academia de Medi-
cina de dicha ciudad.

Necrologia. — Tenemos el sentimiento de participar
a4 nuestros suscriptores el fallecimiento del anciano
meédico D. José Mariscal, acaecido en Tafalla, a la
edad de setenta y siete afios, padre.de nuestro estimado
suscripto!” D. Clemente, y tio del no menos apreciado
D Nicasio, jefe del ijaboratorio de Medicina legal de
esta corte. También ha fallecido en Haro, & ios setenta
y un afos de edad, el Sr. D. Mariano Mansoy Leonardo,
ex subdelegado de Medicina, individuo de varias Cor-
poraciones cientificas, médico forense, etc., etc., persona
muy ilustrada y muy querida en cuantos partidos ha
ejercido su profesion.

Acompafiamos & sus respectivas familias en el senti-.

miento que tan gran pérdida les ha ocasionado.

Defuncién.— Tenemos el sentimiento de participar
a nuestros lectores el fallecimiento de nuestro antiguo
suscriptor Dr. D. Ambrosio Arroyo de la Hera, acaecido
en Falencia. Era el difunto inspector sanitario de dicha
provincia, subdelegado del distrito de la capital, médi-
co primero de los establecimientos provinciales de Bene-
ficencia y de la Compainia de ferrocarriles del Norte. Su
muerte na sido muy sentida entre los compafieros y
entre su numerosa clientela.

En prueba de agradecimiento.—Segun leemos en
El Restaurador Farmacéutico, el Colegio de farmacéu-
ticos Je Barcelona, queriendo mostrar su agradecimien-
to al diputado Sr. Muro, le ha nombrado, por unanimi-
dad, socio honorario, y le ha donado una plancha consis-
tente en una ldmina de plata imitando acero, en la que
se lee el acuerdo de la Corporacion en letras de oro. Esta
lamina va sujeta por tres clavos alegdéricos que repre-
sentan instrumentos y aparatos propios de la Quimica,
cincelados en plata dorada; varias plantas medicinales
y una copa, de la que asoma la sierpe de Esculapio.

Autorizacion. —Nuestro ilustrado colaborador doc-
tor Compaired ha sido autorizado unanimemente por
el Claustro de esta Facultad de Medicina para que pue-
da dar en ella cursos de Laringologia, Otologia y Rino-
logia.

Felicitamos al Dr. Compaired por distincion tan me-
recida.

Un caso de rotura del corazén. — ES muy raro
gue se rompa el corazén, y esto es lo que, al parecer, ha
ocurrido & la viuda del naturalista Sr. Bignold, que
ha muerto subitamente & los ochenta y siete afios de
edad en su residencia de Londres. En la autopsia se des-
cubrié el pericardio manchado de sangre y roto el ven-
triculo izquierdo del corazon.

iUn gran corazén! ~ Lo tenia, sin duda, alguna el
obrero Mr. Salmdn, muerto repentinamente, 4 causa de
una indigestion, en el dispensario de Batiersea, en Lon-
dres. Pesaba, en efecto, su corazén, que mas que de un
hombre parecia de un buey, 2 libras, a pesar de lo cual
ha podido llegar su poseedor a la edad de cincuenta
anos.

binete de consultay operaciones qui-
Ga rgicas, destinado Unicamente & la curaciéon de
enfermos de garganta, nariz y oidos.—Puencarral, 19
y 21, principal. —El médico-director, Alfredo Gallego.

Recomendamos el anuncio «Av iso & los oculistas»

LICEROFOSFATOS. — Recomendamos la lectura
del anuncio Solucién Bascufana.

BSTABLKCMIiENTO TIPOGRAFICO DK ENRIQUE TEODORO
io(iro 1Gn. 12 ytsadi 6i litleceli oda. t.
TELEFONO

Va
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VACANTES

Se halla vacante la plaza de médico-cirujano de Tornava'
cas, provincia de Céceres, con el sueldo de 1.000 pesetas y
otras 1.000 por servicios de quintas, Cirugia menor y otros
gue se le puedan encomendar fuera de! reglamento. El pro-
fesor cobra ademés 1.000 pesetas por igualas del vecinda-
rio, segun reparto que hace una Comision de vecinos. — El
alcalde, Antonio de la Cruz.

— La de id. id. de Benimarfull (Alicante). Hab. 812 Do-
tacion 50 pesetas por la asistencia a 25 familias pobres y las
igualas con los demés vecinos. Solicitudes basta el 12 de
Abril al alcalde D. Francisco Blasco.

— La deid. id. — por renuncia— de Dima (Vizcaya). Ha-
bitante.s 2.205. Dotacion ~99 pesetas por la asistencia a las
familias pobres de la localidad, quedando en libertad de es-
tipular igualas con los vecinos acomodados. Los aspirantes,
que habran de contar cuatro afios iJe préctica, dirigiran sus
solicitudes al alcaide D. Simén Sacona.

— La deid. id. de Cobefla Madrid). Hab. 368. Dotacion
990 pesetas por la asistencia & las familias pobres y 1.010
pesetas por igualas entre 90 vecinos acomodados. Solicitu-
des hasta el 10 de Abril al alcalde D. Francisco Sivit.

— La de id. id. de Ceberio (Vizcaya). Hab. 1.815 Dota
cion 1500 pesetas por la asistencia a las familias pobres )
hospital de la localidad y las igualas con los vecinos acomo-
dados. Solicitudes hasta el 7 de Abril al alcalde D. Juan
Martin Aldecoa.

— La de id. id. — por dimisién — de Callosa de Ensarria
(Alicante). Hab 4.258. Dotacion 999 pesetas por la asisten-

-0<>«.<x> <XXO0-0C-

Reparto de Obras,

El 25 de Febrero dltimo remitimos & todos
los suscriptores de provincias el cuaderno se-
gundo de la notable obra deKirmisson, LecC-
ciones clinicas sobre las enfer-
medades del aparato locomo-
tor, y el tomo completo, encuadernado
en tela & la inglesa, a los que tienen pagada la

encuadernacién. En breve quedara repartida

esta obra & los suscriptores de Madrid.
K-S -0>-0c-0C>-

cia de 230 familia.s pobres, enfermos del hospital, carceles,
expositos y pobres transeuntes. El contrato seré por cuatro
afios. Solicitudes hasta el 20 de Abril al alcalde D. Salva-
dor Savall.

— La de id. id. de Castilfrio (Soria) y sus agregados La
Estepa, Ventosa, Cuéllar. Aldealices y Carrascosa de la
Sierra; dista el que mas 3 kilometros de buen camina de la
matriz. Dotacion 200 pesetas por Beneficencia y 2.300, 6 350
fanegas de trigo cobradas en el mes de la recoleccién, por
las igualas con 242 familias pudientes. Solicitudes hasta
el 20 de Abril al alcalde D. Valentia Ayllon.

— La de farmacéutico de Osuna (Sevilla). Hab. 17.321. La
plaza se adjudicara en publica subasta al farmacéutico que
hiciere mayores beneficios en el precio de los medicamentos
Solicitudes hasta el 8 de Abril al alcalde D, Francisco Za-
pata.

— Lade id. — por terminacion de contrato — de Villa-
nueva del Conde (Salamanca). Hab. 354. Dotacion 250 pese-
tas por los medicamentos para 35 & 40 familias pobres,
transelntes y expésitos. Solicitudes hasta el 15 de Abril al
alcalde D. Miguel Gascén.

CORRESPONDENCIA

(Advertimos a nuestros suscritores que no se
contestara particula.rmente ninguna carta que
no vaya acompafiada de un sello de 15 céntimos.;

Roldds y Compafia.— Se le repite el nUmero 24 Febrero el
dia 12 de Marzo; el anterior se le habia enviado & Escu-
dillers, 30.

D. Félix Delgado. — Cambiadas las sefas.

D. Aurelio Diaz Camino. — Remitidos los numeros que
pide el dia 12 de Marzo.

D. Juan Redal. — Recibida su carta; conformes.

D. Agustin Almarza. — Remitido el namero que pide el
dia 12 de Marzo.

D. Rufioo Macho. Cambiadas las sefias; remitido el na-
mero que pide el dia 12 de Marzo

D. José Alvarez Janariz.— Suponemos en su poder el Kir-
misson; las obras que pide valen para usted 26 pesetas;
pero eucuadernado sélo hay la Farmacopea Formulario
de Medicamentos Nuevos.

D. Adolfo Fernandez Vega. —Pagado Siono y Biblioteca
fin Diciembre del 95.

D. Francisco Sobias. — Recibido el cuaderno primero Kir-
misson.

D. Marcelino Nieto. — Pagado Sigio fin Diciembre del 95.

D. Gabriel Salgado de Guevara. — Id. Siglo Y B ibliotkea,
encuadernada, fin Diciembre del 95.

D- Julio Cantero.—1d. id. id.; remitido el namero que
pide el dia 12 de Marzo.

D. Juan Bautista Manzano. — Id. Siglo Y Biblioteca fin
Diciembre del 95.

D Trofimo A. Cano.—Recibida su carta,del 8 y cambiadas
las st naa.

D. Miguel Trallero. — No hay ley que lo impida.

D. José Zabalardo. — Se recibié & su debido tiempo el er-
ticulo.

D. Francisco de Pereda y Cafiedo.—Suscripto desde 1® de
Enero y pagado fin Junio 95; remitidos los ndmeros
atrasados dia 13 Marzo.

D. Agapito Diez. — El Sr. Nuevo avisa su pago Sigto tio
Septiembre 95.

D. Tomas Gallego. — Recibido el articulo.

D. Francisco JesuUs Boriiia. — Id. id.
D. Francisco Caballero Riweu. — Id. id.
D. Félix Berrocal. — Pagado Sigio fin Diciembre del 95.

D. Wenceslao Lopez Rubio. —Id. Siglo Y Bibliuteca fin Di
ciembre del 95.

D. Cipriano Diez. —Pagado el cuaderno l.o Kirmis&on y
remitido dia 14 Marzo.

D. Celestino Rojo Prieto. — Recibido el articulo.
D. Juan Bautista Brea. — ldem.

D. Tomas Theus. — Idem.

D. Martin Aramburu. — Idem.

D

. Manuel Puga Aguilar. — Recibido el seguudo Kirmisson

y remitido encuadernado el dia 14 Marzo.

D. Leonardo Gémez Alonso. — Remitidos nUumeros que
pide.

D. Alfredo Garcia Burgo. — Pagado Sigto fin Diciembre 95.

D. Francisco Garcia Neira. — Id. Siglo Y Biblioteca fia
Diciembre 95.

D. Mariano Azcon. — Id. Sigio fin Diciembre del 95.

D. Manuel Martin (San Gervasio). — Id. Siglo Y Bibliote-
ca fin Diciembre 95.

D. Juan José del Junco. — Recibida su carta; ya habra

usted visto lo que decimos en el niumero del 7.

D. Isidro Pardo — Id. Siglo Y Biblioteca, encuadernada,
fin Diciembre del 95.

D. Isaac Sastre. — Id. id.

D. Juan Segoviano. — Id. id.

D. Dionisio R- Martinez. — Pagado Siglo Yy Biblioteca fin
Diciembre 95.

D. Enrigue Herraez. —Id. Sigio fin Junio 95y Bibliotb-
CA primer plazo y enruadernaeion del 95.

D. Celestino Lopez de Castro, — Id. Siglo fin Diciembre
del 95.

D Rogamos a nuestros suscritores que se fijen en esta

seccidn.Los gue deseen obtener contestacion privada a sus
cartas deberan remitir un sello de 15 céntimos, pues de lo
contrario se les contestara en este lugar del periddico.
Todos los pagos aue se hacen por los sefiores suscritores so
consignan sin falta en esta seccion. Deben, pues, éstos re-
clamar prontamente, 4 fin de evitar perjuicios, si no ven
consignados los que verifiquen
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0. Angel Diez Lozano. — Id. Siglo fin Febrero 96.

D. Eliseo Mata. —Id. Siglo fin Septiembre 95.

D. Galo Gallastegui. — Pagada Biblioteca, encuadernada,
fia Diciembre 95.

D. Mauro Comin Olmos. — Id. Siglo fin Diciembre 95.
D. Antonio Pascual. — ld. Siglo v Biblioteca fin Diciem «
bre 95.

D. Francisco Saldafia. — Remitido nimero que pide dia 11
Marzo.

D. José Lucas Toledo. — Suscripto & la Biblioteca desde
10 de Eneroy contestado particularmente dia 11 Marzo.

D. Antonio Mendafia. — Se le repite el nimero que pide
dia 11 Marzo.

D.dEIngiSque Fernandez Garcia. — Pagado Siglo fin Enero

el 95.

D. Francisco Aynso Andreu. — Id. SI&LO fin Mayo del 95
y Biblioteca primer plazo; remitido segando Kirmissm
y nimero que pide dia 15 de Marzo.

D. Luis Arboleya. — Recibida su carta del 12; se le remite
AI'miWiWi, encuadernado, dia 15 Marzo.

D. Lorenzo Gonzalez Riaza. — Remitido niumero que pide
dia 15 Marzo.

D. Emilio Ruiz Gémez. — Id. id.

D. Miguel Simén Polanco. — Id. id.

D. Nicolas Pérez Jiménez. — Recibida su carta del 12.

D. Alfredo Crespo. — Recibido el Kirmisson.

D. Benjamin Rodriguez —Pagado Siglo y Biblioteca, en-
cuadernada, fin Diciembre rtel 94.

D. Antonio Mije. — Id. Siglo y Biblioteca fin Diciembre
del 95.
D. Enrique Rocandio. — Id. Sigto fin Diciembre del 95.

D. Julian Castilla. — Id. Siglo yBiBLioTECA, encuadernada,
fin Diciembre del 95.

D. Francisco Mas Candela.— Id. Sigio fin Diciembre del 95.

D. bidro Pellicer Rosés. — ld. Siglo Y B iblioteca fin Di-
ciembre del 95.

D. Generoso Fernandez. — Id. Siglo Y Biblioteca, encua-
dernada. fin Diciembre del 95y remitido nimero que pide-

D. Jaime Comas. — Id. Sigio fin Marzo del 96y Bibliote-
ca fin Diciembre del 95.

D. Lebn Garcia Repullés.—Pagada Bibtioteca fin Diciem-
bre del 95 y primer cuaderno Kirmisson.

D. José Alarcén. — Recibido su articulo.

D. Joaquin Blanco. — Id. id.

D. Antonio Crespo Carro. — Remitido nimero que pide dia
16 de Marzo-

D. Manuel Marroig. — Remitido por segunda vez ndme-
ro que pide.

D. Rafael Ruiz. — EI Sr. Sanz avisa su pago Sigto fin Ju-
nio del 95; se le remite nimero que pide.

D. l.eonardo Caballero. — Pagado Siglo Y Biblioteca fin
Diciembre del 95.

D, Laureano Mateos. — Id. Sigio fin Diciembre del 95,

D. lldeioDso La6. — Id. Siglo fin Junio del 95.

D.dJlugaSn Ibanez de Aldecoa. — Id. Siglo fin Diciembre
el 95.

D. lldefonso de Balza. — Id. id.; sentimos la pérdida del
Sr. Manso

0- Luis Alzta. — Id. Sigio fin Noviembre y Biblioteca fio
Diciembre del 96.

0. Juan Degregorio. — Remitido numero que pide dia 18
de Marzo.

0. Gabino Monsalve.— Pagado Sigio fin Diciembre del 95.

0. Jaime del Barco. — Id. Sigloy Biblioteca fin Diciem-

bre del 95; remitido el niumero que pide el dia 18 de
Marzo.

0» Constantino Arias. — Id. Siglo Y Biblioteca fin Di-
ciembre del 95.

0- Jo&é Florez. — Id. id. id.

0* José Garcia Espinosa, — Id. Sigio fin Febrero del 96 y
Biblioteca, encuadernada, fin Diciembre del 95.

D. Eduardo Palacios Moatero. — Recibido el articulo.

0- Agustin Texidor. — ElI Sr. Bonet avisa su pago fin
Marzo del 96.

0. Miguel Blasco Caplliure. — Remitido el numero que
pide el dia 18 de Marzo; aun no han pagado.

0* 0'ego Alvarez Martinez. — Pagado Siglo y Biblioteca
na Diciembre del 95.

0- José Batlester. — Id. Siglo fin Diciembre riel 95.

n M Rodriguez. — Id. fin Junio del 95.

0‘ Manuel Quintana. — Remitida Jaobra certificada el dia
20 de Marzo.

0* Antonio Rives. — Pagado Siglo fin Junio del 95 y Bi-

blioteca pPrimeroy segundo plazo del 95 y encuaderna-
cion. .

0. Francisco Candela.—Id. Siglo y Biblioteca fin Diciem-
bre del 95.

D. Miguel Blasco. — Id. Siglo Yy Biblioteca fin Diciembre
del 95.

D. Antonio Navarro Maroto.— Id. Siglo y Biblioteca, €Nn-
cuadernada, fin Diciembre del 95.

D. Juan Manuel Ortega Vaquero.—Id. Siglo Y Biblioteca
fin Diciembre del 95.

D. Manuel Moneada. — Id. Sigio fin Diciembre del 95.

D. Inocencio Escudero. — Id. fin Junio dei 95.

D. Juan Marqués Frontera — Id. fin Diciembre del 95,

D. Remigio Jiménez Gbémez. — Id. Siglo Yy Biblioteca fin
Diciembre del 95; remitido el nimero el dia 21 de
Marzo.

D. Adolfo Nieto. — Remitido primero Kirmisson y Minia-
turas dia 21 de Marzo.

D. Juan Diaz.— Recibida la carta dirigida al Sr. Pulido.

D. Telesforo Gémez Gonzéalez. — Pagado Siglo fin Diciem-
bre dei 95.

D. Cayetano Sentis. — Recibidas las 6,50 pesetas.

D. Gonzalo Iglesias. — Recibido el articulo.

D. Jesus de San Eustaquio. — Cambiadas las sefias.

D, Eustaquio Tutor. — El Sr. Gasea avisa su pago fin Di-
ciembre del 95.

D. Juan Bautista Brea. — Pagado Siglo Yy Biblioteca fin
Junio del 95.

D. Félix Layna. — Id. Siglo fin Marzo del 95.

D. Rafael de Undabeytia. — Id. Siglo Y Biblioteca fin Di-
ciembre del 95.

D. Enrique Garcia Lépez. — EIl Sr. Chico paga Siglo Yy Bi-
blioteca encuadernada de usted fin Diciembre del 96.

D. Mariano Barberan. — Pagado Sigio fin Marzo del 95.

D. Manuel Vilar. — Id. sigio fin Septiembre del 95.

D. José lzquierdo Guilloto. —Id. Sigi.o fin JUuNio y Biblio-
teca fio Diciembre del 95.

D. Eduardo Parodi. — Remitido el nimero que pide dia 22
de Marzo.

d\MTE

Bajola sencilla denominacion de Té especial®
la Compafia Colonial ha puesto & la venta en
sus dos establecimientos, sitos calle MayoPi 18 y
20f y Montera, 8, un Té negro superior”®
de finisimo aroma y exquisito gusto, puesto en ele-
gantes cajitas chinescas de metal, ai modi-
co precio de una peseta cajita de 60 gramos
(quince tazas).

La Compafia Colonial expende ademas di-
ferentes clases de tés negroy verd-e y mezclay
desde 4 pesetas los 460 gramos, al peso y en cajitas
de carton.

De venta en los establecimientos de la Compa-
filfa Colonialy calle Mayor, 18 y 20, y
Montera, 8i

JThniafuras

Qie'Yi thjri/lcad,

CUN UN PBOLOGO DE

Véndese en la libreria de D. Victoriano Suarez, Pre-
ciados, 48; en la Administracidon de E1 Siglo Médico,
Magdalena, 36, izquierda, y en las principales li-
brerias.— Precio, 3 pesetas.

%



BIBLIOTECA DE EL SIGLO MEDICO

Desde hace dieciocho afios publica E1 Suslo Médico
una Biblioteca, bien traducida y elegantemente impresa, de
obras extranjeras de notorio mérito. A esta coleccion, que
cuesta a los suscritores la mitad del precio ordi-
nario de los libroSi so6lo pueden suscribirse los que lo
estén a4 E1 Siglo Meédico.

Los tomos que reparte al afio esta Biblioteca forman un

total de 125 pliegos, 6 sea de 2.000 paginas en 8.0 mayor y de
letra compacta. Estas 2.000 paginas se dividen en tomos mas
6 menos voluminosos, segun lo consiente lo abultado de las
obras; debiendo advertir también que no so6lo depende el
numero de tomos del de paginas que cada uno contiene, sino

del coste de los grabados y de otro cualquier género de ilus-
tracion que lleven.

So6lo pueden ser suscritores a la BIBLIOTECA los que lo sean & EL SIGLO MEDICO
La suscpicion a la BIBLIOTECA ha de comenzar precisamente en Enero.

En el aflo 1894 hemos repartido & los suscritores de la BIBLIOTECA las siguientes obras:

Farmacopea-Formulapio de Medicamentos Modernos, cuaderno 2.0..........ccccvvvreeeennnnnne 49 i pliegos
Tratado de Medicina Operatoria, tOmMO L. e eesenes 24 j

— — — TOMO Hle 24 o
Lecciones clinicas sobre las enfermedades del aparato locomotor, cuaderno I.».. 12 —

Los 276 grabados de la Medicina Operatoria (sin contar los del cuaderno l.o de las Lecciones

clinicas sobre las enfermedades del aparato locomotor y el mayorgasto que supone
la Farmacopea-Formulario por estar tirada & dos columnas, en tipos pequefios), equivalen & 20

Total.
lugar de los 126 4 que tienen derecho nUestros R g

El precio de Im obras que el afio 1894 han recibido los suscritores de la Biblioteca, abonando las 15

pesetas de suscricion, es de 34,50 pesetas; es decir, que el suscritor & E1 Siglo y a la Biblioteca recibe
por las 30 pesetas que abona, por valor de 34,50 en obras y 15 en periddico: total, 49,50 pesetas.

180 pliegos en

Hemos repartido ya el cuaderno 2.° y dltimo de las Lecciones clinicas sobre las en-
fermedades del aparato locomotor, del profesor agregado de la Facultad de Medicina
de Paris, Dr. Kirmisson, cuyo derecho de traduccién hemos comprado, obra Unica en su clase y tenemos
en prensa, el MAIVtJA.L D E >IA.TEEMA ™M ED IC A de los Dres W.
Bernatzik y A. E. Vogl — catedraticos respectivamente de Materia Médicay de Farmacologia de la Uni-
versidad de Viena— ; la Patologia y Terapéutica délas enfermedades del sis-
tema nervioso, del Dr. L. Hirt, catedratico de la Universidad de Breslau, magnificos Atlas
sobre diversas enfermedades, y otras varias obras que sucesivamente iremos indicando para correspon-
der al creciente favor que nos dispensa la clase médica. n

Los suscritores que quieran recibir los tomos de la Biblioteca correspondientes al afio 1895 en -
cuadernados en tela, ¢1 la ingflesa, abonaran 5 pesetas por la encuadernacion de to-
dos ellos.

Tratado de Medicina operatoria < Ldder.

Consta esta obra (declarada de texto en varias Facultades de Medicina) de dos tomos ilustrados con
cerca de 300 grabados, y se vende al precio de 16 pesetas. Los suscritores & EL SIGLO pueden
adquirirla por 12 pesetas. Los pedidos, acompafados del importe, se dirigiran & D. Ramén
Serret, Apartado de Correos, num. 121, Madrid.
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Preparados de Nnez de Kola
DE A. COIPEL

GRAILIDO, 2Q ELII T AIMI COIPRIMIS

Verdadero ténico del sistema nervioso.

Estos productos, excelentemente preparados, han sido en-
sayados con gran éxito por la generalidad de las eminencias
médicas de esta Corte en las fiebreSj diabetesj ane-
mniai convalecenciasi disenterfai afecciones
cardiacasp cansancio fisico é intelectual.

Deposito central; BarquillOi I, Madrid, y en todas
las farmacias y droguerias de Espafia.

Enfermedades del Estomago

PASTILLAS COMPRIMIDAS DE RUIBARBO
D E C O tP E L
Inapetencia, dispepsia (digestion difioil], extrefii-
mlento, flato, antibilioso, purgante suave y segnro.
BARQUILLO, 1, FARMACIA

JAMBE DE ESTImS CE MAIZ

Y BORO-CITRATO DE LITINA
DE RAMON A. COIPEL

Contra la gota, calculos Uricos del rifidn y vejiga y cata-
rro de ésta. Frasco, 6 pts. Barquillo, 1, farmacia, Madrid.

HELENIILI A

O OTAS COAOETVTRAOAS

Tratamiento curativo de la tisis
y la tuberculosis.
Se dan prospectos a quienes lo soliciten. Deposito central,
farmacia de A. Coipel, Barquillo, 1, Madrid.

. M {. 9POR IDDE PEPTONA

EXTRACTO LIQUIDO PEPTOGENO
'y PEPTONIZADO del
DOCTOR VALDES GARCIA

Ex Catedratico de la Facultad de Medicina. Montevideo (América del Sur).
MEDALLA DE ORO EN LAS EXPOSICIONES DE BARCELONA 1888, PARIS 1889, GENOTA 1891 a

Y CHICAGO 1893

Excelente ténico y poderoso alimento para combatir las en-

fermedades del estbmago, higado € intestinos; anemia, consuncion, tisis, es-

crofulas, y para los convalecientes de enfermedades agudas y operaciones

quirdrgicas.

Representante en Espafia, RAFAEL TRUNO, Fnencarral, 57, segundo derecha.
Por mayor, MELCHOR GARCIA, Capellanes, 1, duplicado.
Be venta, Farmacia de Raimundo, Atocha, 25, y en las méas acreditadas. Madrid.

Bazar Quirurgico

DE ALONSO SENMARTI

Pi‘oveedor del Instituto oficial de Facwnocidn, Colegio Glinico de San Carlos,

Eospitales y Farmacias.

Primera casa en instrumental inglés, mangos metélicos, aséptico, para médi-

cos, dentistas y veterinarios, vendajes, gomas, aparatos higiénicos, camas y sillas
para operaciones, reconocimiento é invalidos, estufas esterilizadoras, esqueletos
y figuras anatémicas para ensefianza.

Piernas artificiales de gran comodidad, ultimo adelanto, y los mejores apara-
tos ortopédicos para corregir la desviacion de las piernasy toébillop ae los nifios,
corsés y botitos ds>poro plastico, asi como los aparatos Taylor Lafayet, perfec-
cionados para corregir la coxalgia, de 100 & 160 pesetas.

Aparatos higiénicos y confeccidn en gran escala de fajas, suspensoriosy bra-
gueros, inclusos los reductores, tan eficaces para la curaciéon de toda clase de
liernias 6 quebraduras.

Lhcasa de mayores novedades y mas barata, segun vera el que pida refirién-
dose a oojeios Ji..“fiados en otros catalogos. - ' ] |

CARRETAS, 13, frente el Ministerio de la SohernacLén. — BAZAR QUIRURGICO
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Tratamiento de las Enfermedades del Estémago

ELIXIOIRENQUE

Q2] COCAINA. - PEPSINA y niASTASIS
eiirpatatiat il Aol cehipsmiriiy | AXRZOONE. ESMEELAMDNA
WIS ISR RER I OSme INPERATRICE | Mt
.paris, 8, Hazaoblalmtale“a FARVIAC A WWENQLE, 8, Haradfla MegrHlers, AR L
EDQQQOQ E | B | H O N %Fégﬁlﬁlggsgeoaoms’m e,

i.M rawBInda »» auto agradable: ana botella sor du

INSOMNIO
-raritJd.latios efelrvescezxtes Q‘mew

de todas Afecciones pu7iD0/jares
Qra ose Bai n ALY D LA BB 198

de los Profesores HANRIOT y Gh. RICHET

Bate nuevo hipnético produce un suefio rapido, ligero, con despertamiento facil.
No ocasiona nunca desérdenes en el estémago ni en los intestinos.

SOLO HIPNOTICO singiga pralss alecciones de Corazon. I~ 1 CAPSULAS

Cada cQCliaradita de las de café coDliece Ogr. 10 de Cloralose puro. Dosis: de noa i cuatro cuebaraditas A .

tomedas sucesivamente con 3/4 de hora de intervalo, nua hora antes del momento en gae uUNo desea dormirse. CREOSOTADAS

PRECIO : 3 FR. EIl. FRASCO R

SOCSFEERRADCRES. BAIN y FOURNIER, €3, Rué d'tmsterdam, PARIS. del DoctorFOTIRINEI
OBLEAS DE CLORALOSE........ dotadas A O gr. '20 | PRECIO : 4 FRANCOS "X W
CAPSULAS Db CLORALOSE - doandes 40gr. 10 i Cl PrOSCO- U d

El. Sr. CEBRTan , IS. PoertalerrUa, 18, BARCELONA, «vU gratii y franco mueitra b nicas premiadas

rai. mtdiaoi que doiean eiferimeaiar *1 Cloralose. fa Exposicion Parle ifi

ExiiASE LA BANDA DI
i . i . . GARANTIA HRVAOA
DopuBiao eu Maarid: AL uttrcia. Capellanes, I,duplicauo, y en las Farmaciu
de Sanchez Ocafia, Garrido, Moreno Miquel, Garoera.

itfltilJloAcioN CHLORHIDRO-PEPSICA

Todos los que padecen del pecho deben

DISPEPSIA CHLORIDRO- tomar las G ipsulas del Doctor FOUNJViEn.
Anorexia PERSICOS 22, Pl.de la Madeleine Paria.
Vomitos Amargos Yy Depoeito en todas f*armagiag_"_

Fermentos

LEHTERIA Y PILDORAS digestivos

DOSIS: Una copita 6 3 43 pildoras 4cada comida; Hioi.i cucharada

PARIS, COLLITNy C% =49, Rué de Maubeu”e, y entodss las fainsi'ias i%j~ TMA.m

ENFERMEDADES SECRETAS

|.Bcr;e.V5.téG CHLORETHYLE BENGUE Anetiestal BLENORRAGIAS

GONORREAS
Neuralgias | FLUJOS BLANCOS
DERRAMES
Molentds y antiguos,son curados
Cai%tuio perita de heoer en algunos dias, en secreto, sin
) ) ) ) a la'opereelones. gilmen ni tlsanas siu cunsarni
deposito« KiotuUor Qarcia CapeilaFes, |, Ouplopral. Madrid. IOOIrestar los organos digesilTos,

PILDORAS )

e Inyeccion de

KAVA

I b I an Ca rd Comprlmldos | DEL DOCTOR FgURNIERl

1Fildoras y Jarabe

9 Conloduro de Hierro inalterable. de EX&Igina J Baijase zubre cadacnja,cadapildora,
. . " . M Sipnatura Xov—
| CAS. COREA. RETTUATISUCS
COL(I)AI\?NEEI IEIAI\GDOS f_]'QUE ' Tl : Ptris, 22. Place de la Madeleine |
T ~ <dentarios, musculares,”
RAQUITISMOS UUbUIUiu ( UTERINOS, NEVRALBICQS. rillaiineORO™aririsir

| ESCROFULOS B1 ma*»etiTO, el wMinofenaivo P

I TUMORES BLANCO8>«ti. *te. Y €l mase poderoso medicenaento. i
" "00IV'X'RJIL. EZ< X101L.OR |

~ HijeselaFirmajilSellode Garantia.- TiBUalpirBiyor: Paris,40,r.Bonaparte.l H>® -vrc>sis
Tisis, Bronquitis, Catarros, Laringitis; Dermatosas Ga Broauiro doba de Potasas
y dé Litiato

Ddoi* : 2 6 3 CDCHASADAl POB DIA

JARABE cranuios CROSNIER o Bramuro de Liate oot e

- enfermedades nerviosait, pueseete
MINERAL-SULFUROSOS sr0|ltr|)oont|eaeIPSdeBrormporue%partes

ALQUITRAN v MONOSULFURO OE SODIO INALTERABLE

i Al e pcadilimal sy rermace o



ROB BOYVEAU IAFFECTEUR

Cura todas las Enfermedades que resultan de Vicios de la sangre, como Escréfulaa,
Ecaetna, Soriaaia, Herpea, Liqtien, Impétigo, Gota, Eeumatianio.

ROB BOYVEAU-LAFFECTEUR

IDE mSTOEXJEO X>E X~MOTASIO
cura los accidentes siniiticos antii“uos o robuldes = rieeraa, Tumorea, Gomaat
Exoatoaia.isi cmno el l.infatiatno, la t.aorofaloaa y la Tiibfrculoaa *

Ervarl8,Casa3f.Fi:idi!,F*,102,rueRIcliell6u,S»deBOYVEAU-LAFFECTELR jiDtidaSla8FarBadai

SOLUCION PAUTAUBERGE

a/ GLORHIDRO-FOSFATO de CAL CRFOSOTADO
Mnj blea tolerada, esta solucién permite sola la laroa duracién del
tratemiento y es completamente absorbida, condlcionee necesarias
ara obtener re~ultadoe duraderos. Btectoa buenos y réapidos sobre
at viat aigeitivHt, e< estado general y l«i leeio

las TUBERCULOSIS,
|a>AFECCIONES BRONQUIO- PULMONARES,

ESCROFULAS, ei. RAQW\ITISMO.
a,’]jJ*LE:RGE’\ZJUJ IGHAVBDYIDC

Migiénica, Infalible y Préservativa

U Unica curalos flujos recientes o crénicos, sinelausilio de otro medica-
mentd.— S feode enlu pnnupalelbouetl cH |nI'I"r|o/'|,|vv<ﬁr«| método), 30 afos de éxito.

Pnris, en casade J. FERRE, Pkarmuin. SBMeum ¢k Brou, Rué de Richetieu, 10L

ERR

AMusadesupureza ydelupoderosa actividad para rurarA“em iarcioroe ji*
F*obreza delasangre. _ 1medida por clii. — Fnnoiratit dal foilato. Parla.14.r.B#*u»-Artj

10nloo aprobado por
lia. ACADEMIA e

HDEBHIDID,AHI,BIIPIIMEDII)EhumilA

son curadas con la

FUCOGLYCINA pe o GRESSY

Este Jarabe compuesto de plantas marinas posee todas
las propriedades del Aceite de Hidago de Bacalao con la
ventaja de ser agradable al paladar.

PERDRIEL Paris.
Jarabeantiflogistico @oriaST
Fa“aoi*. DB KMTOIjt, It FABia, v =» «ottos

o

esde su principio por los profesores

ACEITE EMULSION
HOGG HOGG

N
0 ca HAODE FRESICE dallUUo Con loi Hipofostutos de CalydeSoda

AEltndaactivo,elmas*grvitble DelicioMGrama preparada eiiit AC€ite Bo G 0

y e/ mas nutritivo. para las perio_pai que do pHeden Ioma\_rel aceito,
puro. Sirre de goloiiDa | loa nifloa.

|  ANEMIATISIS, RAQUITISMO,ESGROFULA,

'ElI Aceite de BOGO ea recetado por los prim eros médicos
del mundo desde hace medio siglo.

|(Prai«i TRANGULARES)FeriMaia BOGO. 2. RieCadtigllene, PARS jFameeias.

~aeptadatn laiffosflialssdi~aTItyiieU fUarina

PEPTOHA CATILLON

ei POLVO, producto SUPERIOR. PURO, INALTERABLE
10 Testt la pesa ce eama adimiladle,

Afrad&kle «n CB TBifl d« Ueb* 6 a®jm «lutaraHa,
Allménto da los Enfermo* que no pueden diitrir.

Seanpisza lacamairadabeeetilerard regineaiiotio

VINOIiEPEPTONAGATILLON

lagmataald 0 gr. caraj O, A0 rafatcs.
Restablece Utfaerxae,«| apetito, lidigestion
Muy atil t los debilitadas : Nifios, ConYaleeientet
lifiriat élIEi(dmi/o, Intastinot.Peoho, Anemia, »U.

La Firma CATILLOH. Paa»
para OTltar las Imttactonoe maa 6 menoa actlyaa.

MEDALLA EXPOSICION UNIVERSAL 183"

ENFERMEDADESdeiPECHO

JARABE

oeHIPOFOSFITOdeCAL
DEL PrCHURCHILL

Al cabo de algunos dias después de
lprincipiar el tratamiento, disminuye la
jlos, vuelve el apetito, cesan los sudo-
Ires 7 el enfermo siente una fuerza y
lun bien-estar enteramente nuevos. A eso
Ise afiade, poco tiempo después, uncam-
Ibio muy sensible en el aspecto del en-
liermo. Las evacuaciones se regularizan,
el sueno es tranquilo y reparador y se
Imaniflesian todas las sefias de una nu>
{tricion facil y normal

Este Jarabe contiene los elementos de
llos huesos, el fosforo ?/Ia cal, y con-
viene espemalment a los nifos, A las
Immeres embarazadas y a las nodrices.’
. Exigir los /'rdseos cuadrados con lal
firma dftl Doctor Churchill, y la marca
de fabrica de M. SWANN, farmacéu-
tico qU|m|co \i, rueCastl%llone Paris. |
— Precio : 4 francos en Francia.

8£ ESPENDEN EN LAS PRINCIPALES BOTICAS 1

AMPOLLAS BOISSY

para Inhilaclonn unt dotisporempolla

Ron.per las lios puntas de la Ampolla, recoxer
el liquido en ud pafluelo, y hacerlo respirar al enfermo.

Ampollas Boissy
alODUROde ETILO

Alitio inmediato y
enradoD completa de!

Ampollas Boissy

@NITRITO ANULO

Alivio inmediato y euracian compleu

1. ANGINAS H.PECHO

SINCOPE, MAREO t EPILEPSIA
Ampollas Boissy... eter

ATAQUES [E NERVIOS, SINCOPES, ETC.

Todas estas Ampollas se conservan in lefinidamente
aun en los paises calidos

cklODUROdeSODIO
[EBOISSY

Potencia depurativa contra giflliu, Eicréfulas
Gota, Aama, Anginaa de Pecho, etc.

Depé6sito en Paris : 2, Plaza Vendéme.



ORATES, I3, VAELADOTLID

Medalla de opo en la Exiposscion de Barcelona.

En esta casa (que provee al Ejército y a la Armada, & las Facultades de Me-
dicinay & los hospitales civiles, y cuyos productos han merecido informes favo-
rables de las Reales Academias de Madrid > Castilla la Vieja, de la Direccion
general de Sanidad Militar, de las clinicas oficiales de Valladclid, del Hospital
Militar, etc., etc.) hallaran los sefiores profesores algodones hidréfilo, boratado,
fenicado, salicilieo, iodoférraico; almohadillas de celulosa, estopa purificada, hila
tejida inglesa, hila tejida boratada ; i iites purificado, salicilieo. fenicado; catgut
de los nameros 1, 2y 3, catgut al 4cido cromico, cautehue en lamina, compresas
de algodon higroscépico y antiséptico, crin preparada para suturas y desagle,
celulosa al sublimado a! 3 por 1.000, gasas cloruro-mercurica, fenicada, iodofér-
mica, timolizada, etc., en piezas de 1 metro de anebo por 6 de largo y en rollos
de 10 centimetros de ancho por 6 metros de largo; el mackintosch, la seda pro-
tectora, la fenicada para ligaduras, tubos de desaguie, pulverizadores de airey
vapor, cajas para curas, etc., etc. Quien desee conocer los precios de todos estos
productos, pida el catalogo que se remite gratis.

INSTITUTO DE VACUNACION
CON LINFA DE TERNERA (cow~poxJ
.Dirigido por el Dr. GONZALEZ ABACO

[instituto de VACUNACION

o 9
g « 2
go m ®
0 1 > 0.
®B°
> P O
sol
VACUNACIONES _ PRODUCTOS  VACUNIFERCS
Por una vacunacion a do Una ternera vacunifera. . 160 pti.
micilio, llevando later- Una pustula conservada
Nera ............... e 2" pii. en glicerina................. 25 —
Por una vacunacion a do Un tubo con linfa............ 4 —
micilio, con tubo. ... 10 Un cristal con linfa. . . . 3 —
Por una vacunacion en el Glicerolado vacunifero y
Instituto. Valverde, 30. 6 pustula (vacunas para
Gratis & ios pobres. ganados), un tubo... 25 —

, Se remiten pedidos & provincias y terneras vacuniferas.
A los médicos y farmacéuticos el 25 por 100 de descuento.
Pago adelantado | acompanando el importe del certificado.

MADRID - CALLE DE VALVERDE, 80 y 32 - MADRID

de las HERNIAS y
CONSEJOS 4 los
que las padecen.

ntas, en las buenas librerias | en casa bel autor
Magialena, 18, y Olivar, 1, primero, Mairia,

Lihertail, 8, Bazar Quirurgico, Yalladolid.

b Glicerofosfatos be Cal y Sosa.

Los glicerofosfatos son compuestos
organicos muy poco estables que se
transforman en fosfatos con la mayor
facilidad. Asi es que la forma de ad-
ministrarlos no es indiferente, pues
llegado este caso, pierden toda su vir-
tud terapéutica. EI Sr. Baseufiana,
gue ha hecho, en unién del Dr. Alci-
na, un estudio minucioso de estos
compuestos, ha conseguido asociarlos
con substancias que, sin modificar en
nada sus propiedades, evitan su des-
composicion, El preparado cuyo
nombre encabeza este anuncio es el
gue tenemos el gusto de ofrecer ala
clase médica, que debe estar preveni-
da contra las imitaciones nacionales
0 extranjeras, para lo cual le recor-
damos la clave del analisis de estos
medicamentos:

1® Evapdrese la solucién aseque-
dad en capsula de porcelana, y debe
guedar un residuo negro ai principio,
y blanco al final, si la accion del fue-
go ha sido bastante continuada.

20 El residuo blanco de la ante-
rior calcinacion, disuelto en agua des-
tilada, tratese por un volumen de so-
lucién de molibdato amoénico, adicio-
nada de &cido nitrico: debe obtener-
se un abundante precipitado amarillo.

30 La soluciéon original tratada
por el mismo reactivo raolibdico no
debe precipitar. Si en esta reaccion
se obtuviese precipitado amarillo, se-
fal es de que contiene fosfatos.

Aparte de estos caracteres quimi-
cos, la solucién Basciifiana se recono-
cerd por llevar un precinto en el fras-
co y otro en la caja, con la firma del
autor.

Dirijanse los pedidos a los depo-
sitarios exclusivos de Espafia, sefio-
res Matute Hermanos, farma-
cia y drogueria, Cadiz. — Depo-
sito en Madrid : Sres. Hernandez
Hermanos. Jaoometrezo, 60.

AVISO A LOS OCULISTAS

El nuevo sistema de probar la vista,
empleado por el Optico del Instituto de
Londres, da un re.sultado maravilloso,
como han reconocido todos los oculis-
tas del mundo.

La manera de fabricar sus cristalee
es tan especial, que mejora la vista con
el uso constante de ellos.

Pidase tarjetas é instrucciones al dp-
tico Villasante, Principe, 10, represen-
tante en Madrid del dicho Optico dsl
Instituto de Londres.

4e entemiBiaies Dor Hedid e |3 Tacara

POR EL DR. RAMON SERRET
Véndese este opusculo al precio de
una pesetai en esta Administracion.



Medicacion Estricnino - Fosforea

CON EL

TUNICO NERVIOSO-CERA

Este preparado, que ha merecido la aprobacion de la Real Academia
de Medicina de Barcelona y favorable dictamen de distinguidos médi-
cos, estd compuesto de

HipofoBlIto de cal............... 0,05 gramos. Lactato de manganeso. m . 0,02 gramos.
~ de sosa............ 0,05 — Snlfnto de estricnina.. . . 0,002 —
— de quinina. . . 0,01 — Fosforo pnro..........cccveee. 0,001 —

4 la dosis ordinaria de una cucharadita de las de café, que representa
10 gramos de preparado.

La pulcritud y exquisito esmero que ha presidido en su preparacion
le hacen altamente recomendable en todas aquellas enfermedades que
tienen indicada la medicacion estricno-fosférea.

De ahi las ventajas que se experimentan con el oso del Ténico
nervioso en las afecciones medulares, atonia nerviosa, impotencia,
espermaturrea, hipocondria, espasmos musculares, insomnio por agota-
miento 6 cansancio cerebral, dispepsia atonica, etc., etc.

Frasco, 4 pesetas. — Depo6sito general: Farmacia de su autor,
I. Cera, Pelayo, 6, Barcelcha. — Representante en Madrid: D. P. Pas-
cual, Mayor, 2S, 2.0—Madrid: Al por mayor, M. Garcia, Capellanes, 1,
Hernandez Hermanos, Aduana, 8.—Al detall: Viuda de Somolinos, In-
fantas, 26; Pérez Negro, Ruda, 14; Medina, Serrano, 36; Borrell Her-
manos, Puerta del Sol, 5; Coipel, Barquillo, 1, y principales farmacias.

Dm m e 11D

RUIZ DE LA ORDEN

Este medicamento es superior
a cuantos ténicos se conocen.

Le recomiendan las eminencias
médicas en la anemia en sus
distintas formas, contra toda de-
bilidad, y, sobre todo, es de gran
eficaciaenlasconvalecencias.

Es indiscutible también su ac-
ciéon en las fiebres intermii-
tentes} cualquiera que sea su
tipo.

Caja ie 60 pildoras, 2 pesetas.

Se remiten por correo con el
aumento de 50 céntimos.

Serrano, 31, Madrid

TRATAMIENTO DE LA TUBERCULOSIS

y de todas las afecciones bronce-pulmonares cronicas.

Tenemos el honor de pre- Q/klii/iiAn ila OpcACAfa perfectamente
sentar al publico médico una ~J* IU.L1UIl Uv iJIlvlirOU I» dosificada a ra-

z6n de 10 centigramos por cucliarada grande, y a la cual hemos afiadido el
Clorhidrofosfato de cal en la proporcion de 40 centigramos, también
por cucharada grande. Hemos completado nuestra formula con ténicos neu-
rosténlcos, tan necesarios en las afecciones arriba indicadas.

La combinacion de estos tres principios en una sola féormula, simplifica mu-
cho el tratamiento déla tuberculosis.

expendo bajo el nombreie SO|UCi()ﬂ (j- de S|mén de Clorhi'
dro-fosfato de cal creosotada,

chor Gapciap calle de Capellanes™ num. || Madrid.
00-.XX>0

INSTRUVENTOS . CIRUGIA]-e-e-»(
Microscopios y Aparatos de Laboratorio.

Angel basase
Proveedor de la Real Casa, Facultades de Medioina, Laboratorios 7 Hospitales Olviles
y Militares.

CASA FUNDADA EL ANO 1840

Unico representante para toda Espada de la casa G- ZEISS DE JENA

Bolsas, cajas con instrumentos para amputacion, resecciones, di-
seccién, autopsias, oftalmologia, traqueotomia, embalsamamientos, et-
cétera; forceps, speculums diversos; microscopios de varios modelos,
micrétomos, estufas, materias colorantes y reactivos, cajas de esterili-
zacion, sondas de goma, aparatos para lavado del estémago, etc., etc.

ARMEN, 21, MADRID]-

ssriMmu HIPOFOSFITOS VALLES

B« recetado por los médicos mas eminentes para reforzar a los débiles, acelerar

Inhalaciones permanentes de azoe,

lu eonvaleeeaciaa de todu las enfermedades y como el mejor reconstituyeo-
te para ancianos, mojetes y nifios  « I>e renta < lu prissiMu israulsi 6t liptb
PPPOSITO CSBP KRS, fIASCBLOHA — xymxA™O»C T 0.>,itentw

Depésitos en Madrid: M. Pasapera, Fuencarral, 110; Dr. Blas y Manada, Caba-

llero de Gracia, 1, y Hortaleza, 1; Dr. Garcera, Principe, 18; Sucesores de Moreno
Miquel, Arenal. 3.

naflol, acido ésmico, ele., etc., para
eltratamientodela tubeicalosis pal-
monar y demas enfermedades del
'pecho.
Administraciéon del oxigeno.
Folletos explicativos gratis.
Greda, 3 y 5, 3* derecha, Madrid.



M mrgmrita

IODO-TANICO FOSFATADO

En*T i-iO ECHES .
BfS O anfi6i; tosa, awitAarjiéiica, aniiescrofulosa, } B L B
) antiparasitaria, antisifilitica y en alto SUCCEDANEO DEL ACEITE DE HIGADO DE BACALAO
ffj grado reconstituyente.
s Segin la LA PERLA DE SAN Aperitivo. Ténico. Reconstituyente.
. CARLOS, Dr. D. Rafael Martinez Moli-
hi ] ® rEcon (gta Eigu‘ase Pbtaane . . I . Preparado con excelente vino de Jerez, contiene por
1 « cada cucharada de las de sopa 5 centigramos de iodo
q ¢ as a . a u - a Om Iel IO combinados con [0 centigramos de taninoy 50 centi-
f?) ; ;“ @ En el Gltimo afo se han vendido gramos de lacto-fuisfato de cal. Es, pues, sin duda algu-
. na, la preparacién mas rica en iodo al estado de com-
g @@E I\@ Ie 2000000 Ie pnrp' binacion organica, como lo prueba la siguiente com-

«

hﬁﬂ@

La clinica es la gran piedra de toque
en las aguas minerales, y ésta cuenta
50 ANOS DE USO GENERAL Y

paracion puesta en paralelo con una cucharada (de las
de sopa) de los medicamentos empleados con motivo
del iodo que contienen:

5 QO CON GRANDES RESULTADOS, aceite de higado fresco de bacalao, 0 gr. 006 de iodo.
® 0. pﬁra If S ep]fta_rmtleques que expresa 1a  j5rane de rabano iodado................ 0 gr.020 —
« etiqueta y hoja clinica. : an( —
SW 05 Deposito central. Jardines, 15, ViNO ESCIIVA.[uooooooeein, 0 gr.060

%6

%
%!
9

bajo derecha, y se vende también en
todas las farmacias y droguerias. Su gran
caudal de agua permite al gran Esta-
blecimiento de Bafios estar abierto
del 16 de Junio al 16 de Septiembre. Hay
fonda, tres mesas, comodidades y bara-
tura.

Importantisimo.

Haciendo observar que el iodo combinado con el
tanino es totalmente asimilable.

DE.POSITO central: J ESCR IVA
Farmacia ce [a Estrella, Fernando Vil, 7, Barcelona.

Precio al publico, 4 pesetas.
VENDESE EN TODAS LAS FARMACIAS

Obras de Medicina que se proporcionan a los suscritores de este periddico

Precios con rebaja.

con una rebaja granelisima. oMid Bpram
Pesetas. Pesetas.
Bnynril. — Elementos de Medicina legal, arreglados & la legislacion espafiola por D. Manuel
Sarrais. Un t0MO €N 8® MAYOK ........uuuiuiiiiiiiiieiiie ettt ettt e e et e e et e e et ae e e e e e e e e e aaaeaaeaaaaeeaeaaaaaaaeaasaaaaaannns 0,60 0,76
Cazenave y Schedel. — Tratadopréctico de las enfermedades de la piel, traducido de
la cuarta edicion. Un tOMO €N 8.°%.......c.oii e e e 0,50 0,65
Chavarry. —Proniuam de Fisica Quimica é Historianatural médicas. Un tomo en 8.0.. . 0,50 0,76
— Prontuario de Fisica médica. Un cuaderno en 8®...........cccccceeveiiiiiiiieeeeennn, 0,20 0,26
— Quimicamédica. 1d. id.........cii i 020 0,26
— Historia natural médica. 1d. id........cccceeeiiiiiii e 0,20 0,26
Chomel. — Tratado de Patologia general, traducido de la ultima edicion, aumentado con
muchas notas y con un extenso extracto de la Patologia general de Dubois, por el doctor
en Medicina D. Francisco Méndez Alvaro. Un tomo0 €N 4®..........cccevveeeiiiiiiiiiieeeeeeeiiiieeeeaeee e 100 1,26
Fabre. — Tratado completo de las enfermedades venéreas, traducido y aumentado con notas
y un formulario especial, por D. Francisco Méndez AIVAro...........ccccouiveiiiiiiiie i 1,00 1,26
Herndndez Morejon. — Historia de la Medicina espafiola. Siete tomos en 8.°................. 600 7,00
Martinet. — Elementos de Patologla y Clinica médica. Nueva edicién muy aumentada por
el Sr. Roure. D0S tOMOS €N 8.% MEAYOT ........cuuiiiieeeiiiiiiieie e e e e e e e s sinnes saabrnr e e e e s s e annnneeeeas i 00
Monneret y Fleury. — Tratado completo de Patologia interna. Nueve tomos en 4.° 4 dos
(0101 1810 0] 0 = K PP P PP PPPPPPPRRPR 900
Raciborski. — Resumen préctico y razonado del diagndstico, nueva edicion revisada y au-
mentada por el Dr. D. Matias Nieto Serrano. DO0S tOMOS.........cceeeeiiiiiiiiiiieeeeiniieieeee e e 0,60 0,76
Tavernier. — Elementos de Clinica quirdrgica. Un tomo en 8.°%.........ccccciiiiveeeeiiiiiiiiieeeeeeens 0,60 0,76
Trousseau y Pidoux. — N tnofeno médica. D0S t0MOS......cceuvveeeeeeeeeeeeeeen, io[oO 11,00

Advertimos & nuestros suscritores que no se remitird obra alguna sin que al pedido acomparfie su importe en
libranzas del Giro Mutuo, letras de facil cobro ¢ talones de la Prensa. Esta Administracion no responde de nin-
guna obra que envie sin certificar, ni el que pida una de ellas tendra, por lo tanto, deiecbo, si no la recibe, a que
le envie otro ejemplar de la misma. El coste del certificado es 75 céntimos de peseta.



i Jq contra las diversas
« AfaooionesMCopazon,

LABELONYE nydropesias,
Toaes nervioaasi
Empleado com el mejor éxito Bronquitis, Asma, etc.
El mas eflcaz ds los .
Ferruginosos sontra Iz rageasallLgetatodeHiirrode
Anemia, Cloroaia,

EaMNibrieiaiMts U la Saairt, G E |_ I S &. C O N T E

Debilidad, etc. Aprobid»» por I» Actdeaii dt ModirAot do farjs.
HEIESTATIE0 alnai PODEVEG

rg O t i n a y Gms que seconoce, en pocion 6

en Injeccion ipodermica.

ERGOTINABONJEAN  tes firagaas bacen mas

facil el lattor del parto y
Medalla da OrodalaS~'deE~'deParis detienen lasperdidas.

LABELONYE y C‘, 99, Calle de Aboukir, Pards y en todas las farmacias.

La Harina lacteada Nestlé estd reco-
nendada desde hace mas de 25 afios por las PRH/IERAS
AUTORIDADES MHOGSS de TODOS LOS PAISES. Es d diiento vm

Yreadizzah y nes gred&ek rales aios y los edamnas

AHARINA LACTEADANEST IEI’SI',"
|laHarina lacteada Nestlé

contiene la mejor leche de los
Alpes Suizos.

uHaripa lacteada Nestle o CARNE - quina - FOSFATOS

es de muy facil digestion. V I N O V I A L
CE

|aHar|na |aCteada NeStlé Tonico, Analéptico, Reconstituyente

evitallos vomitos y diarrea. / mmggg&as Irdqn%tj&%aylmwﬂmy
laHarina lacteada Nestle ) sy
na cucharada contiene exactamente

facilita el destetey la denticion. 0’50 qentigramos de fosfato de Cal, los
principios activos de 30 gramos de "«rne

LaHarina lacteada Nestle y'de Zgramos de quinquina
la toman con gusto los nifios. = iaJ. VIAL, U, né Burt "

laHarina lacteada Nestle | |
esobuapqtﬂaimfajl y ﬂ[jdi Capellg/lni(:,nr?;] rrl\l/l.elf,h(()jru;‘,l‘fi,replﬁi’ncipal.

laHarina lacteada Nestlé
reeplaza ventalosaeote e leche CNAS

La Darina lacteada IVestlé es sobre todo de un gran valor JAQUECAS N NEURALGIAS

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

I i Vértigo estomwaliZona, Lumbago, Molimiento
De venta en [as Farmacias, emperlas y Ditramariios. O oo, Mol
Una eudtisrachicomtii i dlcaperiucb del aeeeio.
C. BROMAD VyC. YODADA : Neurastenia
Neuroaii. Neuralgias rebeldes. Neumaticas. efc.

CEEEBrelINA

(Cerebr., Aednito, Helenio. Codetne, Quinina)

AtigaFamedaBOMEENFERMEDADES [Hestomago P CATARRO EPIDEMICO, INFLUENZA, FIEBRES

Eruptivas, C oriza, Bronqyitis
GOTAS AMAR GAS E G I GON EL Peas[folt;an:%Francia ........... aISdII:at.'ancos.

- E.FOURNIER, 114, r.daP , Pari dasF iai
deBAUMEconUHABAdeSAN-YGNACIO NADRIDY: M Sl r e oy ecial

Yeo lasprincipa  Poblsciunsi inarUiiiiasdelai ColODlas

Dispepsias fiatulentas, gastralBlas, ptirdida del apetito, pirdsla, ettimnlaote enérgico del estémago, espaSoUs j Rtpublicas de Aoierice.
34 Sgolas legau la prescripeioa medica antesde lasdos principales comidas.— i’ recio : el frasco comagotas,3 fr. (lu Madrid; Farmacia Bonald, calle de N(Sez
Farmacia OZOOITi 7, Hue Cog-Héron, P A RIS, y en todas lai Ftrmaolai. de Arce, 17,

dlextranjeros
AKCCIONES DEi fiPfiRATOBESPIRftTORID-TUBERCULDSIs Desde el 1.° de Julio de 1890,
la SOOIETE MUTUELLE DE
PUBLIOITE (61, rué Oaumar-
:in, Paris), de que es director
Mr. M. Lorette, es la encarga-
33 la EXCLUSIVAMENTE de

INCOMPARABLE recibir los anuncios extran,ie-

:SorBtsSkiHIOMXY "CRFCCTAMENTe rO1.Ef«A OO fy 1 TOOae*L*8 "ARMACIX OS para nuestro periédico.
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YODOTANICO mm W !

il mejor medio de administrar el Yodo.

" |

0 d« Yodo. )y for cuchardiddi
D OSIS I 0

6
0 d® Tanino. f deIM ae tope.

Sustituye el JLceite de Hig-ado de Bacalao,
la QrUinay los ferruginosos.

.0
1

LINFATISMO, ANEMIA
AMENORREA
ENFERMEDADES PULMONARES

G OM AR . Ei M ijo, BARCELONA. — Depocito enlodas Us Farmacias acreditadai.

Especifico prohailo tic h ;0 ta y IIEUMATISMOS. calma los doloresj
los mas fuelle’. Acciod pronta y segura en todos los periodos del acceso.

F. COMAP. et FILS, 28, Eue Saint-Claude. PARIS REUMATISMOS

VCNTA POR MENOR : En loflas U» FARMACIAS y DROGUERIAS

Afecciones eicsBronquios yrelaGarganta.

Para combatir la tos se hara uso, dicen todos los tratados de

R & higiene, de bebidas calmantes pectorales. En efecto, las bebidas
calientes tienen por efecto el hacer la piel halitosa, es decir,

de devolverle su funcion de exhalacion, condicién indispen-

sable y que no puede ser reemplazada por ningdn otro método
medicamentoso.

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

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

(Journal des Connaissances iMédicales).
Una larga préactica medical me permite afirmar altamente

SiropPecIora gue, de todos los medicamentos antiguos y nuevos, el

Jarabe pectoral de Pedro Lamouroux

rEBE"LA\'{l‘Fﬂ es sin contradiccién el que llena mejorias indicaciones de la

niti

e \v

K/\

terapéutica moderna en el tratamiento de los resfriados y
bronquitis simples. En la ultima epidemia de Influenza, este
Jarabe ha prestado los mayores servicios. Mi testimonio no es,
por otra parte, sin6 el eco del reconocimiento de muchos de
mis enfermos por una preparacién seria y que, hoy como ayer,
merece siempre la denominacion de : Pectoral por Excelencia.

((Avenir Medical).

Almacén general, 45, Rué Yauvilliers, PARIS.
DEPOSITO EN TODAS LAS BUENAS FARMACIAS.





