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B o le t ín  de la  s e m a n a .

T ra s lad o . — L a  fiebre am arilla.

No hay plazo que no se cumpla ui deuda que 
no se pague. La última parte del refrán podrá al­
gunas veces desmentirla la Diputación provincial 
de Madrid, pero ha confirmado la primera trasla­
dando, al cabo de cinco años de terminado el nuevo 
edificio, á ios enfermos albergados en el de San 
.Tuan de Dios. La traslación efectuóse el miércoles 
22; y para evitar espectáculos poco edificantes, se 
eligió la hora de las cuatro de la madrugada, que 
ba merecido censuras de gran parte de la Prensa 
por suponer que los enfermos albergados en el an­
tiguo Hospital podrían perjudicarse eu su salud á 
consecuencia del madrugón.

Como no dudamos que ose acuerdo habrá sido 
acopiado previa consulta de los médicos encargados 
de su curación, suponemos quo los pacientes que 
se encontraran en situación delicada no habrán 
sido comprendidos en la medida general, aplicándo­
se ésta tan sólo á las enfermas y enfermos que por 
la índole especial de aquel asilo hacían temer, si no 
una alteración del orden público, al menos una 
manifestación poco decorosa y prudentemente evi­
tada. Lo que sí nos parece muy digno de ser tenido 
en cuenta es el consejo, dado ya por otros colegas, 
de desinfectar cuidadosamente los vehículos en que 
los dolientes han sido conducidos, pues gran parte 
de las enfermedades quo en San .Juan de Dios se 
cuidan, son de índole pavusilaria y contagiosa, y, 
según parece, los coches utilizados han sido ómni­
bus de los que diariamente se utilizan para otros 
servicios públicos. No olvide esto el señor goberna­
dor de la provincia, á quien principalmente incum­
be este género do vigilancia.

Siguen siendo poco tranquilizadores los telegra­
mas que diariamente recibimos relativos á la mar­
cha de la fiebre amarilla eu algunas poblaciones de 
la Florida y de la parte Sur de los Estados Unidos. 
Y a  se habla de casos que, procedentes ó no do los 
puntos epidemiados, se han presentado eu Nueva 
York. Á  nuestro Gobierno corresponde el observar 
rigurosamente las precauciones que sobre este asun­
to, mejor que sobre ningún otro, consignan nuestras 
disposiciones sanitarias, y al de los Estados Unidos 
le queda ahora el ver si puede confiar en las ideas 
tradicionales generalmente dominantes acerca de 
la propagación posible del tifus ieteroides á ciertas 
latitudes, ó si debe precaverse, como entendemos 
debe hacerlo, contra la posibilidad de que el mal 
demuestre hoy por los nuevos medios de comunica­
ción y de comercio que va adonde le llevan y se 
propaga donde encuentra atmósfera conveniente.

Ilecio 4'arlnii.

Madrid, 26 de Septiembre de 1897.

CONGRESO INTERNACIONAL DE MOSCOU

SECCION 4.", FARM ACOLOGIA.— TEM A 8.", C LIM ATO TER APIA  
DE L A  T IS IS  PULM ONAR

ESTACIÓN M É M C A  DE IHVIKKN 'J DE BUSOT (A L IC A N T E ) V  .SANATlIRtü 

P A R A  TUBEIICL'LUSUS,

TRABAJO PRESENTADO POR E L  CONGRESISTA

1)K. FRASI'ISCO VAI.EKZUELA, de Madrid.

E s  cosa bien averiguada ijue no existen climas ca­
paces de curar por st solos la tisis, ni que presenten 
una inmunidad absoluta como se habla creído; sin  em­
bargo, como la frecuencia y  curso de esta enfermedad 
dependen en gran parte de condiciones de vida que 
están ligadas al clima, de ahí que éste tenga una im­
portancia casi decisiva en la profilaxis y  en la cura­
ción. Hay, pues, climas propicios para el tratamiento 
de la tuberculosis, y las localidades que los disfrutan 
se consideran como estaciones médicas de tuberculo­
sos y como emplazamiento natural de sanatorios.

L a s  estaciones médicas pueden ser permanentes ó 
temporales, según que se utilicen siempre ó en deter­
m inadas épocas del año; las estaciones médicas de in­
vierno, muy numerosas en e! Mediodía de Europa y en 
África, han sido y  son objeto muy predilecto de es­
tudio.

L a  parte del litoral mediterráneo de España com­
prendida entre los 36 y  los 39“ de latitud presenta, in­
mediatas á la costa, elevadas cordilleras, y esta topo­
grafía especial, sustrayendo á las localidades bajas de 
la iiiduencia boreal y exponiéndolas exclusivamente á 
la influencia marítima, produce en ellas un clim a no­
table por su uniformidad y más caliente que lo que co­
rresponde á su latitud, siendo la media anual más ele­
vada que ep las costas vecinas de África, de latitud
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B ;

más baja, y produciéndose vegetales de la zona tórri­
da, tales como el café, la caña de azúcar, etc., que no 
se producen en éstas.

Además, en las faldas de las cordilleras menciona­
das existen todos los climas, según la altitud y exposi­
ción, habiendo zonas en que, á una distancia de 20 
metros, existen localidades de clima subtropical y  de 
clima glacial, produciéndose en tan pequeño espacio 
vegetales de la flora africana y  de laLapon ia, y  pu­
diéndose recorrer á caballo en ellas en un día lodos 
los climas del Globo; siempre se observa que los sitios 
expuestos á la influencia marítima tienen temperatura 
más elevada de lo que corresponde á su altitud, dán­
dose casos de existir plantas propias de la zona calien­
te á alturas increíbles, como es el limonero, á 1.000 
metros, etc., etc. Otro carácter climatológico notable 
de esta zona es la sequedad de! aire y la escasez de 
lluvias; puntos hay en que transcurren cuatro anos sin 
llover, siendo causa de la penuria y  escasez en comar­
cas tan fértiles.

N o  obstante ser las condiciones climatológicas de 
esta zona tan apropiadas para estaciones médicas, 
hasta ahora no se habían creado; únicamente Málaga 
y Alicante albergaban enfermos, que acudían de otras 
parles á pasar el invierno.

En  las grandes poblaciones de estas costas la tisis 
no deja de ser frecuente, arrojando una media de 10 
por 100 de la mortalidad general; pero en las localida­
des rurales, y  sobre todo en las de topografía monta­
ñosa, es muy rara, habiendo comarcas en que es ente­
ramente desconocida, y que ejercen una influencia 
favorable en los tísicos inmigrantes, tanto que hay si­
tios que gozan de reputación popular en este concepto 
y  qiie sirven de sanatorios naturales, sin que la ciencia 
ni el arte hayan hecho nada para utilizarlos.

ALICANTE Y su CLIMA

La  ciudad de Alicante goza de muy antigua reputa­
ción por la dulzura y  templanza de su clima en invier­
no, por su salubridad y por la influencia tónica y  bene­
ficiosa que ejerce sobre los organism os debilitados, 
convalecientes ó caquécticos.

L a  zona climatológica de Alicante comprende una 
superficie de un radio medio de 25 kilómetros, cuyo 
centro es la ciudad; es una llanura con algunos acci­
dentes, limitada por el Norte por una alta barrera 
montañosa, formada por la Sierra Aitana, Pu ig Cam­
pana, Cabezo de Oro, Peña de Jijona, Maigm ó y Peña 
del Cid, que tienen alturas comprendidas entre 1.200 
y  1.600 metros sobre el nivel del mar; esta cordillera 
se inclina por su extremidad occidental hacia el Sur, 
continuándose con multitud de sierras que cierran el 
horizonte del campo de Alicante por el Oeste, quedan­
do abierto y ampliamente expuesto al Su r y  al Este, 
por cuyos puntos está limitado por una bahía inmen­
sa que, defendida en sus dos extremos Norte y  Sur 
por los cabos de las Huertas y  de Santa Po la  respecti­
vamente, es célebre por la tranquilidad de sus aguas, 
que más parecen formar parte de un apacible lago que 
del mar Mediterráneo.

El clima de esta zona es más caliente de lo que le 
corresponde por su latitud; asi es que se da el caso de 
que perteneciendo por ésta á la zona templada cálida 
de la  clasificación de Meyer, tiene los caracteres cli­
matológicos de la zona subtropical: asi su temperatura 
media anual es de 18", la de invierno de 12°, la de pri­

mavera de 16°, la de otoño de 19", y  la  de estío de 26°; 
los inviernos son cortos, templados, y sin nieve n i he­
ladas; la vegetación es la subtropical, siendo la palme­
ra datilera la que le caracteriza. •

La s  oscilaciones térmicas diurnas son de 4” por tér­
mino medio, y  las diarias (del día á la noche), de 8" en 
invierno.

Las lluvias son infrecuentes, contándose un pro­
medio de 44 días de lluvia al año, de los que 12 sonden 
el invierno, 14 en primavera, 5 en verano y 13 en otono. 
L a s  nieblas no se conocen. La s tempestades son tam­
bién raras, contándose al año tan sólo uii promedio de 
ocho dias. Ordinariamente el cielo está despejado y  de 
un azul vivísim o, haciendo la diafanidad de la  atmós­
fera que la luz solar tenga una intensidad insoportable, 
sin cristales ahum ados, á los que no están acostum­

brados.
Lo s  vientos fuertes son muy raros, sólo se cuentan 

tres días al año y 24 días de viento; pero en cambio la 
brisa es casi constante, pues hay 313 días al año de 
viento suave y sólo 25 días de completa calma. La  di­
rección es casi siempre de Levante y  Sur, y  meno.e 
frecuentemente del Nordeste.

Respecto del estado higromélrico de! aire, goza A li­
cante de la reputación de poseer atmósfera seca; pero 
esto es muy relativo, pues si atendemos á cifras, en­
contramos que en un período de observación de cator­
ce años la humedad de Alicante está representada por 
la cifra 71, siendo la de M adrid  40 y la de la Coruña 83; 
si la  observación la fundamos en el enfriamiento pro­
ducido por la evaporación, encontramos una media 
de 3°,4. Es, pues, injusta su reputación de estación seca; 
es húmeda, como corresponde á toda localidad marí­
tima, si bien menos que las estaciones oceánicas. La 
observación vulgar comprueba eslo, pues es frecuente, 
cuando reinan vientos marítimos, observar en las ho­
ras crepusculares que se presentan mojadas las calles 
como si hubiese llovido; este es un inconveniente para 
los enfermos, que se tienen que recluir en sus casas 
antes de la declinación de! sol y  no salir de noche para 
evitar los efectos nocivos de este relente. Estas cuali­
dades higromélricas se observan sólo en la vecindad 
del m ar y  en una zona muy pequeña, pues cinco kiló­
metros tierra adentro, y sobre todo si á la vez se eleva 
el n ive l, la cifra hígrométrica desciende rápidamente, 
la atmósfera tiene la sequedad que caracteriza á la 
zona levantina de España, y dejan de observarse los 
relentes.

La s  oscilaciones barométricas tienen como carác­
ter la falta de brusquedad que se observa en el interior 
de España, pues estando defendido Alicante por su to- 
pografia especial, no llegan sino muy atenuadas las 
depresiones del Océano Atlántico y  del Golfo de León.

Respecto á la mortalidad y enfermedades que la 
ocasiona, goza Alicante del privilegio de su  salubridad; 
pero neutralizada por las condiciones desfavorables 
que para la vida de la Humanidad tienen las grandes 
urbes. Según los dalos oficiales, la mortalidad es ma­
yor á la  natalidad en la ciudad, pues la primera es de 
22,44 por 1.000 y la segunda es de 20,34; en el campo, y 
sobre todo en la sierra, sucede todo lo contrario, pues 
la mortalidad es de 17,33 por 1.000 y  la natalidad es de 
19,63 por 1.000 Si clasificamos los fallecimientos por 
edades, observamos que el m ayor número tiene lugar 
antes de los cinco años y  después de los sesenta, lo 
cual revela sus magníficas condiciones de salubridad
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niodiflcadas por la miseria y  la falta de higiene. S i la 
clasificamos por enfermedades, observamos que nin­
guna de las enfermedades infecciosas acusa grandes 
cifras; que el paludismo no ocasiona víctimas, y que 
el mayor número de víctimas es producido por distro­
fias y  por procesos del tubo digestivo en la infancia. 
La mortalidad por tisis no es más que de 5,08 por 100 
de la mortalidad general, y  aunque esta cifra, sacada 
de la estadística oficial, nos parece demasiado exigua 
para que sea rigurosamente exacta, demuestra de to­
dos modos que Alicante es, bajo este concepto, una de 
las poblaciones más favorecidas, pues Barcelona arroja 
el 26 por 100, M adrid  el 18 por 100, Bilbao el 30 por 100, 
Sevilla el 35 por 100 y  M álaga el 5,9 por 100.

Aun  es mayor el privilegio de que goza Alicante 
desde el punto de vista de la mortalidad por enferme­
dades agudas del aparato respiratorio, que no es más 
que de 0,17 por 100, siendo m ayor en Barcelona, Sevilla 
y Murcia, y menor en Málaga, Alm ería y Cartagena.

La  influencia que ejerce la residencia inverna! de 
Alicante sobre los enfermos inm igrantes es de las más 
beneficiosas tratándose de enfermedades crónicas de 
los aparatos respiratorio y circulatorio, no tuberculo­
sas, y  de enfermedades generales en que domine el 
cuadro de caquexia, anemia ó agotamiento; el clima 
permite á todos estos enfermos pasar muchas horas al 
aire libre, en lugar de estar recluidos en sus casas 
meses enteros, á lo que se ven obligados en los climas 
continentales; asi es que experimentan efectos tónicos 
muy marcados, sobre todo en el apetito y  funciones 
digestivas; por otra parte la enfermedad, descontados 
los recrudecimientos que los enfriamientos producen, 
remite en todas sus manifestaciones; muchos enfermos 
curan por la sola influencia del clim a, y otros logran 
vivir bien y  prolongar su vida.

En  la  tisis pulmonar la influencia de este clima es 
únicamente de protección, así es que sigue su curso 
sin incidentes n i complicaciones; el tísico vive mejor 
que en otros climas, se ve libre de pleuritis y bronqui­
tis intercurrentes, de hemoptisis, etc., prolonga tam­
bién su vida, pero no se ejerce ni la m ás pequeña in­
fluencia curativa, ni siquiera de contención de los pro­
gresos de la dolencia; el tísico llega al final de su exis­
tencia lentamente y sin  sufrimientos.

Como residencia de enfermos tiene Alicante graves 
inconvenientes; su  dotación de agua es escasa, su 
desagüe de aguas infectas muy defectuoso, y  se veri­
fica en el m ar dentro de los muelles, en el sitio llama­
do h a  E x p la n a d a , que es el más poblado y  concurrido, 
de lo que resulta la infección del aire por gases dele­
téreos que se aprecia muy bien por el olfato La s casas 
son muy malas, desde el punto de vista higiénico, en su 
mayor parte; los hoteles medianos; no hay árboles ni 
apenas vegetación, si se exceptúan los paseos de pal­
meras que no defienden de los rigores de aquel sol im ­
placable. L a  aridez de sus campos abrasados no se in ­
terrumpe hasta 6 kilómetros de la ciudad en que em­
pieza la huerta, que es un conjunto de frondosísimos 
jardines de propiedad particular y  sin  n inguna utilidad 
para la colonia de enfermos. Á  2 kilómetros hay un 
barrio de construcción moderna, el barrio de Benalúa, 
en que están atenuados algunos de estos inconvenien­
tes, pues las cas»5 están mejor cubicadas, aireadas y 
soleadas.

(Se coneluiri.)

LAS CARDIOPATÍAS Y  EL EMBARAZO ^

Tratábase de un ataque de angina de pecho, contrá  ̂ ♦
el cual adm inistré, en inhalaciones, algunas gotas 
nitrito de amilo, y  apliqué sinapism os que produjeron 
inmediato alivio. N o  volví á verla hasta el principio 
del cuarto mes de su embarazo, época en que la disp- 
nea se había hecho más intensa y  accesional, la  tos 
insistente, seguida de expectoraciones sanguíneas has­
ta el punto de tomar un día una forma imponente. A  
pesar de estos sufrimientos, la infeliz rechazaba la idea 
de la  interrupción de su embarazo, y  el quinto mes 
comenzó á notar vértigos, congestiones cerebrales y 
desequilibrio circulatorio de este orden. A l sexto y  al 
séptimo mes, síntomas renales; primero simplemente 
circulatorios y  luego fiogísticos, y después perturba­
ciones intestinales como dolores cólicos, borborismo, 
meteorismo y  astricción pertinaz. A! octavo mee la 
postración era extraordinaria, como también lo era el 
cansancio del corazón, mareándose el edema de las 
extremidades ascendente haeta el punto de invadir el 
tórax. Su  preocupación, la de su  familia y  la m ía era 
grande al llegar el trabajo del parto Hlzonos temer 
un síncope mortal, que por fortuna no sobrevino, gra­
cias á las contracciones uterinas eficaces y no muy 
dolorosas y los cordiales oportunamente administra­
dos, pudiendo dar á luz un feto asfíxico, pequeño y 
atrófico, que apenas sobrevivió cuatro horas. Después 
del parto, los sufrimientos fueron aliviándose; desapa­
recieron los edemas, la dispnea, la ansiedad precor­
dial y la tos se aliviaron; el puerperio transcurrió re­
gularmente y  la buena señora ha continuado bastante 
bien, soportando su lesión cardiaca, compensada sobre 
todo cuando puede observar u a  riguroso método hi­

giénico.
2 °  Después de estos hechos clásicos me parece que 

no son necesarias muchas consideraciones para soste­
ner que las enfermedades cardíacas agravan extra­
ordinariamente el embarazo, asi como éste se hace pe­
nosísimo cuando sobrevienen aquéllas, y  no creo ne­
cesarias muchas palabras para demostrar hasta qué 
punto puede influir una cardiopatia en el curso de la 
gestación, perjudicando, ora á la  madre, ora al feto; 
el aumento de la tensión sanguínea en los vasos, propio 
de la gestación avanzada, repercute sobre el corazón 
enfermo alterando sus funciones y acelerando su as­
tenia y  su insuficiencia.

Fundándonos en esto, indicaremos el tratamiento 
más racional de este estado complicado, inclinándonos 
por el que entendemos preferible, á pesar de haber 

■ sido combatido por algunos autores.
Además de los desórdenes directos que en la gesta­

ción produce el corazón enfermo, es necesario men­
cionar otros indirectos que se observan en otros órga­
nos como los digestivos. Po r parte del estómago suelen 
presentarse la pirosis, la  acidez, el vómito que debili. 
ta extraordinariamente á los enfermos, y  todas estas 
molestias, al cabo de algún tiempo, 6 espontáneamen­
te, ó por tratamiento, unas desaparecen y  al cabo de 
poco tiempo vuelven con m ayor intensidad. L a  ano­
rexia es invencible, y si se vence, el solo recuerdo de 
las molestias pasadas en las dificultades de la diges­
tión, determina la  náusea y  el disgusto para alimen-

(1) Véase el número anterior.
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tarse. Po r parte de los intestinos, sus perturbaciones, 
que ya en la embarazada son acentuadas, en la car­
díaca hacen insoportable su vida; por parte del apa­
rato uro-genital sobrevienen hechos apreciables. Lo s 
riñones presentan hiperhemia, isquemia, trombosis, 
embolia, neurosis, degeneraciones, atrofias é hiper­
trofias. L a  simple hiperhemia se desarrolla de un mo­
do transitorio sin dar lugar á manifestaciones clinicas, 
y  se revela por la cantidad exagerada de orina, 6 por 
las alteraciones de ésta, propias de una secreción rá­
pida, tumultuosa é incompleta, mostrándose pálida, 
débilmente ácida, poco densa y  pobre en principios 
sólidos. Si la hiperhemia persiste, como sucede la  ma­
yor parte de las veces, viene el dolor lumbar, ó cuando 
menos, una sensación molesta acompañada de escasez 
de orina, y  se presenta muy coloreada, densa, y llega 
á contener albámina, sangre, epitelios y  cilindros. La 
hemorragia renal, cuando se produce por simple infil­
tración ó infarto, puede pasar inadvertida 6 dar lugar 
á sintomas de sensibilidad lum bar alleraxia.

Pero el signo clínico por que se diagnostica tal ac­
cidente consiste en la hematuria con los caracteres de 
la renal, ó sea con la presencia de la sangre inti­
mamente mezclada con la orina. Esta, según el grado 
de la hematuria, ó es rojiza ó parda, ácida ó neutra, 
con albúmina proporcionada á la cantidad de sangre. 
L a  salida de este liquido es proporcional á las condi­
ciones morbosas que la determinan. En  la simple in ­
filtración se consigue la resolución completa, mientras 
que en el infarto, se suele pasar á la nefritis supurativa 
ó á la apoplejía.

Respecto á la nefritis, la práctica dice que en la 
intersticial constituye con frecuencia-una afección pri­
mitiva é histológicamente aislada, lo mismo en la 
forma aguda que en la crónica. En sus manifestaciones 
clínicas va precedida ó disfrazada por los síntomas de 
las enfermedades prim itivas renales-pelvianas, vesico- 
urelrales, lejanos ó generales, entre los cuales, princi­
palmente en la aterom asiay en el infarto cardiaco se 
desarrolla, además de la fiebre precedida de escalo­
fríos seguidos de calor más ó menos elevado, de ce­
falea, lengua seca, sed viva, náuseas y  vómitos, di­
ficultad respiratoria, frecuencia variable de pulso, 
meteorismo, astricción, dolor lumbar procedente de 
la espalda y  propagado en la dirección de los uréteres, 
puede presentarse deseo frecuente de orinar y  de di­
suria. L a  orina es escasa, amarillo rojiza, densa, ácida 
ó neutra, y  á veces contiene albúmina ó sangre íntima­
mente mezcladas, asi como pocas células epiteliales y 
cilindros renales.

Cuando la nefritis intersticial se presenta en el 
curso de la infección purulenta, la forma local puede 
ser muy oscura; en cambio, los síntomas generales, 
fiebre, adinamia, convulsiones, delirios y  coma, domi­
nan en el cuadro. En las nefritis que se complican con 
cardiopatías de! embarazo, los hechos generales son 
mucho m ás imponentes y graves: la dispnea intensa, 
la postración exagerada, el anasarca y la hematuria, 
nunca faltan y  trazan más triste y  completo el cuadro 
morboso. E l enfermo no puede resistir sino algunos 
días, y la muerte sobreviene en medio del coma pro­
fundo seguido de colapso, 6 por un acceso de dispnea 
gravísimo, que es lo más frecuente.

Dejando, por abreviar, algunas complicaciones que 
se observan por parte de la pelvis en los uréteres, en 
la vejiga, como órganos que siempre se hallan conges­

tionados, voy á decir algunas palabras acerca de los 
órganos genitales internos y  externos. Debiendo en la 
observación de tales enfermos observar estos órganos 
con objeto de comprobar el embarazo y  determinar su 
fecha, no pueden pasar inadvertidas las cosas que 
vamos á consignar. La  vulva se presenta á menudo 
congestionada y  afecta de varices, y no es raro que 
después de una hemorragia se infiltre la sangre en los 
tejidos vecinos hasta formar como en otros puntos una 
colección sanguínea, un verdadero trombus de la 
vulva. Esto también se ve en la vagina cuyas paredes 
se espesan y adquieren una morbidez particular, lle­
gando á observarse cordones duros, rectilíneos y ser- 
piginosos, que no son otra cosa sino vasos cargados 
de sangre. A  veces las paredes de la vagina se hallan 
congestionadas llegando á prolapsarse, sobre todo 
cuando la mujer ha parido varias veces, ó cuando tra­
baja demasiado.

Hace tres años observé dos casos de este género. 
El uno, eii una mujer que tuvo un parto genielar y labo­
rioso, y  el otro, en una que, por su posición social, se 
vela obligada á rudos trabajos manuales. Hasta qué 
punto el prolapso del útero puede presentarse, se ve 
solamente en las mujeres que han parido varias veces 
ó han tenido rasgaduras del perineo ó puerperio des­
cuidado en cuanto al reposo que debe volver los órga­
nos á su posición normal; aun en las prim íparas que 
padecen del corazón puede presentarse este fenómeno, 
sin más razón que la congestión exagerada que invade 
al órgano, y  que por el aumento de su peso, tiende á 
descender, sobre todo en las mujeres que se dedican á 
trabajos rudos. Claro está que en una viscera cuyo peso 
aumenta y que no sostiene suficientemente sus lipa- 
mentos, se manifiesta siempre la tendencia á descen­
der. Efectuemos este trabajo patológico de un modo 
lento; si se reduce artificialmente el órgano á su posi­
ción, se ve que, al poco tiempo, reaparece la parte de 
la vagina; luego se ve, al nivel de la vulva, el cuello 
uterino; y  después, hasta sa lir el cuerpo, la vejiga y el 
espacio retrovaginal arrastrados en la calda. N o  es raro 
que el prolapso se manifieste brusca y  violentamente 
cuando el útero, que no sale ni poco ni mucho de la va­
gina por un trabajo violento, sufre una luxación y  se 
precipita en masa al exterior. Esta forma no es fre­
cuente.

E n  cuanto á los ovarios, aparte las alteraciones 
anatomo-patológicas comunes, y que no llaman sino 
rara vez la atención, se encuentran sujetos á formas 
neurálgicas recurrentes á veces intensas que atormen­
tan á las cardiacas embarazadas, e.specialmente por sii 
coincidencia con los ataques de angina de pecho, fre­
cuentes en las lesiones valvulares aórticas, líracias á 
su brevedad no interrumpen el embarazo, como recuer­
do haber leído por haberlo observado y  referido un 
práctico distinguido.

3.” D igam os ahora algo acerca de la teraiiéutica 
que debe aplicarse en lodos e.stos casos. -Si es cierto lo 
que en otro punto hemos dicho, que el aumento de la 
tensión sanguínea propia del embarazo repercute en 
el corazón enfermo agravando sus perturbaciones, 
acelerando la astenia y la  insuficiencia, que interrum­
pe el embarazo, es el mejor consejo que puede darse. 
E s lo que parece más racional, lo que Im encontrado 
más protectores, y  lo que responde con un efecto segu­
ro. En tales casos, la  mujer comienza á aliviarse rápi­
damente. Funcionan con más libertad sus pulmones,
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ordénase en gran manera el corazón, se atenúa la cia­
nosis, desaparece el edema, y el apetito y  la digestión 
mejoran; en una palabra, parece revivir. Este trata­
miento se emplea en el día en las más afamadas clíni­
cas de obstetricia, practicándose artificialmente, según 
la gravedad, la urgencia de los casos, ora el aborto, 
ora el parto prematuro, es decir, que con este último 
se procura conservar la vida del feto, siquiera sea di­
fícil. E l ilustre profesor Pasquali en su clínica de 
Roma ha sido de los primeros que han empleado y pre­
conizado este método curativo. No hace mucho que 
t'harnburlent y  Oni han referido un caso importantísi­
mo de complicaciones cardíacas en el embarazo y  en 
su octavo mes que obligaron absolutamente á provo­
car el parto, con éxito satisfactorio. Casi todos los au­
tores hablan favorablemente de este método como im ­
prescindible y sostenido por el éxito; pero el profesor 
Scard, en un trabajo publicado en el B o s to n  M e d ic a l  
and  S u r y ie a l  J o u r n a l  de 16 de Marzo de 1894, se alza 
contra este tratamiento, diciendo que la  intervención 
operatoria para interrum pir el embarazo no debe 
aconsejarse ni poco ni mucho. Supone, por otra parte, 
que no tiene ventajas. E l profesor Riviére sostiene 
también que detener el embarazo no es siempre el 
mejor partido que puede adoptar el práctico. E i pri­
mero refiere el empeoramiento ocasionado por la pro­
vocación del embarazo y  el esfuerzo del parto ó el 
aborto como capaces de producir mayores peligros; 
pero no ha considerado que si el parto provocado pue­
de verdaderamente agravar la enfermedad, este em­
peoramiento lo agravará con creces cuando sobreven­
ga ei parto fisiológico. Y  esto en la favorable hipótesis 
de que la mujer llegue ú él, lo cual no siempre puede 
esperarse, cuando tantas veces un acceso de angina de 
pecho, 6 de dispnea, ó de parálisis cardiaca, pone fin á 
la vida de la paciente. Sostiene asim ism o este autor 
que las afecciones mitrales no empeoran sino muy 
poco con el embarazo, el cual debe respetarse.

Defendió también esto Germán Sée, y Macdonald 
lo combatió asegurando que las lesiones mitrales em­
peoran por el embarazo. L.i m ayor parte de los gine­
cólogos son del m ism o parecer, viendo en estas car­
diacas un peligro para el embarazo y  para el momento 
del ¡larto, mayor en la estenosis que en la insuficien­
cia, y conduciendo, por tanto, á la idea de la interrup­
ción del embarazo. La gravedad mayor, según mi opi­
nión, consiste en que la compensación beneficiosa 
viene de la energía de la  auricular derecha, mientras 
que en las otras lesiones, como en las aórticas por 
ejemplo, el ventrículo izquierdo, que tiene m ayor resis­
tencia y  espesor, es capaz de compensar más amplia­
mente la estenosis del orificio y la insuficiencia de la 
válvula. E i profesor Riviére, aunque no profundiza la 
cuestión, defiende que en este asunto no hay un canon 
segura y  científicamente establecido; pero e! interrum­
pir el embarazo no debe estimarse como el mejor tra­
tamiento. Pero ¿es perjudicial? Parécome que no, si se 
tienen en cuenta los argumentos antes enunciados y 
los resultados obtenidos en la práctica.

lln los casos bien observados puede comprobarse 
la indicación perfecta de tal método después de haber 
practicado inútilmente otros tratamientos; pero para 
aplicar éste debe siempre someterse á la intervención 
y consejo de otro compañero. N o  queremos decir que 
se abandonen otros medios terapéuticos, entre los 
cuales figuran los indirectos que obran sobre el riñón,

Ja piel, los intestinos y  los pulmones; reanimando la 
fuerza del corazón, impiden, 6 por lo menos retardan 
la asfixia y  la intoxicación. Sobre los riñones puede 
influirse con la dieta láctea, que á más de diurético es 
el régimen alimenticio más adecuado para sostener 
las fuerzas; sobre la piel se emplearán revulsiones 
mediante las ventosas y los sinapism os para llamar á 
los tegumentos externos la hiperhemia interna.

A lgunos médicos han practicado también inyeccio­
nes hipodérmicas de suero. N o  hay duda que entre tan­
to paiiativo como se emplea, también puede ensayarse 
éste, pero lo creo de escasa eficacia y de difícil aplica­
ción en cuanto acarrea molestias á la paciente, y  por 
punto general, no se presta á soportarlo más de una 
vez. Para  obrar sobre los intestinos pueden producir 
algún alivio, siquiera pasajero, el sulfato de sosa, las 
aguas pulpantes salinas, que provocan deposiciones 
serosas, así como las enemas abundantes de agua este­
rilizada con cloruro de sodio y  sustancias desinfectan­
tes y  evacuantes. Respecto á los órganos respiratorios, 
oprim idos por falta de oxigeno, pueden ensayarse las 
inhalaciones de este gas alternándolas con la adminis­
tración de cordiales y  los excitantes, entre los cuales 
se recomiendan el a d o n is  o e r n a lis , el estrofanto, la ca­
feína ó Ja digital, en la forma y dosis que el práctico 
crea oportuna.

Nada hemos dicho, hasta ahora, de la sangría. Á  
decir verdad, cuando la enferma dispneicay edemato­
sa, con asfixia inminente, orina escasa y  albuminosa, 
latidos frecuentes del corazón, no se alivia rápidamen­
te, nada hay mejor que la sangría, para practicar la 
cual no debe perderse tiempo por ser de efecto seguro 
y  portentoso. Pero es necesario que el médico vigile 
durante la emisión de la sangre, para graduarla con 
criterio y  prudencia.

L a  sangria en tales momentos ha merecido siempre 
gran confianza. Todo consiste en aplicarla con discer­
nimiento. Po r último, con la sangría y los medica­
mentos cardiacos, los revulsivos, los diuréticos, los 
purgantes y las inhalaciones de oxigeno, todavía se 
impone como método de tratamiento racional y  radi­
cal la provocación del parto. Esta no se verificará 
ciertamente mientras el corazón se encuentre hipo- 
sistólico y  adinámico, hasta el punto de hacer temer 
que las molestias del parto ga.sten aquellos residuos 
de existencia amenazada.

Réstanos hablar de la parte higiénica y  preventiva. 
Por las reglas que á ella hacen referencia, la cardiaca 
en quien sobreviene el embarazo puede obtener gran­
des resultados, pero sometiéndose rigurosamente á 
ellas No debe exponerse á n inguna emoción ni mo­
verse en coche por terrenos desiguales; evitará las 
atmósferas limitadas, como las de las iglesias, teatros 
y  habitaciones en que se fume; !le\ará vestidos anchos 
con prohibición absoluta del corsé, no beberá licores 
ni café, no se excederá en el vino ni comerá sustan­
cias hidrocarbonatadas, ni picantes, ni aromáticas, ni 
grasas, ni cosas de difícil digestión.

Esta norma deberá observarse escrupulosamente 
aun cuando la mujer embarazada no presentare sino 
desórdenes funcionales del corazón sin alteraciones 
orgánicas de los orificios y las válvulas.

N os resta á los médicos tal m isión desde el punto 
de vista preventivo, mediante la cual podrán ahorrar­
se muohrs dolores y desolaciones, y  consiste esta mi­
sión en impedir con la mayor energía que las jóvenes
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afectas de enfermedades cardíacas se casen, haciendo 
ver á sus familias todos los peligros que corren, y 
asegurando á la paciente que con una buena asisten­
cia y sometida á una cura racional y bien dirigida, 
podrá quizá ponerse en una situación que la permita 
arrostrar los peligros de un nuevo estado.

í^alvador Cerraceblo.

S e c c ió n  P r o f e s io n a l -

LOS ANUNCIOS EN MEDICINA

El abuso que de los anuncios y  reclamas se hace en 
la cuarta plana de los periódicos políticos y literarios 
con fines no siempre, ni frecuentemente siquiera, ajus­
tados á los sanos consejos de la moral, y  los perjuicios 
que con ellos se causan á la humanidad doliente y  al 
crédito de la clase médica, me obligan á escribir las 
presentes lineas que sirvan como protesta de los pro­
cedimientos y  artes empleados por mal aconsejados 
comprofesores.

Pero antes de entrar de lleno en el asunto debo 
declarar: que no combato á la personalidad, sino que 
censuro tos hechos; que no conozco á la m ayor parte 
de los anunciantes, ni animosidad por n ingún concep­
to les tengo; que reconozco que España se queda tama­
ñita en esto de los anuncios, si comparamos con los 
reclamos que se hacen en las grandes capitales del 
extranjero, y, por último, que hay anuncios perfecta­
mente legales, exactos y  compatibles con la dignidad 
profesional, sin que, por tanto, se refiera á ellos nada 
de lo que aquí se diga.

Los anuncios pueden ser clasificados en m é d ic o s  y 

fa rm a c é u t ic o s , según se trate de explotar los conoci­
mientos científicos ó las propiedades curativas de las 
sustancias medicinales; de cada categoría existen va­
riedades más ó menos dañinas, pero siempre censura­
bles. Citaremos algunos casos.

Hay médico que procura rodearse de aureola tan 
extraordinaria como falsa, haciendo creer al público 
incauto que es un portento, un genio en la difícil 
ciencia de curar. ¿Qué procedimiento emplea para 
ello! No basta un sencillo anuncio, es preciso reclamo 
poderoso, y  éste consiste en que un periódico político 
publique un articulo de fondo escrito por el mismo 
médico, pero sin  firma, es decir, con el anónimo de la 
Redacción para que se suponga escrito por ésta, en el 
que el propio interesado agota el vocabulario de los 
elogios, cura todas las enfermedades habidas y  por 
haber, medio mundo expresa su agradecimiento por 
las portentosas curaciones obtenidas, y  termina acon­
sejando encarecidamente á los lectores acudan á la 
consulta de tan reputado doctor, honra de la clase 
médica y  glorioso bienhechor de la  Humanidad. E l re­
ferido periódico tiene sumo gusto en felicitar s in c e r a ­

m e n te  (mediante pago de 200 pesetas) al anunciante.
Otros se dedican á una qppecialidad, y tan especia­

listas se hacen, que no hay enfermedad, por crónica é 
incurable que las considere la Clínica, que no sea sen- 
ciilisima su curación. ¿Qué significa el cáncer del es­
tómago, la gastritis atrófica en período avanzado, y  la 
estrechez pilórica? Una bicoca. Esta clase de pseudo- 
especialistas no prometen alivio, sino curación radical. 
S i se trata del aparato genital, ya  se sabe que las pa­
labras espermatorrea, impotencia, atrofia sexual, ca­
recen hoy de im portancia; el arsenal de pildoras,

polvos, fluidos y  pomadas es inagotable, pero el núme­
ro de impotentes es cada vez mayor. Et pobre enfermo 
de esta naturaleza, no resignado con obtener algún 
alivio ó ninguno en otros casos, porque no puede darse 
lo que ha tiempo se perdió, emplea sucesivamente 
todas las formas farmacéuticas que ve anunciadas y 
m ientras toma medicinas va dejando pesetas en los 
gabinetes de consulta.

E l siguiente caso puede pasar por modelo de la 
frescura y  d e s a h o g o  que algunos disfrutan. Se refiere 
á un comprofesor que curaba, según él, terrible afec­
ción, cuyo estudio corresponde á la Oncología. Nuestro 
hombre, que al contrario de otros, era estudioso y  re­
gularmente ilustrado, se presentó á oposiciones, no 
diré de qué para no señalar, y la  picara casualidad 
hizo que le tocase en suerte una pregunta que era pre­
cisamente á lo que se dedicaba; inútil será decir el 
deseo que experimentábamos de que hablase del tra­
tamiento para ver de qué modo hacia compatibles los 
anuncios con los conocimientos médicos; pero nuestro 
desencanto íué grande al oirle decir que todos ios 
medios puestos en práctica fracasaban y  que, por 
tanto, la enfermedad que habla explicado era hoy por 
hoy incurable; con cuya declaración quedó retratado 
de cuerpo entero.

A vece s  el afán de llam ar la atención del público 
conduce á lamentables extravíos. Recuerdo haber leído 
las siguientes líneas: C o n s u lta  d e  tod a s  la s  e n fe rm e d a ­

des q u e  n o  h a y a n  p o d id o  c u r a r  lo s  d em á s  m é d ico s . To­
madas estas palabras al pie de la letra, resultan una 
tontería, porque no ya un médico, sino un mozo de 
cuerda, puede atreverse á recibir consultas de enfer­
mos incurables para dejarlos en igual 6 peor estado; 
pero si se da á entender que el fracaso de los demás 
médicos ha sido por ignorancia ó error, que sólo el 
anónimo compañero es capaz de remediar, es hacer 
una afirmación cuyo calificativo merecido y  comenta­
rios que se deducen dejo á la  consideración de los 
ilustrados lectores de E l  S ig l o .

Pero esto no basta; el periódico consume gran parte 
del producto y es preciso av ivar el ingenio para aumen­
tar aquél, y de aquí nacen los médicos-boticarios. La 
ley prohíbe, con buen acuerdo y  perfecta lógica, ejer­
cer las dos profesiones á la vez, aunque poseamos los 
títulos de médico y  de farmacéutico; pero nadie hace 
caso de aquélla y se ejercen con un solo título á ciencia 
y  paciencia de las autoridades y  de los Colegios de 
Médicos y  de Farmacéuticos, que debieran elevar á 
quien corresponda la más enérgica y  formal protesta, 
de la ingerencia que algunos compañeros ejercen en 
asuntos de Farmacia, y  de la que igualmente algunos 
boticarios ejercen en asuntos de Medicina. Prosiga­
mos; el médico cobra por la consulta y  además por los 
medicamentos que proporciona. J l la n t r o p ia  de al- 

' gunos llega hasta designar dos días á la semana para 
consulta g r a t u i ta ,  sólo que el pobre enfermo vese obli­
gado á com prar allí m ism o !a medicina, y si ésta cues­
ta 10 pesetas, sin que su  legitimo valor pase de una, 
queda bien patente el beneficio recibido.

H ay  apóstoles de apóstoles; aquellos infelices que 
‘ unos años há conmovieron al buen pueblo de Madrid 
• con sus prodigiosas curas, obtenidas con el agua y 

ciertas oraciones, dieron con sus huesos en la cárcel;
' pero la cosa varia cuando se trata de apóstoles de le­

vita, para ios que no hay jueces, ni leyes, ni Roque que 
, se opongan á sus demasías.
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ado

Todos los casos enumerados atacan al bolsillo del 
enfermo y  al crédito de la clase médica; pero hay 
otros que además producen gravísim os perjuicios á la 
salud del paciente. Negociantes sin conciencia, para 
quienes el dios Metal es el único fin de su vida, juegan 
con la salud de sus semejantes, se dedican á curar sin 
consulta previa ni reconocimiento médico, pues basta 
proveerse de las panaceas de que son autores, para 
que todo el mundo obtenga su  curación por si propio. 
Para más deslumbrar, se bautiza á estas panaceas con 
el nombre de algún clínico de universal renombre, 
como significando que han sido por él preparadas ó si­
quiera formuladas

Pero aun en el supuesto de que un farmacéutico 
haga á toda conciencia preparados medicamentosos 
perfectamente científicos y  racionales, aun en este 
caso, repito, pueden originarse graves consecuencias, 
cuando se despachan sin  receta y  se ignora su com­
posición, puesto que el anuncio va  dirigido al público 
profano, al que no entiende. Supongamos que para 
combatir la astricción intestinal se anuncian las píldo­
ras de! doctor X  prodigando todos los elogios que son 
de rigor. Pues bien, aquí hay las siguientes cosas cen­
surables: 1-®, que no nombrándose el medicamento de 
que se.componen, parecen que son una invención, lo 
cual es falso, puesto que se trata de agente farmaco­
lógico bien conocido; 2.“, que el expendedor se inm is­
cuye en asuntos ajenos á su profesión; 3.% que despa­
cha medicamentos sin receta, y 4.“, que lo que puede 
ser favorable á unos enfermos, tal vez sea perjudicial 
á otros. S i las pildoras son de áloes, ¿convendrán á 
todos? E l  médico es el único que tiene aptitud cien­
tífica reconocida para llenar la indicación en cada 
caso particular, y  asi unas veces estará indicado el 
áloes, y  contraindicado en otras, teniendo precisión de 
recurrir á otro p u lía m e: lo m ism o puede decirse de la 
dosis, oportunidad, incompatibilidad y tantas y  tantas 
cuestiones y problemas ajenos por completo á la com­
petencia del boticario.

Se anuncia un preparado para las enfermedades 
del estómago; no haya cuidado que se limite las pro­
piedades curativas del especifico. Nada de eso; todo lo 
cura radicalmente, y  se enumeran los síntomas, vómi­
tos, acedías, gastralgia, hematemesis, dispepsia, etc.... 
Pero ¿es que el estómago no padece más que una en­
fermedad? Y  si el especifico consta de tantos medi­
camentos como síntomas trata de combatir, ¿no  es 
temeridad adm inistrar calmantes al que no padece 
gastralgia, astringentes al que no se halla amenazado 
de hemorragia, alcalinos al que no tenga hiperclorhi- 
dria, y  excitantes de la secreción gástrica a! que pade­
ce hipersecreclón? L a s  pastillas y  jarabes con opio 
para calmar la tos, ¿pueden administrarse sin  peligro á 
todos los enfermos? Mediten los anunciantes, y vean 
que su espíritu mercantil constituye atentado á la 
salud pública.

Hay, por último, quien hila más delgado y  hace caer 
en la red á los m ismos individuos de la profesión- Un 
compañero de gran crédito, y más si es francés 6 ale­
mán, se asocia á un fabricante, alaba calurosamente 
tal ó cual sustancia en la P rensa médica, articulo que, 
traducido áotros idiomas, sirve para propagar el nuevo 
medicamento, porque basta que Fulano lo haya dicho 
para que inmediatamente lo pidamos á la oficina de 
farmacia, y  asi el afán de lucro, la codicia mercantil 
é industrial hacen que se introduzcan en Terapéutica

tan extraordinario número de medicamentos, que la 
memoria m ás feliz no puede retener los nombres, ni el 
experimentador más infatigable aquilatar su valor 
práctico. Seamos cautos, no nos dejemos llevar por 
entusiasmos irreflexivos por lo nuevo, y  esperemos á 
que otros clínicos sancionen el descubrimiento; asi 
evitaremos perjuicios á nuestros clientes y  no seremos 
engañados. También está en poder de! médico el des­
terrar el uso de específicos secretos en cuanto al me­
dicamento ó á la dosis, y  quien los receta queda de 
hecbo convertido en curandero, puesto que ignora lo 
que administra. Seria interminable presentar diversos 
aspectos de esta cuestión, bastando para mi objeto con 
los ya consignados. L a s  siguientes bases llevadas á la 
práctica por un director de Beneficencia y .Sanidad, 
con el apoyo decidido del ministro de la (íobernación, 
acabarían de una vez con tanta farsa: l.“Los a n u n c io s  

q u e  se r e f e r a n  á  p re p a ra d o s  fa r m a c é u t ic o s  se  p u b lic a ­

r á n  ú n ic a  y  e x c lu s iv a m e n te  en  lo s  p e r ió d ic o s  d e  M e d i ­
c in a  y  F a r m a c ia ,  co n s ig n á n d o s e  e l  ó  lo s  m e d ic a m e n to s  

q u e  e n t r a n  e n  s u  c o m p o s ic ió n  y  d o s is  d e  ca d a  u n o . 
2.'^ L o s  p r o fe s o r e s  e n  M e d ic in a  y  C ir u g ía  q u e  deseen  

a n u n c ia rs e ,  s ó lo  p o d r á n  c o n s ig n a r  la  e s p e c ia lid a d  á  

q u e  se d e d ic a n  y  h o ra s  d e  c o n s u lia ,  p e r o  en m o d o  a lg u ­

n o  a s e g u ra r  la  c u r a c ió n  de n in g u n a  e n fe rm e d a d . Un 
delegado y  buena voluntad en las autoridades acaba­
rían para siempre con lo que todos lamentamos: urge 
pronto remedio, no dejemos eche más ralees un mal 
que desnaturaliza y  falsea el sagrado ejercicio de la 
Medicina.

de Htc¿;o.
Valdemoro, Septiembre del 97.

----------------------

E J É R C IT O  S IN  G E N E R A L , D E R R O T A  S E G U R A

Duéleme en el alma ver a! ejército m édico-quirúr­
gico como á las m ariposas, que van de flor en flor sin 
hacer cosa alguna de provecho, sin tener en cuenta 

' que hay abejas laboriosas que, con orden admirable, 
construyen sus poligonales celdas, donde fabrican la 
miel y la cera, producto de su  constante trabajo.

Las primeras no tienen rumbo fijo ni jefe que las 
mande, las segundas tienen su reina que las dirige; y 
si por ventura existen en la s colmenas zánganos, ellas 
mismas, en uso de su libérrima voluntad, se encargan 
de exterminarlos-

Hagam os, pues, aplicación á la clase médica y ve­
remos que, cual mariposas, todos nos quejamos de 
esta anarquía, todos revoloteamos, pero nada bueno 
hacemos.

¿ E s  ya llegado el caso, el momento, la  ocasión pro­
picia de obrar? Pues fijémonos en las abejas, y  sin per­
der momento nombremos nuestra reina.

En  mi humilde opinión, este ejército necesita un 
general con poderes de toda la clase. ¿O s parecen bien 
Calleja, el Marqués de üuadalerzas, Pulido ú otro? 
Pues desde luego nombrémosle, y  con precipitación 
mandémosle nuestros respectivos poderes, haciendo 
uso de la fórmula adjunta:

U na  vez nombrado el general en Madrid, segundos 
cabos en provincias y  en los partidos, que obedezcan 
al general.

Veam os cuántos médicos somos en ejercicio, y  des­
pués los que nos adherimos, expulsando á los zánga­
nos de una manera decorosa.
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Hecho esto, renunciemos solemnemente las titula­
res, abominemos el servicio médico forense y  todo 
cuanto sea humillante y depresivo para la clase, y  en 
un día determinado fijado con anterioridad, el general 
se presenta en batalla con su ejército, y  la victoria es 
nuestra.

¡Que no se consigue nadal Pues entonces rompan 
filas, que cada cual se disperse por su lado para no 
ejercer más la Medicina, y  nos haremos amanuenses 
6 empleados en una oficina, donde con firmar la nó­
m ina y  cobrar los cuartos ganaremos más tranquila­
mente el pan nuestro de cada día, que hoy por hoy 
comemos con acíbar, jalapa, etc., debido á la apatía 
de los Gobiernos, despótica conducta de las autorida­
des judiciales, y  pésima remuneración de nuestros 
clientes, ingratos antes de nacer, en el nacimiento y 
después de él.

M anos á la obra, y basta ya de gimoteos, más pro­
pios de mujeres sensibles que de seres varoniles.

Federico 4iniéncz
Ágroda, Soptiem1>re de 1S97.

S r .  D .  F .  d e  T .  (1).

P r o e in e ia  d e . . .  P u e b lo  d e ...

El que suscribe, médico en ejercicio en este pueblo, 
tiene el honor de nom brar á usted representante gene­
ral de la clase médica española, para que en su nom­
bre gestione con el Gobierno cuantos ^asuntos se rela­
cionen con aquélla, y  de no dar resultados favorables 
se compromete á presentarse en M adrid  el día... del 
mes Je... á hacer pública manifestación de desagrado 
y  renuncia de sus cargos como tal médico.

(F e c h a  y  J l r m a )

P r e n s a  M é d i c a
¡Vlicioiuil: I. Cáncer lerjngeo: aneurisma aúrtico ; ti Aiincotomin; 

muerto súbita por "angor je o t o r is . , .= E s lr a i l jc P «  : I I .  D iver­
sos acciilontes on la.s poérporus debidos al ostrefiimiouto- —  
i n  Deoaloifioaoión de las arterias en la angina de pecho. —  
17. E l ‘'erjaimnm., on las laringitis simples.

I

E n  la  l ie o is ta  d e  L a r in g o lo g ía ,  O to lo g ía  y  l i i n o l o -  

g ia ,  de Barcelona, publica el Dr. Roquer Casadesús el 
siguiente caso de cáncer laríngeo, aneurisma aórtico, 
traqueotomla; muerte súbita por a n g o r  p e e to r is .

Los casos de muerte súbita, sobrevenida en el curso 
evolutivo del cáncer laríngeo, son ya bastante nume­
rosos para que me ocupe de ellos. Botey ha publicado 
hace algún tiempo algunos casos tratando de explicar 
el mecanismo de la muerte en tales casos. Yo podría 
añadir el de un hombre que padecía un tumor maligno 
de la laringe, que falleció súbitamente en un vagón de 
ferrocarril, sin fenómenos de asfixia, ni nada que h i­
ciese prever la muerte próxim a: solamente puede de­
cirse que súbitamente se presentó la inhibición fun­
cional absoluta: la  muerte.

En la presente comunicación me quiero referir á la  
posibilidad de encontrar en los enfermos cancerosos 
lesiones graves del aparato circulatorio, que pueden 
comprometer la existencia d© los enfermos en bre­
vísimo plazo, y llam ar la atención acerca do la nece-

(1) Ayni el nombre del representante general que «o elija por 
toda la cIhni- por unanimidad.

sidad de que la  exploración de los enfermos sea minu­
ciosa,' para fundar un pronóstico que ponga á cubierto 
la responsabilidad moral del especialista.

En  Enero de 1895 tuve ocasión de ver á un enfermo 
procedente de la isla de Cuba, D. J. G. Q., afectado de 
cáncer laríngeo. Contemporáneamente le vió también 
el Dr. Botey, quien fué del mismo parecer acerca de la 
gravedad de la dolencia. N o  he de relatar el caso 
clínico, pues que no se aparta de lo que comúnmente 
se ve en esta clase de enfermedades. E l paciente tuvo 
durante el mes de Marzo algunos accesos de sofoca­
ción, acompañados de fuerte opresión de pecho, que 
fueron atribuidos á la  obstrucción laríngea, que iba 
acentuándose cada día más. Planteóse en principio 
practicar la traqueotomla, y  al exam inar la región an­
terior del cuello, hice notar al compañero con quien 
consultaba, el Dr. Robert, una pulsación que se notaba 
en el hueco esternal. Se reconoció detenidamente el 
pecho, pero no fué posible venir á n inguna conclusión 
definitiva, á causa de los ruidos que se oían, ocasiona­
dos por el eornaje producido por la obstrucción larín­
gea, que no permitían distinguir ninguno de los ruidos 
fisiológicos ni patológicos con claridad. Convinimos, 
no obstante, en que algo anormal habla en el aparato 
circulatorio, que convenía observar de nuevo con aten­
ción, y  sobre todo tenerlo iniíy presente al practicarle 
traqueotomla.

Sobrevino con urgencia la  indicación de abertura 
de la tráquea, y  con el recelo natural practiqué la ope­
ración.

Noté en seguida una notable desviación hacia atrás 
del tubo traqueal. E l mantenimicnio de la cánula en 
posición fué muy laborioso, pues aunque hice ya para 
hu ir del peligro la traqueotomla alta, incindiendo 
desde el primer anillo, la notable desviación de la 
tráquea hacia que todas las cánulas resultaran cortas. 
Po r fin, puse una muy larga, que ya traía á prevención, 
y  la operación fué terminada felizmente. E l paciente 
respiraba muy bien; todos los ayudantes, asi como in­
dividuos de la familia, comprobaron el chorro de aire 
que salla de la cánula.

E l paciente, con muestras de agradecimiento, de­
mostró el alivio que experimentaba; por su propio pie 
se fué á la cama, que se le tenia preparada en una ha­
bitación contigua. Se durm ió tranquilamente: la res­
piración muy buena: al cabo de una hora despertó con 
ansiedad precordial, se incorporó, poniéndose la mano 
al pecho, y  se quejó de un violento dolor en la región 
del corazón. Pasó el acceso; el ayudante, médico de 
guardia, notó el pulso muy lleno y tardo. La  crisis do- 
lorosa habla pasado, el enfermo deseaba descansar; 
¡lidió el vaso de noche para orinar, lo cual hizo levan­
tándose de la cama. Después de limpia la cánula, dur­
mióse de nuevo, con una respiración tranquila y  re­
posada, y  al cabo de una hora despertó de nuevo con 
el dolor agudísimo, y murió repentinamente.

He aquí el caso; como se ve, no se trata de la 
muerte súbita, que algunas veces sobreviene en el 
cáncer, sino de la muerte sobrevenida por esterno- 
dinia, debida casi con seguridad á consecuencia de un 
aneurisma aúrtico que probablemente padecería el en­
fermo. Los datos que hacen verosím il mi suposición, 
son la desviación notable de la tráquea, que se vela 
empujada por el saco aneurismático; el latido que se 
notaba en el hueco del esternón y la opresión del pecho, 
de que antes de la operación se quejaba el enfermo, y

que era 
el mod( 
en la r 
vienen 

El U 
de la fa 
rlngea, 
en el s 
grande: 

Pan
particij 
me saP
ya pre\ 

Me I 
en la it 
Dr. R oí 
el mon: 
lante d 
enormi 
muerte 
extrem 
de la a' 
cldose' 
El anei

E l E
tes hec 
peras . 
pueden 

En I 
parto I 
to, se 
de 40“ , 
nistrai 
rapide; 
que du 
estercc 
Estos 1 
la peri 
ocurre 
sobrev 
dantos 

Sin  
más gi 
especii 
tes de 
no rec' 
mulo d 
lesiont 
coli-ba 
mina, 
en el a 
en lugi 
puerpt 

Otr 
puede 
do del 
dos ór 
vagina 

Los 
den ob 
El Sr. 
seis se 
las in< 
sistent

Ayuntamiento de Madrid



EL SIGLO MEDICO 617

que era atribuida 4 la estenosis laríngea. P o r último, 
el modo de morir, rápidamente y con dolor agudísimo 
en la región del corazón, y  el pulso tardo y  lleno, 
vienen también en apoyo de mi aserto.

E l Dr. Vinader, médico de cabecera qUe había sido 
de la familia antes de la aparición de su dolencia la­
ríngea, me dijo que hacia ya tiempo que sospechaba 
en el señor Q. una enfermedad del corazón ó de los 
grandes vasos.

Para  terminar, he de añadir que mi sospecha, que 
participé á  la familia antes y  después de la operación, 
me salvó; pues el desenlace fatal fué de esta manera 
ya previsto.

M e  acuerdo haber leído años atrás, me parece que 
en la R e v is ta  del Dr. Moure, un caso relatado por el 
Dr. Roger, si mal no recuerdo, en el cual el autor, en 
el momento de introducir la cánula en la tráquea, de­
lante de todos los alumnos, fué sorprendido por una 
enorme hemorragia que produjo instantáneamente la 
muerte del operado, demostrando la autopsia que el 
extremo de la cánula había roto el saco aneurismátíco 
de la aorta, que había perforado la tráquea é introdu- 
cídose en ella, tapándose el agujero con el mismo saco. 
E l aneurisma aórtico no habla sido sospechado.

l i

E l Dr. Budin insiste en sus lecciones sobre diferen­
tes hechos en los cuales el estreñimiento en las puér­
peras ha provocado accidentes febriles graves, que 
pueden tomarse por complicaciones infecciosas.

En estos casos, hacia el segundo ó tercerdla de un 
parto normal se eleva la fiebre, se torna fétido el alien­
to, se abulta el vientre; la temperatura puede pasar 
de 40“ y  sobrevenir violentos escalofríos. S i se admi­
nistra entonces un purgante,desaparecen con la mayor 
rapidez todos loa accidentes. Así, es necesario saber 
que durante el parto y  en e! puerperio puede existir la 
estercoremia, la autointoxicación de origen intestinal. 
Estos hechos no deben confundirse con la septicemia y 
la peritonitis puerperal S i el acúmulo de materias 
ocurre durante el embarazo, las deposiciones, cuando 
sobrevienen, son á veces extraordinariamente abun­
dantes.

Sin embargo, los accidentes producidos pueden ser 
más graves. Está demostrado hoy que hay peritonitis 
especiales, de origen intestinal, enteramente diferen­
tes de las enfermedades puerperales ordinarias y  que 
no reconocen otras causas que la retención y el acú- 
raulo de las materias fecales. Bajo la infiuenciade las 
lesiones que se producen en ia mucosa intestinal, el 
coli-bacilo pasa al peritoneo, cuya inñamación deter­
mina. En  estos casos el examen del liquido contenido 
en el abdomen no ha demostrado más que el coli-bacilo 
en lugar del estreptococo que existe en la septicemia 
puerperal.

Otras veces, bajo la influencia del estreñimiento 
puede formarse adherencias entre el intestino y el fon­
do del útero, seguidas de una comunicación entre los 
dos órganos y  de la salida de materias fecales por la 
vagina.

Los accidentes consecutivos al estreñimiento pue­
den observarse en una época más tardía del puerperio. 
El Sr. Budin fué llamado para una mujer que hacia 
seis semanas que habla parido y quien á pesar de todas 
las medicaciones empleadas tenia hemorragias per­
sistentes, que hablan dado por resultado una gran de­

bilidad. Se trataba de un acúmulo considerable de ma­
terias en el intestino y el recto; la excavación pelviana 
estaba completamente ocupada por un tumor esterco- 
ráaeo muy duro, que tenía el volumen de una cabeza 
de feto- Con el dedo introducido en el ano hubo que 
sacar las materias fecales, y  con Jas lavativas y  los 
purgantes desaparecieron todos los accidentes.

E n  otra enferma parida hacía cinco semanas, las 
pérdidas eran también continuas y el diagnóstico y  el 
tratamiento fueron enteramente semejantes.

N o  sólo en el momento del parto, sino también 
mientras dura el embarazo, puede ser el estreñimiento 
causa de accidentes que debe saber reconocer el mé­
dico. E n  los primeros meses determina á veces la con­
gestión pelviana y  a m e n o s a s  d e  a b o r to . S i se prescribe 
enemas laudanizadas, si se hace inyecciones de moi^ 
fina no se obtiene la desaparición de los fenómenos 
patológicos y  se puede aumentar los peligros del abor­
to. L a  conducta lógica consiste en evacuar primero el 
intestino, ora por medio de lavativas, ora hasta por 
medio de purgantes, después de detener las contrac­
ciones del útero con el opio.

En  algunos casos se ha atribuido también los vó­
mitos incoercibles al estreñimiento. Cuando los vómi­
tos, tan frecuentes en las embarazadas, se tornan gra­
ves, cuando la enferma se debilita y  enflaquece, quizás 
ha habido un acúmulo anterior de materias; si es asi, 
deberá desembarazarse el intestino y  desaparecerán 
los accidentes.

De igual modo en los últimos tiempos del embarazo 
puede ir acompañado el estreñimiento de malestar, 
de cefalalgia, abuhamiento del vientre, deseos de de­
fecar no seguidos de resultado. E l volumen del útero 
aplicado detrás de la pared anterior abdominal y  ocul­
tando la masa intestinal, la presencia de la extremidad 
cefálica encajada en la excavación pelviana y  no de­
jando descender las heces al recto, alejan toda idea de 
un acumulo en el intestino. L a  diarrea que á veces so­
breviene es debida á la irritación que determina la 
presencia de materias duras en el intestino.

k  veces también el estreñimiento persistente deter­
mina la aparición de hemorroides, que son muy peno­
sas eii las mujeres al final de la gestación y  durante el 
parto Asi no debemos titubear en' dar á las mujeres 
ligeros purgantes durante su embarazo para evitar es­
tos inconvenientes.

Por último, las materias fecales, cuando están acu­
muladas en gran cantidad en el recto, oponen á veces 
obstáculo al encajamiento de la parte fetal; otras veces 
tienen tal consistencia que conduce á errores de diag­
nóstico, dejando creer por su dureza que se toca el 
ángulo sacro-vertebral.

I I I

U n  periódico francés indica un nuevo tratamiento 
preconizado por el Dr. Rumpf (de Hamburgo) en la an­
gina de pecho.

Dicho señor proscribe principalmente el empleo 
irracional de la leche y del régimen lácteo más ó menos 
absoluto en los cardiacos, considerando las enferme­
dades del corazón dependientes sobre todo de la  calci­
ficación de las arterias, del ateroma arterial.

Partiendo de ia idea de que los trastornos que se 
observa en estos casos en el corazón dependen de la 
calcificación de las arterias — y  la angina de pecho por 
calcificación de las coronarias serla el tipo de ellos —
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pregunta hasta qué punto es racional condenar á estos 
enfermos á una alimentación rica en cal como la leche, 
y  si no habría medio de provocar por cualquier pro­
cedimiento una descarga de cal y  por contragolpe una 
especie de decalciflcación de ias arterias. E i Sr. Rum pí 
cree haber encontrado este medio en una combinación 
de tratamiento farmacéutico y de tratamiento dietético, 
del cual naturalmente excluye la leche.

E l citado profesor ha observado que sometiendo á 
los enfermos é una alimentación pobre en cal se pro­
voca en ellos una eliminación abundante de ésta, ha­
ciéndoles tomar todos los días la siguiente so lución:

Carboniito de sosa..................................... tO gramos.
Ácido Júctioo..........................................  e. s iiKTO -ntarar.

A ñád a se :

ÁoiJo ................................................... jy  gramo».
Jambe simple...................................|
Agua, destilada.................................

Para tomar eu el dia.

Los experimentos hechos en varios sujetos, y  par­
ticularmente en cardíacos aleromatosos, han demos­
trado que bajo la influencia de esta solución, que obra­
ba al mismo tiempo como diurético, aumentaba de 50 
á 52 por 100 la cantidad de cal eliminada.

Se comprende ya los procedimientos de tratamiento 
que el Sr. llumpf propone para los cardiacos ateroma- i 
tosos y  para los afectos de angina de pecho.

Ante todo, se impone una alimentación pobre en 
ca l; por consiguiente, nada de leche que contiene enor­
mes cantidades de ella. Como alimentos sólidos se dará 
diariamente:

2 »  gramo» Ju cama contiene 0,75 oentígrnmii» de ciil.
100 -  de pan —  0,15 —  —
100 —  de iiC'cadij 0,01 —  —
100 —  de peíalas — 0,05 —  —
100 de manzana» —  0,02 —  —

Este m e n ú , que contiene 93 gramos de albúmina, 14 
de grasa y  93 de hidrocarburos, sum inistra 892 calorías. 
Añadiéndole lOü gram os de manteca asciende á 1.700 
el número de calorías y  á 2.000 si se le añade 100 gra­
mos de crema y 50 de azúcar. Pero lag ran  ventaja que 
tiene este m e n ú  es que contiene diez veces menos cal 
que la leche dada en el régimen lácteo absoluto y  tres 
6 cuatro menos que en los regímenes preconizados 
(Hoífm ann) para reemplazar la leche.

I V

El Dr. Herm ary (de Tours) trata de rehabilitar una 
planta muy desdeñada en la actualidad, el e r t js im u m  

(hierba de los chantres ó sochantres), que gozó de gran 
crédito en el siglo pasado.

E n  veinte casos de laringitis aguda con ronquera y 
varias veces con afonía casi completa, le ha admirado 
la constancia y  la rapidez de sus efectos, no sólo sobre 
el timbre de la voz que recobraba su claridad a! cabo 
de dieciséis á veinticuatro horas por término medio, 
sino también sobre el estado inflamatorio de la  muco­
sa laríngea. E l dolor cedió siempre rápidamente. En 
estos casos, un dia de tratamiento bastó para curar 
la  laringitis. Lo s  enfermos (ornaron en tres veces, du­
rante el dia, 60 gramos de jarabe de e ri/ s im u m  en tres 
tazas de infusión caliente de 30 gram os de hojas de 
e ri/ s im u m . E s  la manera que cree mejor de administrar 
el medicamento. L a  infusión de hojas representa la 
parte más activa de la medicación. E l jarabe edulcora 
la infusión, refuerza la dosis de e ro s im u m  y tiene la
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acción béquica de la mayoría de los jarabes. Se emplea 
ora el jarabe simple de e ry s im u m  que contiene 1 parte 
de hojas para 12 de agua hirviendo y  24 de azúcar, ora 
el jarabe de e r¡/ s im u m  compuesto, en el cual la propor­
ción de las hojas es más fuerte y  en el que entran, á 
menor dosis, numerosas sustancias béquicas: cebada, 
pasas, achicorias, regaliz, borrajas, énula campana, 
etcétera.

E l e ry s im u m  es también útil en las laringitis cróni­
cas simples, prolongando el tratamiento de ocho á 
quince días, pero tiene poca acción en las bronquitis.

E n  resum en:
Por la regularidad y rapidez de su  acción, su no to­

xicidad, el e ry s im u m  es preferible al acónito y  á la 
aconitina en las laringitis catarrales, agudas ó cróni- 
cas. Bajo, su influencia desaparecen en poco tiempo 
loa trastornos funcionales: dolores, tos, ronquera, 
afonía dependientes de estas enfermedades ó de la fa­
tiga de las cuerdas vocales. E n  casos muy rebeldes, 
será ventajoso asociar estos dos medicamentos.

Ikr. Knnióii Kcrret.

Sociedades Científicas.

R L A L  A C A O E I V 5 1 A  D E  M E D I C I N A

SESIÓN DEL 27 DE MARZO DE 1897.
Abierta á la hora señalada, se leyó y  declaró con­

forme el acta de la anterior.
Reanudado el debate acerca de la tu b e r c u lo s is  d e l 

p u lm ó n ,
E i S r .  G o n z á le t  Á lo a r e z  manifestó: que estaba en la 

mente de todos la curabilidad de la tuberculosis, según 
dictaba el raciocinio y demostraba la clínica, porque el 
b a c i lo  e sp ee ijle o  llega á la sangre, bien desde la de la 
madre á la del feto, según ha visto en dos recién naci­
dos de la Inclusa de esta corte, en quienes observó le­
siones tuberculosas adelantadas, como ocurría en las 
madres, ó por el aire que se respira, ó por los alimen­
tos que se ingieren, cuyo bacilo encuentra ó no terreno 
abonado en el organismo, localizándose ó generalizán­
dose en el primer caso, y pudiendo suceder que el te­
rreno se torne estéril, verificándose la curación.

Dijo después que los testimonios de curación de 
esta enfermedad son múltiples, pero que, porsu  parte, 
y  en veintitantos años de práctica, asi en el Colegio de 
la Paz de esta población, donde liay 300 niñas, como en 
la práctica particular, y habiendo empleado toda la se­
rie de medicaciones preconizadas contra el padeci­
miento, sólo ha logrado ver un caso de curación. Este 
recayó en un niño de dos á tres años, en quien la tu­
berculosis se hallaba tan avanzada, que presentaba 
dedos hipocráticos, bacilos en los esputos y  cavernas 
pulmonares, y que creyó no durarla más de ocho dSa=, 
cuando le mandó á Urbem aga de Ubilla para que re­
cibiera la acción beneficiosa del campo. La  curación, 
sin embargo, se alcanzó en breve plazo; y  han trans­
currido nueve años sin  que el enfermito haya tenido 
novedad alguna, ni catarros, ni gastricismos ni otra 
indisposición, hallándose cursando la segunda ense­
ñanza, y  considerándole como enteramente restable­

cido.
El Sr. González Álvarez sostiene, por tanto, que la 

tuberculosis es curable en todas sus manifestaciones, 
excepto en la m e n in y e a , porque la exudación produce 
en tal caso la muerte del niño por colapso respiratorio,
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no dando tiempo á que el organismo adquiera las con­
diciones precisas para oponerse á la evolución del ba­
cilo; pero creyendo que no contamos con un tratamien­
to curativo de la enfermedad, que debería basarse en 
el conocimiento d.e la modificación íntima que experi­
menta el organismo cuando se realiza la  curación, 
restableciéndose el apetito, las fuerzas y  la gordura, 
cesando la fiebre y  cicatrizándose las cavernas-

Rechaza la a l im e n ta c ió n  / o r e a d a  ó s u p e ra l im e n ta ­

c ió n , que, en su concepto, no ha dado resultado alguno 
satisfactorio; sucediendo lo m ism o con ia creosota, áci­
do fluorhídrico, eucaliptol y punturas con el termo- 
cauterio, que sólo pueden combatir las congestiones 
que acompañan al padecimiento, sin  influir en nada 
sobre su esencia; deduciendo de todo que si en la prác­
tica se ven casos de curación de la tuberculosis, desco­
nocemos la modificación curativa del oiganismo, así 
como los agentes con que pueda alcanzarse, esperando 
el descubrimiento de alguna v a c u n a  6 s u e ro  que haga 
á la célula viva refractaria á la  evolución del bacilo, 6 
que destruya á éste en el líquido sanguíneo.

Para tratar de la Cirugía del intestino, hizo después 
uso de la palabra

E l S r .  C o r te ja re n a . Llam ó la atención sobre la sepa­
ración que se ha pretendido establecer entre la  Medi­
cina y la  Cirugía, sosteniendo que no hay más que una 
ciencia, y  que aunque á la Cirugía se le ha llamado a r ­

t ís t ic a  o p e r a t o r ia ,  es ni más ni menos que una rama de 
la Terapéutica; no debiendo establecerse diferencia 
entre el médico y el cirujano, pues ambos cuentan con 
los m ismos medios y se proponen los m ismos fines.

Defendió la necesidad de formar ante todo, y  tra­
tándose de intervenciones quirúrgicas, un diagnóstico 
acertado y una indicación precisa, y de no prescindir 
en caso alguno del estado y  especialmente de las ener­
gías y fuerzas radicales del organismo.

Añadió que las operaciones manuales ó instrumen­
tales de los intestinos serán siempre graves por su in ­
fluencia en las funciones del plexo solar que se mani­
fiesta hasta en las indigestiones; pudiendo llegar á esos 
estados gravísim os que se conocen, entre otros nom ­
bres, con los de i r is p la n is m o  ó co la p so -, pero que, á 
pesar de todo, se curan en nuestro país muchas heri­
das penetrantes de vientre con lesiones del intestino, 
producidas por diversos instrumentos y en las corridas 
de toros, en que hay á veces grandes perforaciones del 
periné y  hasta influencias sépticas ó pútridas.

Sostuvo el Sr. Cortejarena que en tales casos debia 
intervenirse rápidamente, economizando manipulacio­
nes, que siempre son funestas, asegurando lo mismo 
respecto á las operaciones en la cavidad abdominal, 
siempre graves á pesar de los recursos que nos sum i­
nistran la asepsia, admitida unánimemente en todos los 
tiempos, y  la antisepsia; y  creyendo que debe atender­
se de un modo especialísimo al o e c a s io  p rceeep s  de H i­
pócrates y  de la antigüedad, cuando se trate de medios 
quirúrgicos, no pudiendo darse reglas fijas respecto al 
momento de apelar átales modificadores, pues el juicio 
médico variará según las diversas circunstancias y  las 
probabilidades mayores ó menores de éxito en cir­
cunstancias análogas.

Dió noticia de un caso que empezó á observar el 18 
de Marzo de 1886, referente á una señorita de quince 
años, que acababa de sa lir de un colegio, en donde ha­
bla empezado á sentir dolores de vientre y estreñimien­
to, que se combatía con purgantes. E l 30 de dicho mes,

y  previa consulta facultativa, pudo practicar un dete­
nido reconocimiento, encontrando gran cantidad de 
excrementos detenidos en el recto y colon, que consi­
deró como la causa de la oclusión intestinal. Clorofor­
mizó á la enferma, y  con una cucharilla de talla ex­
trajo del recto dos bolas de excrementos; después 
administró 120 gramos de aceite de ricino, expulsán­
dose 2 kilogramos de materias fecales, y lográndose la 
curación en breve tiempo.

Term inó el Sr. Cortejarena diciendo que en la 
oclusión intestinal, según su opinión, ni debe interve­
nirse siempre con medios quirúrgicos, n i tan pronto 
como algunos pretenden, ni pueden establecerse reglas 
fijas sobre el particular; que en los n iñ o s  la alimenta­
ción inconveniente y  ciertas bebidas pueden ser causa 
de oclusión y  de convulsiones que se vencen, por lo 
común, con medios propiamente médicos, pudiendo ser 
fatal la intervención quirúrgica, agravando la situación 
ó comprometiendo la vida sin verdadera necesidad; y 
que en todo caso debe huirse de p r e c ip i ta c io n e s ,  que re­
sultan siempre perjudiciales en la práctica.

Transcurrida la hora reglamentaria, se levantó la 
sesión.

SESIÓN DEL 3 DE ABRIL DE 1897.

Después de leída y  aprobada el acta de la anterior, 
se concedió la palabra, para tratar do la  tuberculosis 
pulmonar,

A l 5r. M a r ia n i .  Fijó su atención, ante todo, en la 
conformidad que existía respecto á la curabilidad de la 
enfermedad, así por los más afamados prácticos de to­
dos los países, como por los direclores de los modernos 
sanatorios, insistiendo en que las formas agudas se re­
sistían á toda terapéutica, como sucedía con \ s .(jra n u U a  
y la  b r o n e o -n e u m o n ía , porque en ellas ia lesión es pro­
funda y  extensa, en tanto que en las tisis crónicas, es­
crofulosas y  tórpidas, pueden esperarse resultados 
satisfactorios, especialmente si la lesión está circuns­
crita ó localizada á los vértices pulmonares, sin ex­
tenderse á m ayor superficie de uno ó de los dos pul 
mones, y  no hallándose muy decaído ó debilitado el 
estado general.

Se manifestó partidario de la mayor infiuencia del 
organismo ó del terreno en los efectos curativos, pues­
to que en los casos felices la primera modificación fa­
vorable que se observa es la del estado general ó 
conjuntu de síntomas de depauperación, y  sobre todo 
de la fiebre que va seguida de la mejoría local, y, por 
fin, de la transformación fibrosa ó calcárea de las pro­
ducciones tuberculosas.

Respecto á tratamiento, se ratificó en que no habla 
medios para combatir en el o iganism o el germen ó ba­
cilo, debiendo limitarnos á mejorar las condiciones del 
terreno por medio de los modificadores higiénicos, y 
sobre todo del aíre puro, la quietud y la buena alimen­
tación; agregando, entre los medicamentos generales, 
los preparados de cal, la tintura de iodo y  los ioduros, 
y  otros de verdadera utilidad en gran número de casos; 
y  entre los de acción local, el termo-cauterio ú otros re­
vulsivos, que combaten el estado fiuxionario queacom- 
paña á la evolución flmica, dificultando su reblandeci­
miento y  favoreciendo su transformación fibrosa ó 
cretácea, asi como también la creosota y  sus prepara­
dos, que obran como estimulantes del pulmón, favore- 

i ciendo la circulación y  resolución de los infartos.
E l S r .  M a r t in e s  P a c h e c o  pronunció un discurso ya 

' conocido de los lectores de El  Siglo.
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Continuando la discusión pendiente sobre Cirugía 
intestinal, hizo uso de la  palabra, para rectificar.

E l 5r. G o n z á le z  Á to a r e z . Se ratificó en las opiniones 
emitidas en sesiones anteriores, sosteniendo que debe 
apelarse á la  laparotomía en la oclusión intestinal, 
cuando los modificadores propiamente médicos no lian 
producido el resultado que de ellos se esperaba, y  que­
da sólo la esperanza en la operación; debiendo el pro­
fesor desentenderse por completo de toda considera­
ción de am or propio, para pensar únicamente en la 
salvación del enfermo, aunque existan escasas proba­
bilidades de éxito.

Insistió también en que los enfermos de oclusión in ­
testinal mueren por gangrena, acompañada de trispla- 
nismo y  de infección; pero que antea sobreviene inde­
fectiblemente inflamación, y como consecuencia de 
ésta'/eóre tan constante, que no falta jamás, aunque 
hayan dicho lo contrario algunos autores, y  manifes­
tándose á veces el estado febril tan sólo por algunas 
d é c i m a s  de aumento sobre la cifia  normal del calor, 
cuya J le b re  indica que la  operación debe practicarse 
inmediatamente, pues la intervención quirúrgica es la 
única esperanza en la oclusión intestinal, cuanoo llega 

á dicho periodo-
E l Sr. González Álvarez terminó manifestando que, 

después de haberse hecho la  laparotomía en un niño 
de dos años y  en otro de seis meses con resultado sa­
tisfactorio, habiéndose antes sostenido que no debía 
operarse en niños menores de seis años, abriga el con­
vencimiento de que debe operarse aun en los recién 
nacidos, pero á condición de que en estas circunstan­
cias se emplee inmediatamente la in c u b a d o ra , para fa­
vorecer la reacción.

Transcurrida con exceso la hora reglamentaria, se 

levantó la sesión.

SESIÓN DEL 10 DE ABRIL DE 1897,

Abierta á la hora designada, se leyó y  declaró con­
forme el acta de la anterior.

Seguidamente se concedió la palabra para tratar de 
la Conferencia sanitaria de Venecia, últimamente cele-

A l S r .  C a lc o . Empezó manifestando que la inaugu­
ración de dicha Conferencia se verificó, en nombre del 
Rey de Italia, por el subsecretario del M inisterio de E s­
tado, conde de Bonln, el cual dijo que habían respon­
dido á la invitación hecha por el Emperador de Austria- 
Hungría casi todas las naciones de Europa, A sia  y 
América, y que debía procederse á la formación de un 
Código sanitario uniforme para la preservación de la 
peste bubónica, siguiendo las huellas Je otras Confe­
rencias celebradas anteriormente, en las que se trató 
del cólera morbo.

Se convino, desde luego, en que para conocer la 
etiología y  la preservación de la peste bubónica, que 
eran los puntos m ás importantes que debía resolver la 
Conferencia, era preciso estudiar los caracteres y  vías 
de propagación de la peste actual, que, por haber ve­
nido de la China y hallarse amenazadas nuestras islas 
Filipinas, habla de ser motivo de gran  preocupación 
para los españoles.

Lo s  delegados italianos, entre los cuales se hallaba 
como técnico el Ür. Foa, catedrático de Turín, anun­
ciaron que renunciaban, sin restricción alguna, á las 
prácticas antiguas, á pesar de ser descendientes del cé­
lebre Fracastor, que ya  presintió las ideas micróbicas

reinantes y defendió las cuarentenas, y  que aceptaban 
los progresos modernos, simbolizados en las Conferen­
cias últimamente celebradas en Venecia, Dresde y 
París.

Trató después de las instituciones sanitarias esta­
blecidas por la República de Venecia en el siglo xv, y 
con especialidad del prim er Consejo y  del primer laza­
reto, á que siguieron el nuestro de Palma, fundado en 
1476, y  e! de M arsella en el siglo siguiente, cuyas prác­
ticas han sido sustituidas modernamente por la visita, 
la inspección, la celosa vigilancia, el aislamiento y la 
desinfección, que, aunque puedensacriflcar los barcos 
y  las mercancías, tienden á economizar incomodidades 
y  perjuicios á los viajeros.

Creyendo el Sr. Calvo que la Conferencia deberla 
investigar, ante todo, el origen de la peste, que no es­
taba bien aclarado, habló ante ella de este transcen­
dental asunto, recordando que en 1841 se quedó Europa 
muy tranquila, en vista de los informes suministrados 
al Consejo Sanitario de Coustantinopla, no faltando 
quien afirmara que la peste bubónica habla desapare­
cido para siempre, quedando como enfermedad histó­
rica. Pero es lo cierto que, desde 1835 á 1866, dicha en­
fermedad no ha cesado en la Mesopotamia ni en la 
Persia, donde es endémica con las tres formas, b u bó ­

n ic a ,  h e m o r r á g ic a  é i n f e b r i l ,  que se han observado 
también en la epidemia actual; extendiéndose á los 
países danubianos y  á las orillas del Volga, y  habien­
do dado la voz de alerta con tal motivo el ilustre Tho- 

lozan.
Recordó la oposición que el respetable médico espa­

ñol D. ^fateo Seoane hizo á los c o rd o n e s  s a n ítn r io s ,  

que modernamente se han establecido en Rusia  y  Ale­
mania (Hamburgo) contra la peste bubónica y el cóle­
ra, y, al parecer, con excelente resultado; y trató de las 
condiciones sanitarias y  epidemias desarrolladas en el 
Indostán y  la China, Imperios de B irm án y Annam, 
reino de Siam, Hong-Koiig y  otros puntos del Asia.

Añadió que en la Conferencia á que se va refiriendo 
se nombraron tres Comisiones: una técnica; otra para 
que estudiara las precauciones que deberían adoptarse 
fuera de Europa, y la tercera para que tratara de las 
que hablan de lomarse en esta parte del mundo; soste­
niendo en la primera el Dr. Brouardel que la enferme­
dad era micróbica, endémica en ciertos puntos y trans­
misible á Europa, aceptando los estudios de Yersin y de 
Kitasato, y  creyéndose generalmente que la  peste de 
Bonibay habla sido importada de IIong-Kong. Pero el 
doctor inglés Richardson no se adhirió á este modo de 
pensar, afirmando que desde las planicies del Himala- 
ya, donde la peste es endémica, local y  debida á las 
malas condiciones de las viviendas, á la suciedad y  á 
la miseria, había saltado á Bombay; cuya opinión no 
fué aceptada por los demás representantes de la Confe- 

rencia.
Term inó el Sr. Calvo haciendo consideraciones 

acerca del decreto del Gobierno de la India Inglesa, 
con motivo de la peste de 1885, (;ue ordenó la destruc­
ción de toda habitación antihigiénica, si nn era posi­
ble su reforma favorable con ligeras medidas y la des­
infección; haciendo notar la diferencia de criterio que 
se reveló entre el representante técnico de Inglaterra, 
que nada temía por las condiciones del microbio de la 
peste, y  el diplomático, que leyó y defendió el mencio­
nado decreto.

Aplazada la continuación de este asunto hasta la
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sesión próxima, hizo uso seguidamente de la palabra 
para tratar de la tuberculosis pulmonar,

E l S r .  T a b e a d a . Reconoció la capital importancia- 
del tema puesto á  debate, por tratarse de un padeci­
miento que diezma la Humanidad, produciendo la 
quinta, sexta ó séptima parte del total de defunciones; 
recordó que la terapéutica de la tisis ha variado con 
arreglo 4 las teorías patogénicas reinantes, haciéndose 
hoy el diagnóstico más pronto y  con más facilidad; y  se 
adhirió á la opinión que considera curable la  enferme­
dad, debiendo señalarse las condiciones en que puede 
alcanzarse tai resultado, su mecanismo y  los agentes 
con que se logra.

Trató de los periodos ó etapas de la  tisis, que tienen 
gran interés en la práctica, porque en cada uno de 
ellos son distintas las probabilidades de la curación, 
admitiendo el de germ inación 6 incipiente, el de aglo­
meración ó crudeza, el de reblandecimiento 6 de con­
sunción, y  el eavitario ó desperaía; declarando que en 
la tisis incipiente, aunque no se demuestra el bacilo pa- 
tognomónico, el médico aprecia por los caracteres 
clínicos que el organismo del enfermo se depaupera y 
derrumba, observándose la dulzura del semblante, la 
subinatidez y  disminución del murmullo vesicular en 
los vértices pulmonares, y  ciertos trastornos de los 
aparatos digestivo y respiratorio, que revelan la im­
plantación del tubérculo; siendo en dichos periodos cu­
rable la enfermedail, pero difícilmente, y  con una 
terapéutica larga, que á veces puede detener la evolu­
ción tuberculosa, llevando á un descanso ó tregua, 
compatible con la vida, cesando las hemoptisis y mejo­
rándose la nutrición, aunque quedando siempre el te­
mor de que más adelante se verifique nueva germina­
ción.

Para  que se realice la  tregua ó curación, añadió el 
Sr. Tabeada, es necesario que se recomponga el orga­
nismo, que el terreno deje de ser favorable á la germ i­
nación del bacilo, y que se modifique el conjunto de 
condiciones que constituye la predisposición, desper­
tándose las energías ó fuerzas radicales que forman la 
esencia de lo que se ha llamado te m p le  d e l  o rg a n is m o ;  
pero advirtiendo que en el segundo periodo las proba­
bilidades de curación son mucho menores que en el 
primero, y  que en el tercero son muy remotas ó nulas; 
habiéndose demostrado que hasta el bacilo muerto 
lleva en si toxinas suficientes para producir la enfer­
medad.

Según el Sr. Tabeada, resulta de ¡a observación clí­
nica que la tuberculosis se cura muy raras veces, sien­
do más fácil la profilaxis; y  que la  tisis es adquirida ó 
hereditaria, pudiendp heredarse la semilla, que se ha 
encontrado alguna vez en la sangre de las venas umbi­
licales, si bien lo má.s fácil es que se herede el terreno 
ó la predisposición, que se manifiesta por el empobre­
cimiento orgánico, haciendo al sujeto tuberoulizable.

Dijo después que la tisis e.s enfermedad que t e r m i ­

na, debiendo evitarse la ¡iredisposición que á veces lle­
ga á los linileros del primer periodo, valiéndose de 
medios farn)acológicos é higiénicos, si bien éstos han 
merecido siempre la preferencia, y en la actualidad 
son casi los únicos que se emplean.

Respecto á modificadores farmacológicos existen 
pocos de verdadero valor; y  es coniliciún indispensable 
en los mismos que conserven en su integridail las fa­
cultades digestivas y  asimilatrices del enfermo, siendo 
en este padecimiento, más que en ningún otro, - in d io i -

d u a l la terapéutica, y pudiendo emplearse los b a e i l ie i -  

d as, como la creosota y los agentes que modifican el 
terreno, entre los cuales debe figurar el aceite de híga­
do de bacalao, los preparados fosfatados arsenicales y 
otros de acción fisiológica y  terapéutica análoga.

Transcurrida la hora reglamentaria, suspendió su 
discurso el Sr. Tabeada, para proseguirle en la sesión 
próxima, y  se levantó la sesión después de haber 
anunciado el señor presidente que el sábado próximo 
no celebraría sesión la Academia, con motivo de las 
solemnidades de la Sem ana Santa.— El secretario per­
petuo, M a n u e l Ig le s ia s  g  D ía z .

S e cció n  Oficiali
M i N I S T c R I O  D E  GRACI> i Y  J U S T I C I A

R e a l  d e c re to  d e  í.“ de S e p t ie m b re  d e  1897 , d ic ta n d o  r e ­
g la s  a c e r c a  d e l  d e s tin o  d e  lo s  lo c o s  q u e  se h a lle n  s o ­
m e t id o s  á  la  le y  d e  E n ju ic ia m ie n t o  c r im in a l .

E X P O S IC IÓ N

Señora: L a  legislación referente á los exentos de 
responsabilidad por causa de enajenación mental y á 
los que enloquecen ó durante la sustancíaeíón del 
proceso ó en el trámite de ejecución de la sentencia ó 
durante el cumplimiento de la  condena, en las cárce­
les y en los establecimientos penales, se considera hoy 
como complemento de toda legislación penitenciaria.

Unánim es todas las afirmaciones en esta funda­
menta! afirmación, hay, sin embargo, diferencias en la 
manera de resolver el asunto. En  unos países se ha 
considerado indispensable acudir á una legislación 
especial, y  en otros ha sido bastante aplicar acertada­
mente los principios fundamentales del Código penal, 
desenvolviéndolos en disposiciones adjetivas. De uno 
6 de otro modo, el resultado puede conducir al logro de 
las m ismas aspiraciones.

N o  se propone el m inistro que suscribe ni iniciar 
ninguna nueva tendencia legislativa, ni reproducir 
directa ó indirectamente el proyecto de ley de «M an i­
comios judiciales», aprobado por el Senado español, y 
que no llegó á ser discutido por el Congreso. M ás mo­
desta su iniciativa, la considera mucho más eficaz. 
U na  legislación con todas las solemnidades del aludi­
do proyecto, im plicarla permanecer indefinidamente 
en el estado actual, que por desgracia es m ás lamenta­
ble de lo que se pudiera presumir.

Contra todos los preceptos legales y contra todas 
las sanas intenciones del legislador y  del filántropo, 
hay en muchas cárceles varios individuos con la razón 
perturbada, que no obstante haber sido declarados por 
ios Tribunales sentenciadores exentos de responsabi- 
lidail por causa de enajenación mental, permanecen 
impropiamente recluidos con agravación de sus males 
y  hasta con trastornos en el régimen y en la disciplina 
de los establecimientos carcelarios en donde moran.

Para remediar este estado de cosas, el m inistro que 
suscribe acometió la empresa de edificar un pabellón 
de enajenados en la penitenciarla-hospital del Puerto 
de Santa M aría ; y  logrado este propósito, y  próxim a 
la instalación adecuada de los locos que han de perte­
necer á este establecimiento, falta, si se ha de resolver 
la cuestión íntegramente, otra obra de carácter legis­
lativo y aun más esencial que aquélla, que no consiste, 
por decirlo asi, en edificar de nueva planta, sino en 
vigorizar ciertos preceptos, en restaurar otros, en re-
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viv ir los olvidados y  en dar unidad administrativa á 
todo el conjunto.

k  esto tiende el proyecto de decreto que el ministro 
que suscribe tiene el honor de someter á la aprobación 
de V, M., cuyo trabajo viene & llenar un verdadero 
vacío de nuestra legislación, y  que, puesto en práctica 
tal como se expresa, equivaldrá en sus resultados á  lo 
que pudiera esperarse de una organización m ás siste­
matizada en las actuales tendencias legislativas refe­
rentes á este particular.— Señora: A. L. R. P. de V. M., 
M a n u e l  A g u i r r e d e  T e ja d a .

REAL DECRETO

E n  atención á la s  razones expuestas por el ministro 
de Gracia y  Justicia;

En  nombre de mi Augusto Hijo el Rey D. Alfon­
so X II I ,  y como Re ina Regente del Reino,

Vengo en decretar lo siguiente:
Articulo l.“ L o s  locos calificados como tales con 

arreglo á lo que determinan el Código penal y  la ley 
de Enjuiciamiento criminal, se clasificarán para los 
efectos de este decreto en las dos siguientes clases:

1. “ Exentos de responsabilidad crim inal por causa 
de enajenación mental.

2. “ Penados cuyo cumplimiento de condena so 
haya suspendido por causa de enajenación mental.

Art. 2.“ Los locos de la primera clase del articulo 
anterior se subdividirán:

1. ® E n  reclusos en manicomio-
2. ® Á  ca igo  de su familia.
Los locos de la segunda clase se subdividirán:
1. ® E n  reclusos en manicomio.
2. ® E n  reclusos en la penitenciaria-hospital.
Art. 3.® Serán recluidos en manicomio:
1. ® Los varones y  hembras exentos de responsabi­

lidad por causa de enajenación mental que hubieren 
ejecutado un hecho que la ley calificara de delito gra­
ve, ó calificándolo de menos grave, cuandoasl lo acuer­
de el Tribunal sentenciador.

2. ® Los penados, varones y hembras, que enloque­
cieren cumpliendo condena de prisión correccional en 
las cárceles de Audiencia.

3. ® Las penadas que enloquecieren cumpliendo con­
dena en la penitenciaría de mujeres de A lcalá de He­
nares.

Art. 4.® Estarán á cargo de su  familia los varones 
y  hembras exentos de responsabilidad por causa de 
enajenación mental, que hubieren ejecutado un hecho 
que la ley calificare de delito menos grave, cuando así 
lo acuerde el Tribunal sentenciador, según las circuns­
tancias del hecho, y  dando la  fam ilia suficiente fianza 
de custodia.

Art. 5.® Estarán reclusos en la  penitenciarla-hos­
pital:

1. ® Los penados varones cuyo cumplimiento de 
condena se halle suspendido por causa de enajenación 
mental, ya  sea esta condena de muerte, ya de presidio 
correccional ó cadena perpetua.

2. " L o s  penados varones que cumplieren condena 
de presidio correccional ó cadena perpetua y que se 
supongan en estado de perturbación mental.

3. ® Los penados varones que padezcan epilepsia.
Art. 6.® Para  los efectos de este decreto se consi­

derarán como manicomios:
1.® Los manicomios propiamente dichos, por estar 

exclusivamente dedicados á albergue de locos y á tra­

tamiento de enfermedades mentales, ya pertenezcan 
estos establecimientos al Estado, á las provincias, á 
patronatos especiales, á instituciones religiosas 6 á 

particulares.
2.® Lo s  departamentos especiales para dementes 

que existan contiguos 6 anexos á los Hospitales pro­

vinciales.
Art. 7.® E l sostenimiento de los locos en el m ani­

comio á que sean destinados y los gastos de traslación 
al mismo, corresponden:

1. ® Á  la provincia de naturaleza del loco, ó en su 
caso á la provincia del domicilio, considerándolos asi­
milados á la categoría de locos pobres, cuando se trate 
de exentos de responsabilidad por causa de enajena­
ción mental.

2. ® Á  la provincia en que radique la cárcel correc­
cional donde el penado loco, varón ó hembra, cumpla 
condena de prisión correccional en el momento de de­
clararse su locura.

3. ® A l Estado, siempre que se trate de reclusas que 
cumplan condena en el momento de enloquecer en la 
penitenciaría de mujeres de A lcalá de Henares, ó de 
penados que en iguales condiciones cumplan condena 
desde presidio correccional á cadena perpetua en los 
establecimientos destinados á este fln.

4. ® A l Estado, siempre que se trate de sentenciados 
á pena de muerte cuya ejecución sea suspendida por 
ser declarado el reo en estado de locura.

Art. 8.® E n  cuanto sea legalmente declarada la 
exención de responsabilidad por causa de enajenación 
mental del procesado, ya acuerde el Tribunal entregar­
lo á su familia con suficiente fianza de custodia, ya re­
cluirlo en un manicomio, el presidente de la Audiencia 
respectiva remitirá á la Dirección general de Estable­
cimientos penales dos copias autorizadas de la senten­
cia ó auto en que asi se acuerde, y  dos hojas de filia­
ción en el segundo caso, y una copia y  unas hojas en el 
primero.

Art. 9.® Tratándose de penados, varones ó hem­
bras, que se hallen cumpliendo condena en las cárce­
les correccionales ó en los establecimientos penales, y 
después de proceder con arreglo á lo que determinen los 
artículos del 991 al 994, ambos inclusive, de la ley de 
Enjuiciamiento criminal, el presidente de la  Audiencia 
respectiva remitirá á la Dirección general de Estable­
cimientos penales tres copias autorizadas del fallo y 
tres hojas de filiación del penado.

S i se tratare de suspensión de ejecución de la pena 
de muerte remitirá dos copias autorizadas del auto 
y  dos hojas de filiación.

Art. 10. L a  Dirección general de Establecimientos
penales, en cada uno de los casos que se señalan en los 
artículos 8.® y  9.® procederá del siguiente modo:

1. ® S i el exento de responsabilidad fuese entregado 
á su familia, se lim itará á acusar recibo de los docu­
mentos y  á incorporar éstos á su expediente, después 
de hechas las correspondientes anotaciones en los Re­

gistros.
2. ® S í el exento de responsabilidad fuere mandado 

recluir en un manicomio, determinada la provincia de 
naturaleza, 6 en su caso la del domicilio del enajenado, 
remitirá una de las copias autorizadas y  una de las ho­
jas de filiación al gobernador civil de la provincia 
respectiva, con encargo expreso de que la Diputación 
provincial acuerde el ingreso del enajenado en el 
manicomio 6 departamento donde tenga asilados á sus
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locos pobres. De este trámite dará traslado al presiden­
te de la Audiencia y  al jefe de la cárcel en que radica­
re el loco de que se trate.

L a  otra copia autorizada y  hoja de filiación se utili­
zará para los m ism os fines indicados en el párrafo pri­
mero.

3. ° Igual trámite se seguirá si el enajenado está 
cumpliendo condena de prisión correccional, sin  más 
variante que la de m andar una de las copias autoriza­
das y  hojas de filiación al jefe de esa cárcel.

En  este caso no rige para la consignación del ena­
jenado á la Corporacióu encargada de su sostenimien­
to la regla de la provincia de naturaleza ó domicilio, 
sino la de la provincia encargada del sostenimiento de 
la cárcel correccional.

4. ® S i el enajenado cumpliere condena en un esta­
blecimiento que corresponda á la jurisdicción econó­
mica de! Estado, si es varón, la Dirección general lo 
destinará desde luego á la penitenciaria-hospital, y  si 
es hembra á un manicomio donde pueda acordar su in­
greso. U na  copia autorizada y hoja estadística la remi­
tirá al establecimiento penal de procedencia y  otra á la 
penitenciarla-hospital ó al manicomio. La s otras copias 
surtirán los efectos indicados en el párrafo primero.

S i el enajenado fuera reo de muerte, una copla se 
remitirá á la penitenciaría-hospital ó a! manicomio 
resnectivo.

Art. 11. Losgobernadoresc iv ile sde lasprovinc ias 
tienen obligación:

1. ® De gestionar activamente cerca de las Diputa 
ciones provinciales el destino y  traslación al manico­
mio ó departamento de los enajenados exentos de res­
ponsabilidad y  de los que cumplieran condena de pri­
sión correccional.

2. ® De participar á la Dirección general de Esta­
blecimientos penales el cumplimiento de cada uno de 
esos trámites, indicando el manicomio ó departamento 
en que el enajenado ingrese.

3. ® De ordenar la traslación.
4. ” De com unicar cualquier otro incidente que á 

este asunto se refiera.
Art. 12. L a  Adm inistración del manicomio ó depar­

tamento de enajenados está obligada:
1. " Á  poner en conocimiento de la  Dirección gene­

ral de Establecimientos penales y  del Tribunal compe­
tente el ingreso en el establecimiento del enajenado.

2. " Á  llenar la hoja de coneeptuación que la Direc­
ción general le remita, referente á cada enajenado.

3. ® Á  participar á las m ism as entidades indicadas 
en el párrafo primero la curación ó la defunción del 
enajenado, siempre que esos hechos ocurran.

4. ® Á  p a sa rá  las m ismas entidades un parte se­
mestral con sujeción á los modelos que se le faciliten.

Art. 13, Á  fin de que la fianza de custodia sea efec­
tiva, las Audiencias dispondrán semestralmeiite que 
un médico (forense, auxiliar de la  administración de 
Justicia y de la Penitenciaria, de Sanidad, de peniten­
ciaria, ó municipal, según las localidades), visite á 
cada enajenado á cargo de su familia, é informe acer­
ca de su estado patológico, de cuyo informe se remiti­
rá una copia á la Dirección general de Establecimien­
tos penales.

Además remitirán las Audiencias á dicha Dirección 
general copia autorizada de cualquier acuerdo que 
modifique la situación legal de cualquiera de los ena­
jenados comprendidos en el art. 1.® de este decreto.

Art- 14. Toda la documentación referente á los 
enajenados de que trata este decreto se centralizará 
en el Negociado de Sanidad-penitenciaria de la Direc­
ción general de Establecimientos penales.

D icha documentación comprenderá:
1.® U na  carpeta expediente por cada enajenado, 

en que conste toda la documentación perteneciente al 
mismo. Dichas carpetas serán ordenadas alfabética­
mente por la inicial del primer apellido.

2 ® Un  expediente genera! en que estén compren­
didas todas las incidencias que motiven acuerdo.

3. ® Un  registro de casillero con papeletas movibles, 
ordenado alfabéticamente por apellidos y  nombres, 
constando en cada papeleta el nombre y  apellidos del 
enajenado y  la s referencias de toda su documentación 
en la carpeta expediente y  en los registros.

4. ® U n  libro registro dividido por manicomios y  
departamentos de enajenados y penitenciarla hospital, 
en que sólo consten los nombres y  apellidos de los ena­
jenados que figuren en cada establecimiento.

5. ® Un  libro registro de los enajenados que se ha­
llen á cargo de sus íainilias, en que constarán los nom­
bres y  apellidos y  la indicación de su residencia.

6. ® Un  libro registro general, en que cada enajena­
do tendrá su hoja con todas las anotaciones corres­
pondientes á su historial judicial y  á su historial clí­
nico.

7. ® La s  papeletas y  los cuadros estadísticos.
Art. 15. L a  Dirección general de Establecimientos 

penales publicará anualmente en la G a c e ta  una esta­
dística de los enajenados que comprende este decreto, 
con todos los pormenores de clasificación.

Art. 16- L a  m ism a Dirección general queda encar­
gada de dictar las instrucciones para el cumplimiento 
de este decreto, y  de hacer las oportunas indagatorias 
para averiguar el número de enajenados de las dife­
rentes categorías existentes en la actualidad y  la si­
tuación de los mismos, á fin de proceder con arreglo á 
lo que este decreto dispone.

Dado en San Sebastián á 1.® de Septiembre de 1897. M a r í a  C r i s t i n a . —  El ministro de Gracia y  Justicia, 
M a n u e l A g u i r r e  d e  T e ja d a .—  {G a c e ta  áe\?>.)

G aceta de la salud  pú blica -
Estado enntlario de Madrid.

Altura barométrica máxima, 712,15; mínima, 700,11; 
temperatura máxima, 30®,0; mínima, 3®,5; vientos do­
minantes, NE., N. y O.

Los padecimientos reinantes han experimentado, á 
consecuencia de las bruscas vicisitudes atmosféricas, 
un cambio en sentido del predominio de los afectos g ri­
pales generalizados, de las fiebres catarrales infectivas 
y  de las bronco-neumonías gripales; pero muy espe­
cialmente se han observado los estados reumático- 
catarrales leves, pero generalizados.

En  los niños el sarampión y la coqueluche se han 
observado con frecuencia.

C r ó n i c a s

Reparto de obras. —  E l viernes último, día 24 del 
corriente, hemos remitido á  los suscritores que tienen 
la B ib l io t e c a  de E l  S i g l o  e n c u a d e rn a d a  en tela á  la in- 
fflesa, el tomo II de la magnlfict\ obra de Bernheim  y 
Laurent T r a ta d o  p r á c t ic o  d e  M e d ic in a  c l ín i c a  y  t e r a ­
p é u t ic a . E l mismo dia quedó en correos el cuaderno 9.®
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correspondiente á Septiembre para Jos suscritores que 
reciben la B ib l io t e c a  en rústica, en cuyo cuaderno 
concluye el tomo II y da principio el lil, que terminara 
á la mayor brevedad. , , .

Rogamos, pues, á  los suscritores (y son desgracia­
damente m uchos) que nada han pagado aún, lo l i^ a n  
en seguida para ayudarnos á sufragar los cuantiosos 
gastos que nos ocasiona esta obra.

clínica psiquiátrica, otra nerviosa, una oftalmológica 
y  una cutánea.

Spliiilzcnbergcr. —  E l 25 de Junio próximo pasado 
falleció el profesor Schützenberger. Nació en Strasbur- 
go en 1829, y  allí ejerció la Medicina, siendo nombrado 
sucesivamente profesor de la Escuela de Mulhoi^e, 
director adjunto del laboratorio de quím ica de la b a -  
cultad de Ciencias de París, jefe de los trabajos y pro­
fesor de Química en el Colegio de Francia.

Deupóse especialmente de la química general y  de 
las materias colorantes, y  últimamente se consagró al 
estudio de los alcaloides y  sus derivados, de la flsioJo- 
gla animal y de la aplicación de los análisis al diag­
nóstico médico.

E l mcludo de Uruiid en AinslPnlin. —  El Hr. Hore 
ha publicado la estadística de todos los casos de fiebre 
tifoidea tratados desde hace diez años por el método de 
Brand en el hospital Brisbane (Australia).

E l total de casos admitidos en este periodo se eleva 
á  2.902; la mortalidad fué de 7,5 por 100. _

L a  mortalidad por fiebre tifoidea en el m ism o hos­
pital durante los cinco anos anteriores al e m p l^  siste­
mático de los baños fríos, se elevó á 14,8 por 100.

üovcdndeB municipales.— Se ha anunciado la  plaza 
de farmacéutico de Arróniz (Navarra), con la dotación 
de 1.000 pesetas, pagadas por trimestres vencidos, por 
prestación de servicios sanitarios y  a u T n in is tro  d e  loa  
m e d ie a m e n ío s  e o n s ig n a d o s  e n  la  F a rm a c o p e a  o f ic ia l ,  
c u a re n ta  y  o c h o  m á s , n o  in c lu id o s  e n  la  m is m a , q u e  se 
d e ta lla n  e n  u n a  r e la c ió n  y  s e is  modernos c u e  a l  m é d ic o  
le  p a r e c ie r a  c o n v e n ie n te  a u m e n ta r , á 40 familias, el 
agraciado se obligará á contratar á  los pudientes que 
lo deseen por el precio de un robo de trigo cada uno, 
cuatro almudes por cabeza de ganado de labor y  mitad 
de los cerriles, sum inistrando los m ismos medicamen­
tos que é los pobres. , . . . ,

Convendrá recordar al celoso Ayuntamiento de 
A rrón iz  el texto del art. 23 del reglamento de 14 de 
Junio de 1891, el cual articulo dice asi: «Las oficinas 
de farmacia propias de los farmacéuticos municipales 
deberán estar surtidas, ai menos de lo que, con arre­
glo á las ordenanzas vigentes, consigne el F e t i t o r i o  
que rija á la sazón. S in  embargo, estas oficinas debe­
rán estar provistas de aquellos materiales y  medica­
mentos de ordinario consumo en la localidad que, no 
constando en el mencionado catálogo oficial, se pidan 
por el facultativo 6 facultativos municipales, siempre 
que u n os  y  o t r o s  se h a lle n  e o n s ig n a d o s  e n  la  m á s  r e c ie n ­
te  e d ic ió n  d e  la  f a r m a c o p e a  e s p a ñ o la  y  r e e m p l a c e n  a  
loa  in u s ita d o s  e n  e l  p u e b lo  q u e  f o r m e n  p a r t e  d e l F e U -  
t n r io  fa rm a c é u t ic o .-! ) _ . .

Y  ál señor gobernador civil de la provincia corres­
ponde hacer que ese articulo e la r ia im o  se cumpla.

E l árbol que sllbn. —  U n  periódico inglés habla 
del árbol que silba, nombre dado 'á u n  árbol que se en­
cuentra en abundancia en el Sur de la Nubia. Según 
dice el Dr. Schweinfurth, el viento soplando á través 
de sus ramas produce un sonido análogo al de la flau­
ta. Estas propiedades musicales, bastante extrañas, 
son debidas á que la base de las espinas de que están 
erizadas las ram as está perforada por un insecto esne- 
cial, que para succionar la goma transforma todas las 
espinas en pequeñas flautas.

C'onsrexo par» el osliidio de In lubcreulosis. —
El cuarto Congreso para el estudio de la tuberculosis 
se reunirá en París en la última semana del mes de Ju­
lio de 1898, bajo la presidencia del Sr. Nocard, de 
Alfort. , . . *

L o s  puntos que se han de discutir .son los siguientes: 
1 D e  lo s  sa/iaíorios c o m o  m e d io s  p r o f i lá c t ic o  y  te ­

r a p é u t ic o  d e  la  tu b e rc u lo s is . (Ponentes: Sres. Le Cen­
dre, Netter y Thoinot.)

2. °  D e  loa  s u e ro s  y  d e  la s  to x in a s  e n  e l t r a ta m ie n to  
d e  la  lu b e r c u lo s is . (Ponentes: Sres- Landouzy y Mara-
gliano.) , , í >

3 "  D e  lo s  ra y o s  A ’ e n  e l  d ia g n ó s t ic o  d e  la  tu b e r c u ­
lo s is . (Ponentes: Sres. Bouclmrd, Claude y Teissier.)

3. " b is . D e  lo s  ra y o s  X  en  e l  t r a ta m ie n to  d e  la  tu ­
b e rc u lo s is . (Ponentes: Sres. Lortet, de Lyon, y  Bergo- 
nié, de Burdeos.)

4. “ L a  lu c h a  contra la  tu b e r c u lo s is  a n im a l p o r  la  
p r o f i la x ia .  (Ponentes; Sres. Nocard y Bang.)

Eos santos patronos. —  La  Hermandad de San 
Cosme y  San Damián, establecida en la iglesia parro­
quial de Nuestra Señora del Carmen, celebra la fiesta 
U  anual de instituto á sus Santos patronos manana 
lunes, día 27, á las diez de su mañana.

Predicará el Sr. D. Manuel González Reyes, cura 
párroco de Majadahonda.

D irig irá  la capilla el S r  D. Alejando Manzano.
Todas las m isas que en el mismo día se celebren 

por los señores sacerdotes adscritos á la citada parro­
quia, serán aplicadas por el eterno descanso de loa 
Hermanos diiuntos.

UnAos fríos durante I »  mcnstriinelón.—E n  el M e ­
d ic a l  M o n th ly  dice Depasse que los baños irlos durante 
la menstruación son de resultados benéficos, con la! 
que la mujer se haya acostumbrado á ese tratamiento, 
bañándose diariamente ocho días antes, por lo menos, 
de la época del periodo. En  ese caso puede conti­
nuarlos durante el flujo menstrual sin peligro alguno, 
(iita el caso de una n iña muy anémica con la cual si­
guió ese tratamiento, dándole los más satisfactorios 
resultados. . . , , ,

En  el reciente Congreso de Higiene celebrado en 
Boulogne, sostuvo Hougel que los baños de m ar facili­
tan la  menstruación, aumentan la duración de la vida 
genital, y, por lo tanto, aumentan la fecundidad de una 
manera notable.

Cn la Cormania J’ Laboratorio químico del doctor
t n  13 r 3 in i3 C la  Gómez del Castillo, Condal, 15,

l»criinclón. —  Victim a de cruel enfermedad ha fa­
llecido en Granada el ilustrado catedrático de Higiene 
de aquella Facultad de ftfedicina, D. Rafael Branchat 
y  Vime-Prada. , , .u , j

Enviam os el más sentido pésame á su atribulada 
familia.

EL GABINETE MEDICO LACTOSCOPICO DEL [
nodrizas de buenas condiciones.

lícforinns medica» en Berlín. —  El M inisterio de 
Fomento de Prusia  ha pedido á las Cámaras un crédito 
de 20 millones de pesetas para la reconstrucción del 
edificio de la Caridad en Berlín, donde se hallan todas 
las clínicas. E l M inisterio se propone construir Insti­
tutos nuevos de patología, de higiene, de farmacia, 
como clínicas nuevas de enfermedades de la infancia, 
de ginecología, de cirugía, dos clínicas médicas, una 
clínica de enfermedades de la nariz y  de los oidos, una

ESTABLECIMIENTO TIPOGRÁFICO DE E. TEODORO 
Amparo IOS y Ronda d « Valenoia, 8

TeléíoDo

íod

i  Periódii

Barcelona, se preparan y  expenden todos los glicero- 
fosfatos muy solubles, neutros y  químicamente puros, 
á los precios siguientes: el glicero-fosíato de cal, mag­
nesia y  estronciana, á 50 pesetas kilo; el de hierro y 
manganeso, á 70 Id ; el de litio, á 100, y  el de sosa y  po­
tasa, á 40 id.

R. ROYO, p r o p o r c io n a  
— Lopa da Vega, 39.

E l  Im p a r c ia l  de 16 de Septiembre del 81 dijo:
«El Dr. Santoyo, de Linares, ha conseguido liacer 

dulce y  muy grato el sabor del sulfato de quinina. La 
Prensa médica elogia mucho este invento ( F e b r í fu ­
g o  I n f a n t i l  .^ a n io y o ), de inm ensa utilidad para los 
niños.»

S r b í
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AAo 44.— Núm. 2.283. | AdministraciOu, Magdalena, 36, 26 de Septiembre de 1897,

e i7 s ig l o  Mé d ic o
Se publica

B O L E T IN  D E  M E D IC IN A .  G A C E T A  M E D IC A
T

I M o ,  lee  C o r n in g »^  J  ^  ^  ^  M  É  D  I C  0 -  Q  U  I R  Ú  R  G  I C  0
I Publica una Biblioteca ! I lumamente económica.

gvS

Periódico de Medicina, Cini3ia y  Farmacia, consagrado á los intereses morales, científicos y  profesionales de las clases médicas.

P Ü H D A D O B E S : 1.

S r e s , DELGRAS, e s c o l a r , MENDEZ ALVARO , TEJADA Y  ESPAÑA, N IETO  Y  SERRANO
DIEECTOE:

D. M A TIA S  N IE TO  SERRANO
MARQUÉS DE GUADALERZAS

__________________________EEDACTOEES;

D. R A M Ó N  S E R R E T . — D. C A R LO S  M A R ÍA  CORTEZO . —  D. Á N G E L  P U L ID O

Precios de suscripción ds EL SIGLO 
MADRID : S  pesetas trimestre. 

F B O T IN C IA S : - i  pesetas trimestre;
6  semestre, y A5  el año. 

.EXTRANJERO y CLTRAMAR: 2 0  ptas._

Precios de luecrlpclón de la BIBLIOTECA 
BSFAtlA: 3.S pesetas ai año, 

qae pnedos pacraree en tres veces. 
EXTRANJERO ;  ELTBAIABi 2 0  ptas.
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T o s e s
C o n s t i p a d o s

B r o n q u i t i s
IN FLU E N ZA  ^

APROBACION OK kA ACADEMIA DE MEDICINA DE PARIS ^

2 i  Para la curación de las A F E C C IO N E S d e lo s  P U L M O N E S  y  de loe B R O N Q U IO S ,  «  
2  calma la T O S E  y suprime el IN S O M N IO .  T
£  P .  C O M A J t  é  H i jo ,  2 3 .  R o e  S a ln t - C la u d e ,  P A R I S . — EN TODAS LAS PARM.ACIAS «#>

, iji
Pirmii ;d« couem las

P I L D O R A S ' '
_ _  _____b N L  DOOTOft _

DEHAUT'
O B  PAfSXe

loo titobeaijeti purgarse, c ü a a d o lo  
laecaaitan. N o  te m e D  e l  a s c o  a i  e¡ 
l c a u s a n c i o , p o r q n e , c o a i r a lo q u e s u -  
a c e d e  c o a  Jo s  d e m a s  p u r g a n t e s ,  e s te  
In o  o b r a  b i e n  s in o  c u a n d o  s e  t o m a  
I con buenos a l im e n ; o s  j b e b i b a s  f o r  
I t in c a n t e s ,  c u a l  e l  v in o ,  e l  c a lé ,  e l  té 
ICada c u a l  e s c o g e ,p a r a p u r g a r s e , I a  
Ibora y  ia c o n ií^  guantas l e  c o n v ie -  
nnan, sagun aus o c u p a c io n e s .C o m o  
leJ c a u s a n c io q u e la p u r g z  o c a s io n a  
\gne(ía c o m p le t a m e n t e  a n u la d o  

p o r  e l  e f e c t o  d e  Ja b u e n a  a l i -  
>inan(acíon empleada, uno s e i  
\decida /áclínjenteá volver á j" 

^m pesarcuantas v ece^  
s e a  n e c e s a r io .

GARGANTA
v o z  y  BOGA

P A S T I L L A S deD E T H A N
Recemeadadas ccotre los Malee de La 

Garganta, Extinoionee de la Vos, 
Intlamaoionea de la Boca, Eíectoe 
pemioioBoe del Mercurio, Irttaoion 
que produce el Tabaco, y specialmenle 
i  los Snrs PilZlDICADOHES, ABOGA­
DOS. PROFESORES y  CANTORES 
para facilitar la emlotoa de la voz. 
Eiifir en el rolu/o a Hrm i Bt Adb. DETHAM. 

FsrmtotuUOB en PARIS.

deg ^ B ^ r a S g o e s d e  1.»

i i « w j i i i a i j * i i « i f i “ sóc llT í
«UTUELLE DE PUBLICITE '61. rus Caumar- 
Iln, Parisj, de qub as direDlor Mr. A. Loretts, 
et la enoaroada EXCLUSIVAMENTE ds leolbir 
les anunslot sitranlerot para sata perlédioo.

JARABE LARO ZE»;STonico, Anti-N ervioso
Prcacclpto con eiUo por lodos los médicos para comballr las G a a t r i t i » ,  O a a -  
t r a f i in s  y  para regularizar todas las funciones del E e t ó m a g e  y  de los 
I t e t e e t i n o a .

JARABE LAROZE lODUROde POTASIO
Es el especlQco mas seguro de todos contra las A f e c c i o n e s  t u b e r e n l o a a s ,  
los V a n e e r e s ,  los K e t i n i a t i a m o a ,  las E n f e r i n e i l a d e a  d e  I<i p i e l  y  los 
.Accidentes e l f t i i U e o s .

JARABE LAROZE d 9  G c r l t Z A t  

< Í 9  H i f e f i j i f  

tm tr ia t coo lOOURO de SOOlO

PROTO -|
lODUAO' HIERRO

So emplea como ios otros loduros y  prlnclpalmcnlo en las A / f e e e i o n e s  d e l  
C o r a x o n .  ____________________ _—

JARABE LAROZE
P e r d i d a s  b l a n c a s ,  J i t e m o r a s  •'■eeisie .Ies, A n e . n t i a ,  B a q u i t i e t n o .

d e  C o r t e j a s  

da ffsrafí/at
_ ______________ _ amiftUicoü
A f e c c i o n e s  e a r d i á c a s ,  B e u t i t a t i s m o s ,  A n g i n a  d e l  P e c h o ,  A s i n a ,  etc.
JARABE LAROZE loDURO DE Estroncio

•Casa J.-P. LAROZE, FarmacauiiEO, 2, ca lle  desLIODS-SaíD(-Paul,2 -  PARIS.

CARNE, HIERRO y QUINA
El A lim e n to  mas íortillcante unido a los T ó n ico s  mas reparadores.VINO FE R R U G IN O SO  AROUD
T  CON TODOS LOS PRINCIPIOS NUTRITIVOS DB LA C A R N E  

CAnN'K, a iR R R O  y  QViV.Ai Diez años de éxito continuado y  las aflrma- 
cionej de todas I,s  einlucnoias médicas prcuban que esta asociación de la 
Cerní., el H ierro y  la Ouinn constiluye el reparad' 
conoce para curar; la «orcisW. la A n e m ia , las M en i
E m p o b re c im ie n to  y  la A lte r a c ió n  i e  ta  S a n gre , el J ia m  
ftscro/alMiH y escorbú tica s , etc. El » '»n « F e r r u e 'o » " »  de

or mas enérgico que se 
M e n s tru a c io n e s  ooforojoj, el 

;<ítjmo, las A fe cc io n es
_________________________ _______  -  ;e Arouit es, ea ofe tto,
el único que rcuiie to lo lo que entona y  fortalece los órganos, regulariza, 
coordena y  aumenta consideraDleraeme fas fuerzas ó infundo a la sangro 
empobrecida y  decolorlda : el V ig o r , la C o lo ra c ió n  y  l.i E n e rg ía  v i ta l .  
i ’orniflVor.enParis.encasade J. FERRÉ, Farm-, 102, r. Richelieu, Sucesor deAROUD.

. SB VENDE EN TODAS LAS PBISCIPALES BOTICAS

EXIJASE •I aombre y 
it urot ír o u o

Si i

'Eb*
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PAGO DE SUSCRIPCIONES
Faltan muy pocos meses para terminar el año, y son todavía muchísimos 

los suscriptores que nada lian abonado á cuenta de la suscripción del mismo. 
Kogámosles, pues, tengan la bondad de ponerse al corriente en los pagos 
para evitarnos los gastos y las molestias del giro.

ESTAFETA DE PARTIDOS
A  los compañeros que hayan sclioitado o intenten 

pretender la vacante de L a  jfata, anunciada en el B o le ­
t ín  O fic ia l de la provincia de Toledo del 12 del actual,_se 
les advierte que el dimitente lo es por anteponer su d ig ­
nidad profesional A toda otra consideración y  no transi­
gir con abusos intolerables; que piensa continuar en la 
localidad y  volver á solicitar el cargo dimitido; que en 
Santa Olalla existe un compañero, D. Antonio Gamboa, 
ante cuya magnitud casi desaparecemos la mayor parte 
de los de la comarca, y  quien, sin dignarse celebrar con­
sultas en la casa de los enfermos, seguramente curaria 
más enfermos desahuciados que el Dr. Garrido, si estos 
acudiesen antes en demanda de ios supremos recursos 
sólo de aquél conocidos, según referencia de personas 
formales; y, finalmente, que la dotación igualatoria del 
agregado de San Pedro ha resultado completamente 
ilusoria al que esto escribe, siendo de temer ocurra otra 
tanto con la titular que se anuncia y  no habia en el. —  
Z a c a r ía s  G o n zá lez .

—  Se advierte á los compañeros que piensen solicitar 
ia plaza de médico titular de Olvegas (Soría)_qiie dicha 
plaza no se halla vacante n i ha sido anunciada en el 
B o le t ín  O f ic ia l de la provincia. E l  contrato que tengo 
firmado no espira hasta el 30 de Septiembre de lSb9, por 
cuyo motivo la cuestión se halla pendiente de la resolu­
ción del señor gobernador civil. Además de esto, como 
el aiiunoio no onedece más que á triquiñuelas de algunas 
personas, no pienso moverme de Ja localidad. E l  compa­
ñero que desee más detulles puede pedirlos. —  C a y eta n o  
f ien tis .

—  L a  de médico-cirujano de Ln  M ata (Toledo). Hab i­
tantes 1.S45. Dotación 325 pesetas por la asistencia á 80 
fam ilias pobres, y  los contratos particulares con 828 ve­
cinos acomodados. E l  profesor podrá contratar con el in ­
mediato lugar de San Pedro con 75 pesetas por la asis­
tencia á 6 familias pobres y  Ins igualas con 27 vecinos 
podientes. Solicitudes hasta el 2 de Octubre al alcalde 
D. Dámaso Cedeniüa.

VACANTES
Se hallan vacantes una plaza de médico en el distrito 

minero de Matamoros y  otra en el de Gallarla, dotada 
ia primera con S.250 pesetas anuales, y  la segunda, 
con 2.250. L o s  aspirantes dirigirán las_ solicitudes, 
acompañadas de la hoja de méritos y  servicios y  antes 
del día 10 del próximo raes de Octubre al señor presi­
dente de la Sociedad Anónima de los Hospitales mineros 
de Triano, Gran Vía, 80, Bilbao, y  consignarán en aqué­
llas el estado civil y  la edad.

—  L a  de id, id. de L a  Redonda (Salamanca'. Habitan­
tes 495. Dotación 260 pesetas por la asistencia á b fami­
lias pobres, y  las ¡gualas con los vecinos pudientes. 
Solicitudes hasta el 5 de Octubre al alcalde D. José Mo­
reda Arroyo.

—  L a  de id. Id. de Torrecilla (Toledo). Hab. 575. Do­
tación 750 pesetas por la asistencia á 20 familias pobres, 
y  las igualas con los vecinos acomodados. Solicitudes 
basta ol 2 de Octubre al alcalde D. Julián Yepes

—  L a  de id. id. de Tamames (Salamanca). Hab. 1.520. 
Dotación 999 pesetas por la asistencia á 100 familias po­
bres, y  las contratas con el resto del vecindario. Solici­
tudes hasta el 13 de Octubre al alcalde D. Ezequiel Gon 
zález.

—  L a  de id. Id. del Hospital y  niños expósitos de Fe-
lanitx (Baleares), partido judicial de Manacor. Dotación 
500 pesetas annales. Solicitudes hasta el 7 de Octubre al 
alcalde D. M iguel Reus. .

—  L a  de Id. id. do Pozohondo (Albacete). Hab. 3.374. 
Dotación 1.500 pesetas pagadas por trimestres vencidos 
por la asistencia á 150 familias pobres, y  las igualas con 
los vecinos pudientes. Solicitudes basta el 10 de Octubre 
al alcalde D. Antonio Moreno y  Melgarejo.

—  L a  de íd. id. de Tolbaños (Ávila). Hab. 741. Dota­
ción 800 pesetas por la asistencia á 17 familias pobres, 
y  200 fanegas de trigo por los vecinos pudientes. Solici­
tudes hasta el 14 de Octubre al alcalde D. M iguel Gómez.

—  L a  de id. id. de Castilléjar (Granada). Hab. 2,065. 
Dotación 975 pesetas por la asistencia á 100 fam ilias po­
bres y  aparte las igualas con los vecinos pudientes. So­
licitudes hasta el 7 de Octubre al alcalde D. Andrés 
Sánchez.

—  L a  de id. íd, de Alcolea de Tajo (Toledo) Hab. 622. 
Dotación 5(X) pesetas por la asistencia á 20 familias po­
bres, y  las igualas con los vecinos acomodados. Solicitu­
des hasta el 9 de Octubre al alcalde D. Angel Román.

«INAPETENCIASTISISÍÍ5ANEMIA» P ÍL D O R A S , CAPSULAS ANTICATARRALES DE LA U. M.-F.
• t i l t i l »  I n  » ti i r i  fficnuniiE A i V  i i n o i r i A »

ELIXIR RECONSTITUYENTE
PURGANTES-GOLAQOGAS

DE 11 UDIÓK «iDKO-rilllACÍDnCl
Frasco, 2,5B pesetas en todas las boticas,

DE l .A  ü lO Ó Íi MÉDICO FA IiM A C áO T lC A

l*re|>nrn ilo  « 'on  I iÍp o f» ii í i l »P i <lc e a l ,  lite r rn .
m n iign n cN o , cH lrli-n iiin , ( { i i i i i i iu i y  oiinK Íiia . 

l l i i \  c iicn x  Olí Ih s  o n fo n iio d a ilo K  «lo  la r g a  d ii-  
a i«»n y on  ln  <>oiivnlo«'«>iioin «lo  lo ila n  laa  on - 

ronii< ‘<la«]oa.
FIl.AStO, 2 PESBTAS. — P»r mayor. Mlil.OJlüK (íAHCIa

(lomposidén: Á lo e s ,  
p o d o ñ l in o ,  c á s c a r a  
s a g r a d a  y e x t r a c t o  
p u r o  d e  b e l la d o n a .

Eficacisiniasel ereñimiínto,
Antibillosas por eicBÍsncia.

PILDORAS HEMATÓGENAS DE LA U. M.-F.,
Pava corrcKÍr lo» desarrogloa delaejfivoneay eri- 
tar la oícasoa, «xcaao 6  liolnr ea las roglae; cODtie- 
non hierro, mangaDOSO , arsénico, nue» vómiea, 

genciana y Aloes.
2 DBsetas frasco de EO píldoras en todas las boticas,

CÁPSULAS AHTISEPTICAS DE LA U. M.-F,
hii* V límOh'flFLJUl CRISTAUZAUÜ

EXCELENTE í&í TONICO ̂  NERVIOSO ■ '''rasco, 1|50 ptaN. Frasco, 2,SO pesetas en todas las boticas.
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—  L a  de farmacéutico de Cordovilla (Salamanca). 
Hab 383. Dotación 3.5 pesetas anuales por el smninistro 
de medicamentos k 8 familias pobres y  las igualas con 
los vecinos acomodados Solicitudes hasta el 0 de Octu­
bre al alcalde D. Pabio García.

_ L a  de id de Znoaina (Castellón) Hab. 1.204. Do­
tación 60 pesetas por el suministro de medicamentos á. 
las familias pobres y  las igualas con loa vecinos acomo­
dados. Solicitudes hasta el 13 de Octubre al alcalde don 
Eulogio Gil.

U n iv e rs id a d  C e n tra l —  S e c re ta r la  g e n e ra l. —  Se ha­
lla vacante en la Facultad de Medicina de esta Univer­
sidad una pinza de ayudante de Clínica, dotada con el 
hueldo anual de 1.500 pesetas, la cual se ha de proveer 
por concurso, con arreglo á lo dispuesto en el art 21 del 
reglamento interior del Hospital Clínico de dicha Facul­
tad aprobado por Real orden de 1 ® de Agosto de 1' 96, 
que, copiado á la letra, es como sigue:

cAn . 21. Lo s ayudantes de Clinica será.u nombra­
dos, á. propuesta de la Junta de Clinicas, en virtud _de 
eoBCurso qoe se publicará en la G a ce td  y  D ia n o  O f ic ia l 
de Madrid, dando el término de quince días para solici­
tar las vacantes. , ■ ,  ,

Serán requisitos indispensables para ser admitidos a
este concurso: . ,

1. ® Poseer el grado de doctor en Medicina o tener
aprobados los ejercicios de dicho grado. , . , , ,

2. " No exceder de cinco años desde la techa de los
ciereicioB de licenciado.

Y  3.® Haber sido alumno interno en propiedad en 
cualquiera Facultad de Medicina del Reino.»

Los aspirantes k  dicha plaza deberán presentar sus 
solicitudes en la Secretaria de dicha Facultad, acompa­
ñadas de los documentos justificativos de los requisitos 
arriba expresados, eii el término de quince días, á contar 
desde el siguiente al de la inserción de este anuncio en 
la G a ce ta  de M a d r id  (21 de Septiembre), y  cumplido que 
sea este plazo, se verificará el concurso en la forma es­
tablecida en esta convocatoria.

Lo  que de orden del Excelentísimo señor rector de 
esta Universidad se anuncia para oonocimieuto délas 
personas á quienes pueda interesar.

Madrid, 18 de Septiembre de 1897. —  E l secretario 
general, L e o p o ld o  S o l ie r .  ____________ _

CORRESPONDENCIA
A d ve rt im o s á  nue stro s  euscrito re s que d o  se 

oontestará particu la rm ente  n in g u n a  ca rta  que no 
va ya  acom pañada  de u n  sello de 15 céntimos.
D. Félix Anadón. —  E l Sr. Allué avisa su pago S ig lo  

lin-Junio dol 98.
D. Alfredo Flores. —  Pagado Siglo y  B iblioteca  fin 

Diciembre del 97.

(1) Rogam os á nuestros suscritores que se fijen en 
esta sección. Lo s que deseen obtener contestación priva­
da á sus cartas debei-An remitir un sello de 15 céntimos, 
pues de lo contrario se les contestará en esto lugar del 
periódico. Todos los pagos que se hacen por los señores 
suscritores se consignarán sin falta en esta sección.

D. Julián Vililla. —  Id. S ig l o  fin Diciembre del 97.
D. Antonio Muñoz, —  Id. id.
D  Pedro -Moya. —  Id. Siglo  fiu Septiembre del 97.
D. .Juan Guillén Comin. —  Suscrito Siglo  desde 1.® de 

Septiembre.
D. Em ilio  Jaramilío. —  Remitido el número que pide el 

día 20 de Agosto.

C O L O l Ll

CHOCOLATES Y CAFES
La I asa que paira mayor contribución induetrial 

en el j-amo, y fabrica 9.000 k ilo s  de chocolate 
al día.

50 m e d a l l a s  y altas recompensas indus­
triales.

DEPÓSITO GENERAL

Galle Mayor, 18 y 20, y sucursal, Montera, 8
> I A D  « I D

□ O O O O O O O O O O O O O O O O O O Q O O O O
Las ao'uas alcallnas-blcarbonatadas, sódicas-fe- g
rruginosasy H f  j  j . i i  i |  Provincia ^ 
lltínlcas de ■ '  de Orense °
Manantiales, S ousas C aldeliñas. g

Estiis agnfl» son de las mejores entre liis bioaibonatadas, ÍC 
y sus efootos sobro ol orgatüsmo, son HÁS 8EGU2ÜS que los "y  
de las de V l o b ) ' ,  Á LAS «UB sCpkuak kn eficacia . S

Son excelentes contra Ies enfezmedades del APAJIATO m* 
OBSTJVO i'. ICTERICIA, CATAUROS GÁSTRICOS É 1NTB8TIKA1.KS O  
CRÓMICOS, IlISPEPSIAS, NELKUSIS, INFARTOS OBL HÍGADO, CO- Q  
LELITIASIS, DIABETES SACARINA, CÓLICOS NEFRÍTICOS, Catarro Q  
vosioal, gota, litiasis, albuminuria y  reumatismo orónieo. Q 
Son útlK-s también on la  cIovo.hík, unomia y eníermeJedes g  
nerviosas, A

No tienen rival en las afi'coionns C A LC U LO S A S  y ^  
otras de la . V IA S  UR INAR IAS, viéndose ft-ecuento- 3 

Q  mente aiTojar arenas de gran tamaño con su uso. Q
□  Hay dos magnifioos hoteles con mesas & la  española y  i  C 
f t  la francesa y  también buena.s casas de huéspedes. C
Q  Los estableeímiontos balnearios estén montados é  los £

0 últimos adolanfco.s. Temporada oñoial: desde 1.® do Julio ^  
é  80 de Sojitierobre, y  la  venta de las agaas on botellas, en ^ 

A  todas las principales farmacias y  droguerías. Para los pedí- f  
ü  dos al por mayor é informes, dirigirse al propietario D . Fer- v

Snando Debas, calle de Alcalé, 31, Ifadrid, ó al administra- 3  

dor en Verm. 5
□ O O O O O Q O O O O O O O O O O G O O O O O C

Antifebrifugo SALAVERRI
Cura, e« fres d ía s , te r c ia n a s , cu a rta 7 ia s  y  to d a  c la se  d e  f ie b re s , de 

c u a la u ie r  t ip o  a u e  sean. En la llel.ro llfoidea el anlifpl.riliigo «Sa la te- 
rrl.) combate el elemento fiebre y  sostiene las tuerzas vitales, tan nece­
sarias on una afección como ésta tan deprimente; no digo las corta, poi­
que detener el curso de un padecimiento que tiene que recorrer eus periodos 
marcados seria vana pretensión, pero si obra como un poderoso y  enérgico 
tónico y  antiséptico intestiunl. En el lif>i« el «iitífe lin fns» <■ >»nlmeri-l . 
se emidea por los mismos motivos que hemos apuntado p a ra la  iielne. 
lifuidea. Eli In li«.Urc jiiiinrtlln ó vómito negro, propio de ciertos paires 
cálidos, especialmente las Antillas, KstaJos Unidos y  el Brasil, donde 
reina endémicamente, y  cmuido después de grandes calores suceden iii-m- 
pos húmedos, toma la fu m a  epidémica, matando en algunas ocasiom i- .1 

más de la tercera i'ai te de las personas á quimes invade.
Madrid, M. García; Barcelona, Sociedad Farmacéutica Española.

A P i R U O  A r a ü T R IC O

T i atamiento abortivo de la bron­
quitis, grippe (forma torácica) y ueu- 
moiiias, cun las iiilialaciones de trie- 
tilatuina.

p Idansb detalles

Desengaño, 10 cuadruplicado, Madrid.

Ayuntamiento de Madrid



FOSFATO-GLYCERATO DE CAL PURO r \

p m i e g
■  rv4ia««>. auu. h  w ^egnoSINB QRAHULADA - NEUROSINE bn OBLEAS

f ” (feYcat>*rlmlSitô  resuUadc* cerllücados a millares.
rr«T,«r.al' C H A S S A IN Q  Y  C'*, S .  a v e n u e  -V io to r ia , F a r i a _________

[ í.econstituyenfe general 
d e l s is te m a  n e r v io s o ,  

H e u ra s th e n ia ,  

F o s fa tu ra d a

D e b il id a d  general, 
Dolores de cabeza, 

Neuralgias,
Oapretídn esfsrilame narvlots.

y

SALES EFERVESCENTES LE PERDRIEL
Solubles y Asimilables

CARBOIATO
BENZOATO
SALICILATO
CiTRATO
6LIGEROFOSFATO
BRONIORATO

de  LITINA 
d e  LITINA 
de  LITINA 
d e  LITINA 
de  LITINA 
de LITINA

EFERVESCENTE
EFERVESCENTE
EFERVESCENTE
EFERVESCENTE
EFERVESCENTE
EFERVESCENTE

LE PERDRIEL 
LE PERDRIEL 
LE PERDRIEL 
LE PERDRIEL 
LE PERDRIEL 
LE PERDRIEL

BIDSINE LE PERDRIEL (Glicerofosfato doble de CAL 
y  de H IERRO  EFERVESCENTE).

DLrERDFOSFATÚ de C .L EFERVESCERTE LE PERDRIEL 
GUCERDFOSFATO do  SOSA EFERVESCENTE LE PERDRIEL 
GLICEnOFOSFATO de  K.ERRO EFERVESCENTE LE PERDRIEL

ANTIPIRIRA EFERVESCENTE LE PERDRIEL

CiTRATO d e  lAGNESIA EFERVESCENTE LE PERDRIEL 
SAL de  VICHT EFERVESCENTE LE PERDRIEL 
SAL de  SEDLITZ EFERVESCENTE LE PERDRIEL

l e  P E R D R I E L  et  C » ,  P A R I S

Tisis, Bronquitis, Catarros, Laringitis; Dermaiosas

JARABE GRANULOS CRÓSNIER
M I N E R A L - S U L F U R O S O S

I CON ALQUITRÁN V MONOSULFURO DC SODIO INALTERABLE
D08I8 : Adul lol.uaa cacha radj d e lopa 0 i  grtaalos, mafiana y lard 8,1 h, «nlí• 6 í  li. déipoí 1 de la coBifli.

' l'iirin. MITOT, -22. Iliin ilfi S8lnt«.l*<ire«. ’ Lt» '

L a  H a r in a  la c t e a d a  N e s t lé  está re co »  
.n e n d a d a  desde hace mas de 25 años por l3S PRiWERftS 
AUTORIDADES IHÉDIC'S dB TODOS LOS PAISES. Es «1 alioieDifl mas 
generalizado;  mas apreciado para los niños j  los enlermot

,4 L .W A D 1 H A  T APTPAHA NPÍlTí.tmedaiias
d e  h o n o r '

jHARINA LACTEADA NESTLÉ
uHarina lacteada Kestlé

ORO

contiene la mejor leche de los 
Alpes Suizos.

L.HarinalactealaNestlé
es de muy fácil digestión.

iJarlna lacteada Nestlé
evita loa vómitos y diarrea.

i.HarlnalacteadaNestIé
facilita el destete y la dentición.

laHarlnalacteadaNestlé
la toman con gusto los niños.

LaHarlnalacteadaNestlé
u  de uoa pteparacion fácil ]  tipida.

LaHarinalacieadaNesllé

so

reemplaza Tenta]osiaraenu lo lecbe 
materna cuando ebia ei (leñclrsic.

La Dnrinu lucicsaila Ncsilé es sobre todo de un gran valor 
durante los calores del verano cuando los niños son acometidos de 
enfermedades intestinales.

*  De ven ia  en las Farm acias, D roguerías y  Dltramarinos.

s» so

SO

AüTomACioN na estado y de la acadesu

SAINT-JEAN
PRECIEUSE

Im iripjor agua «le nicflt. 
AjTurilivu. muy ü\C(*hIivu. 
AfuecioTidB del Qsldnia::n, 

Bílie, Cálculos htipáliceí, Idei’lc n,

ni^Olfl^C AC»*eckoaes del h i izado, de Ins n Acnés, 
UCOlnCC Plrdrfl. binhcirs, CólkM
La: raccimeiida :a guato agradable: una bvtalta por día.

CON
Y O D U R O  D E  H IE R R O  IN A L T E R A B L E

A p ro b a d o s  p o r  Ja A c a d e m ia  
d s  M ed ic in a  de P a r is .

PaiUcipanclo de las propiedades del 
Iodo y del Kterro, estos Pildoras y 
Jarabe convienen especialmente en j  
las enfermedades tan vanadas que J  
determina el germen escroiuluso JJ
/(untores, obstrucciones y  humores fr^Oí, ®

 ̂ etc.), afecciones contra las cuales son 
impotentes los simples femIgiIloso^; p  

[ en la Clórosls (colores paíídus;. q  
1 leucorrea ¡(lores blancas!, la Ame- 
I norrea í?H<Hí¿rKaeíd« nula ó difíciO  O
I la T i s i s ,  ¡a S í f i l i s  c o n s t i t u c i o n a l .  •_

I etc. En nn, ofrecen un ágeme terapeu- _ 
I tico do los mas enéceicna para estl- ^  
[ mular el oiganismo y modlllcar las ^  

constituciones llnfállcas, débiles ó ^  
I debilitadas. r*

Como prueba de autenticidad de los ^
verdaderos Pildoras 
B lancard, exíjase 
nuestra llrma ad­
junta y el sollo de la 
f'jiiííníí^aóncantcí.’

y Jarabe de

m  Fsrmacéutioo de Ptrit, asile 8"nsosrte,4Q m

RO
Depurillvi

PresArit

ENFERN
AcrJtu

oa, FA

DISPi
Anor
Vóm
LIE I1

S o lu cii
i

Ists
(un etniu 
etmeiuel 
loi prlo' 
r.'nteno, 
liiartes, 
por la \ 
diarias) 
micas, pi 
cubico S 
Siimorrir

IND 
Hsmop

ilmorrai.
culloas
itiStSMÍi
•'onla a 
dores not

OFSCDN
■>■ IFALSIFICi

lANT

DES
Depi
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iia^o.
teric a,

lAcnes,

ur día.

3 ó

m B B B B w m m m n B n i
Tratamiento de las Enfermedades del Estómago

e ü x i r S n q u e í
O iM l C O C A l I f A  — P E P S I N A  y  D Z Á 8 T A B I S

L k  CscalSl ea lm a los d o lo re i de  Batdm ego 7  o b ra  com o U n ic o  en  la  econom ía 
g e n e ie l.L a  P ip ilo s  y  la  l i i s U t l l  (a ro recen  U  d lgeatidn  d e l b o l a lim e n tic io  com p le to , 
S l S m iG l i S  I SETBÓilSESTOHlCUES I H iSTÍOile h i Á U H D im  I CORTÁLECEXCIlt 

DISFEPSIIS I T é H im  I SISESTIOHS BIFiCtLES I D E S a iD U ie P IE R U  
, P illa  ds 11  Hagdalani, FAR M AC IA  VIRENQ UE, a, Plaza de la la g d a ls n i,

ROB BOYVEAU LAFFECTEUR
De pu r i th ro  S IM P L E .  Exclus Ivam en 11 ve je ta  I

Prevente por lo» M¿dico» en lo» caso» de

ENFERMEDADES CONSTITUCIONALES
A c r i ta d  de la  S a n g r e ,  Herpetitmo, 

Áene y  O erniardais.

E l  m is m o  c o n  lO D U R O  D E  P O T A S IO
E m p le a d o  c o m o  tra ta T n ie n to  c o m p le m e n ta r io  d e l 

A S M A ,  e s te  M edicamento e s  ¡ im a lm e m e  SOBERANO 
e n  lo s  c a s o s  d e  G ota, Reumatism^i c ró n ico . Angina de 
Pecho. Cnlerm edaocs E specificas A r r rd r te r la s  d a c c i- 
dent-’les. E sc ró fu la  y  T u b e rru ló r is . F o l le to  s e g ú n  
io s  ú l t im o s  i r a l ia jo s  d e  UíDICOS ESPECIA LES-

C B .  F A V B O T y  C ‘ . FarmacéuLicot, 10 2 , f lu e d e R k iie l le u ,  PARIS. I g l t s f i t o a t i i s a i l r u c l i jd i l l i l r i i je n ,

M E D íC A C lO N C H L O R H ID R O -P E P S IC A
IGHLORIDRO- 
1 PERSICOS

D IS P E P S I A  I
Anopexia
Vóm ito s ■ I  I f A M S m W  I  ■  ■  H V  M  A m a r g o s  7

L I E H T E R I A  ^  B  1 "  H  dlgeatlTOS
DOSIS: Una copitaós á3 pildoras ácada comida; RiiÍDS.l cuebarada 

PARIS, C O L L I N  y  C  ■. -49, R u é  d e  M a t tb e u je ,  i  en todas las fa rm acias |

ERGOTIKA YVOb T e LIX IR  YVOW
Solución dosada de Cornezuelo f Pollbromurado

P A R I S ,  7 , rué de la  F eu illa d e, 7 , P A R I S
E s ta  s o lu c ió n  r ig o r o s a m e n t e  d o s a d a  

(un ceniUMtro cúbico raprtsanto un gramo d$ 
cornotuelo) e s  I n a l t e r a b lo .  E n c ie r r a  to d o s  
lea  p r in c ip io s  a c t i v o s  d e l  c o r n e z u e lo  d e  
re n le o o ,  c o n  e s c lu s ió n  d e  l a t  m a t e r ia s  
in e r te s ,  y  a u n  p e l ig r o s a s .  Ge a d m in is t r a  
p o r  la  v ía  e s to m a c a l  id e  2 0  i  SO g u ta s  
d ia p ia t )  6  m e jo r  e n  in y e c c io n e s  h ip o d é r -  
« 10 0 8 ,  p o r  d o s is  d e  m e d io  A u n  c e n t ím e t r o  
c u b ic o  e n  la s  o a r e s n la s  d e l  s i t i o  d e  la  
>“  m o r rA g la .

INDICACIONES PRINCIPALES 
Hemopllslt, Epistaxis, Prolapius d»! rseto. 

Almorranas, Hemorragias alertaos cense- 
ealloas del porto ó proooeadas por la 
f ’ lstenola de tamoras fíhrosos i  cancerosos, 
• 'cala dsl eslí/aago j  del iatesUno, Sa­
bores noolurnet de les llslaet.

E l e m p le o  d e  e s te  e i l i l r  p e r m i t e  c o n t in u a r  
d u r a n t e  m e s e s  y  h a s ta  a ñ o s ,  la  c u r a  D rO ' 
m u r a d a ,  s in  t e m o r  d e  lo s  a c c id e n te s  c e r e ­
b r a le s  ó  c u tá n e o s ,  q u e  acompañan siempre la  
a d m in is t r a c ió n  d e l  b r o m u r o  d e  p o ta s io ,  
empleado solo c u a lq u ie r a  q u e  s e a  s u  p u re z a  
q d im íc a  y  la  f o r m a  f a r m a c é u t ic a ,  b a jo  le  
c u a l se  le  p r e s e n ta .  E s to  e s p l lc a  e l  á i l t o  
c a s i  c o n s ta n te ,  q u e  se  o P t ie n e  c o n  e s ta  
p r e p a r a c ió n .  C o n t ie n e  c a d a  c u c h a r a d a  
g r a n d e  3  g r a m o s  d e  p r o m u r o ,  se a  u n  
g r a m o  p o r  c a d a  c u c h a r a d a  d e  la s  d a  c a fe  

D o s ia  ; 3  A i 2  g r a m o s  c a d a  2 A  h o ra s .

I N D I C A C I O N E S  
fp l ls p s lo .  H is te r ia , B a ila  da Saa f i lo  

A sm a , in s o m n io s , H e a ra lg lo s , Ja quecas  
E s p e rm a to rre a , B lloo s u rla , B a stra lg ia e  
H ea ros ten ta , e le . ,  ata.

A V I S O  I M P O R T A N T E
P a r e  a a e g o r a m s  d a  l a  e f ic a c ia  d e  e s to s  p r o d u c t o s ,  lo s  S a A o re n  M A d ie o s  

d e b e n  s ie m p r e  r e c e t a r

OFSDOIIFIEAE
b l  L S IFALSIFICACIONES

El E L I X I R  y la E R G 9 T 1 N A  YV O Ntan 1a Uirfffien 7,  rue de la Feuillade
Iy V o N" y BEK.L10Z,legü.lisi «i W?' Iil Fartiiclll ? O-viMig».

E l I f l I I  IDEtTAP
amLLn

DE D A liN T l i

■ ANTISEPSIA DE LAS MUCOSAS

BORICINA 
MEISSONNIER

DESINFECTiRTE, DICBOBICIDA, C IC lT R Illü T E  
D ep os iio  G * ': E u g e o lo  L E B É E ,  i l O ,  B r u o b

J A R A B E

DEL DrCHURCHILL\ ______________________________
t  AI cabo de algunos dias después de 
Iflprincipiar el tratamiento, disminuye la ^ 
ICOS, vuelve el apetito, cesan los sudo-Fi 
4] res y el enfermo siente una fuerza y H 
Jl un bien-estar enteramente nuevos. A  eso FJ
b se añade, poco tiempo después, un cam F
flbio muy sensible en el aspecto del en- \¡ 
ifermo. Las evacuaciones se regularizan, gi 
í  el sueño es tranquilo y i-npa^or y so K 
jlmaniSesian todas las srñus de una iiu- F< 
fjtricion fácil y normal 
!l Este Jarabe contiene los elementos de 'u 
)|Ios huesos, et fosforo y la cal, y con- 
i  viene especialmont á los niños, á las y 
■ inferes embarazadas y a las i,odrices. |ii 
4, Éxigir los /ráseos cua d ra d os  con la|¡4 

ñrma del D o c to r  C h u rc h i l l , y la marcaRj 
de fabrica de M . SW A Z fN , larmacéu-n 
tico-quimico, 12, r u e  C a s tig lio n e , París, ur 
—  P r e c io  : 4  francos en Francia. í i  
S£ ESPENDEN EN LIS PRINCIPALES BOTICAS W

I .  A »

ENFERMEDADES m u m
B L E N O R R A G I A S  

G O N O R R E A S  
F L U J O S  B L A N C O S  

D E R R A M E S
r e c i e n t e s  y  a a t t g n o s ,  s o n  c u r a d o s  
e n  a lg m n o a  d í a s ,  e n  s e c r e t o ,  s i n  
r é g i m e n  n i  t i s a n a s ,  s in  c .n is 8 r  lu  
u i u l u s ia r  IOS o r g a u o s  u ig a s m u a .  
p o r  la s

PILDORAS
e Inyección de

DEL DOCTOR P O U ñ rt lE R
llztjasr, ‘.^ore caiac'ijn,cadn pildora, i 

OI Sipnatura . I
Parts, 22. Place de la M.-ideleinej

üciialla de OHO. París 1885

VERDADEROS GRANOS
D E SA L U D D E iD rF R A N C K
__QRJUNS 

deSanté 
dndoctetu 
sjRAMCK.

( f t iB i i I i  t<] C M e iF r iíC fi. i*  (M )  
ALOES y GUTAQAM BAr 

E l  m a s  có m o d o  d e  loa  
P X T R C A . A . S d 'T 'E S  

4 NI UY IMITADOS T FALSIFICADIh' 
^ E ite  ró lB lo ,iD p re ia e o 4 u ilo r<  

e i la  Marca de le i  Verdader 
P a r í s ,  Farmacia L E B C  :  

y PhlNCIPALZS rARMACi/

ANTISEPSIA VAGINAL

O V U LO S
MEISSONNIER

á la B O R I C I N A
B a r c e lo n a ,  Y ZN la s  pniKCIPAlzs Fa h s a c ia s .

^  e x t r a n j e r o s ! ^
Desde el 1.° de Julio de 1890, 
la  SO O IB TÉ  M Ü T U B L L E  DE  
P Ü B L IO IT E  (31, rue Oaum íir- 
bín, París ), de que es director 
Mr. A . Lorette, es la  encarga ­
da  E X O L U S I V A M E N  T E  d^ 
recibir los anuncios extranie- 
ros para  nuestro periódico.

Ayuntamiento de Madrid



C A R N E  L I Q U I D A
19 POR 100 DE P E P T O N A

EXTRACTO LIQUIDO PEPTÓGKO
y  PEPTüNlZADO del

D O C T O E  V A L D É S  G A R C I A
E x  C atedrá tico  de la  F a cu lta d  de M ed ic in a . M on tev ideo ( A r n ^
MKDAI.IJI DE ORO EK I^S EXTOSICIOSEE PK BARCKIONA 1888, PARIS 188J, GENOTA

T CBICAOO 1893
E x c e le n t e  t ó n ic o  y  p o d e r o s o  a l im e n to  para combatir las en­

fermedades del estómago, liígado é intestinos; anemia, coneunción, bs's. es­
crófulas, y para loa convalecientes de enfermedades agudas y operaciones

Représenlatite en España, RAFAEL TRUNO, Barcelona.
Porinayor,M ELUH OR GARCIA,Capellanes, 1,duplicado.

Oe venta, Farmacia de Raimundo, Atocha, 2S, y en las más acreditadas. Madrid.

Bazar Quirúrgico
DE A L O N S O  S b N M A R T I

P ro ve ed o r del In s t itu to  o fic ia l de Vacunación , Colegio C lin ico  de S an  Carlos, 

E osp ita les  y  Farm aaias.

Primera casa en instrumental inglés, mangos metálicos, asépUco, para médi­
cos dentistas y veterinarios, jeringas Roux antidiftéricas, vendajes, gomas, apa­
ratos higiénicos, camas y sillas para operaciones, reconocimiento é inválidos, es­
tufas esterilizadoras, esqueletos y figuras anatómicas para enseñanza. ___

Piernas artificiales de gran comodidad, último adelanto, y los meioies apara­
tos ortopédicos para corregir la desviación de las piernas y tobillos de los niños, 
corsés y botitoa d e  p o ro  p lá s tico , así como los aparatos Taylor ó i,afayet, perfec­cionad os para corregir la coxalgia, de 100 á 160 pesetas. . u _

Aparatos higiénicos v confección en gran escala de fajas, suspensorios y bra­
gueros, inclusos los reductores, tan eficaces para la curación de toda clase de
tiernias ó quebraduras. '  , , ,

La casa de mayores novedades y más barata, según verá el que pida refirién­
dose a oojetos disefiadoB en otros cstmogos
CARRETAS, 13, frente el Ministerio ile la flobernaeión. — BAZAR (iUlROBfllCO

Pastillas Cloro-Boro-Sódicas á la Cocaína
D E  B O I íT ^ X j I D

Utilísimas en todas las enfermedades de la boca y garganta. 
Recomiéndanse estas pastilla s  con incomparable ventaja sobre todos los 

medicamentos conocidos á los cantantes y oradores; á los que padezcan de
__ r___Á Á lAft nprvAfíSOM V á lOB luños OD la éPO-anginas, ios, ro n q u era , á los d ifté r icos , á los nerviosos y á los niños on I 
ca de la dentición —  P re c io  de la  ca ja , 2  pesetas. ..-ciu. «c«Tm

T»n«moi prepautlíí paitillM Ub COCAiNA y HENTOL, y también da COCAÍNA, CQDElNA y MENTOl 
D epósito  ce n tra l: G o ry e a e rn  1 7 , farm acia BO H A LO p  Afadrtd

tíRANULADO
e i o _ R ^ j L i . o

AdfJplailo por distinguidos facul­
tativos para combatir los trastornos 
del aparato fitoro-ovarico, melro- 
rragias, vómitos dcl cmlianzo, etc.

m w ' - . - t e ,  ( iU N I-.I;
Usado con lix ilo  c 'iu ii^ troúóú livn  

d é l'a iio r lo  y parlo  i)ri;íu iitúro, a ii- 
tiespásiiiLclii-ó, asLniiiibirti', seda­

tivo, etc. , : , , 1  - ' _________

21,23 v í Ñ O  M O R  C  L  L O J | » | - , a r c e , ? ^  •CA R N E  V A C T O F O S F A T O  0̂ - . ........
Recífteido muv5uperiorá sussimildres estrangeros. Frasco ^  p^setas^

M»(li id: Melchor Gurda. Turres Muñoz y Coliiel

LM H táR G áR ITñ
E - a s r  L O E C 2 S E S

onfiÓJ io sa .a n tih e rp ít ica .a n tie sc ro fu h s a ,
n n íip .ira s ú a ria , a n t is if il ít ic a  y  en a iio  

gra d o  reconstituyen te .

Segón L A  P E R L A  D E  S A N  
C A R L O S ,  Dr. D. Rafael Martínez Moli 
oa, c in esta agua se obtiene

¿ f f  Salud á domicilio,
E r el último año se han vendido

m  le 2 . 0 0 0 . 0 0 0  de n m i
Ls clínica es la gran piedra de toque 

en l is aguas minerales, y ésta cuenta 
50 AÑOS DE USO GENERAL Y 
CON GRANDES RESULTAO0&, 
para las enfermedades que exprese la 
etiqueta y hoja clínica.

D ip ó s ito  central. Jard ines, 15, 
baji< derecha, y se vende también en 
todas las farmacias y  droguerías. táu gran 
candal de agna permite al g ran  E s t a ­
ble! Im lento de B a ñ o s  estar abierto 
del] 6 de Junio al 16 de Septiembre. Hay 
fonda, tres mesas, comodidades y bara- 
Ln»a.

SÍBBE L1 I f
le eiilemelaies j i r  aelio le ls  yací

POR E L  DR. RAM ÓN SER R ET

Véndese este opúscnlo al precio de 
n n a  p e se ta »  en esta AdmínistiacióD.
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R . E G  A I N A D O ,  3 ,  V A L L A . 1 3 0 L I D  

M e d a l l a  d e  o r o  e n  l a  E x p o s i c i ó n  d e  B a r c e l o n a .
En  esta casa (que provee al Ejército y  á la Armada, á laa Facultades de Me­

dicina y  á tos hospitales civiles, y cuyos productos han merecido informes favo- 
rab es de las Reales Academias de Madrid y Castilla la Vieja, de la Dirección 
general de Sanidad Militar, de la? clinioas oficiales de Valladclid, del Hospital 
Militar, etc., etc.) hallarán loe sefiores profesores algodones hidrófilo, boratado, 
fenicado, saliclüco, iodofónniec; almohadillas de celulosa, estopa purificada, hila 
tejida inglesa, hüa tejida boratada ; yutes purificado, salicilico, fenicado ¡catgut 
de los números 1, 2 y  3, catgut al ácido crómico, cautehnc en lámina, compresas 
de algodón higroscópico y antiséptico, crin preparada para saturas y  desagtSe, 
celulosa al sublimado al 3 por 1.000, gasas cloruro-mercúrica, fenicada, íodofór- 
mica, timolizada, etc., en piezas de 1 metro de anoho por 6 de largo y  en rollos 
de 10 centímetros de ancho por 6 metros de largo ; el mackintosch, la seda pro­
tectora, la fenicada para ligaduras, tubos de desagüe, pulverizadores de aire y 
vapor, cajas para curas, etc., etc. Quien desee conocer los precios de todos estos 
productos, pida el catálogo que se remiie gratis.

SANATORIO Y ESTACION OE INVIERNO

B X J r S S O T .  —
La  primera de España de este género, por su clima incomparable, por 

su altura (501 metros), por sus extensas perspectivas sobre el Mediterrá­
neo, del que dista apena» 3 kilómetros, por sus inmensos pinares, entre los 
queso destaca el magnífico Hotel M iram ar (para 300 personas), compi­
tiendo en comodidades, c o n f o r t  y  detalles con ios mejores del extranjero.

Instalación hídroterápica completísima. —  Dirección facultativa. 
T e m p o r a d a  de  in v ie r n o  d e  !•'’ d e  N o v ie m b re  á  3 0  de  A b r i l.

Pedidos, habitaciones y  más antecedentes, Kusso t, administrador H o­
tel Mil-amar, por correo ó telégrafo durante los meses de Septiembre y 
Octubre.

1

F O i l E B i D O S C O P i O
C V t l i  l i V N T l U Í N I E I l T O  l * A K A  A L ' í i C L E T A f ' I O n i

Desconfíese de las falsificaciones: los legítimos llevan estampados los 
nombres de los inventores Sres. Bazzi y  Bianchi y  del constructor Martín 
'Wállacli N'achfolger. Pídanse prospectos.

Unico agente para la venta en España.
M A U R IC IO  B IN O .—  P R E C IA D O S ,  7, M A D R ID

GRAN F Á B R I C A  DE A P Ó S I T O S  A N T I S É P T I C O S
I N S T R U M E N T O S  D E  C I R U G Í A  

P ’T t O 'V E B D O T R  E > E  S -A .T S rrD A k .2 D  ^ i r i T n A - E .

P a s t i l l a s  d e  m e n th o l y  c o c a in a  C a r u a n a .
Curan las faringitis, irritación, catarros, tos, y  en gene-

____ _ ______ral todas sus afecciouee. Caja, 1 peseta. Madrid, Gre-
pa, 1, farmacia, y  M. García, Capellaites, 1.

iiKiwn.
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KARLSBAD
Afio

Sus aguas termales de reputación universal y los productos que se 
extraen de las mismas son elREMEDIO NATURAL
más eficaz y mejor contra las enfermedades del estómago, del higa 
do, del bazo, de los riñones, de loa órganos urina,rios y de la p^s- 
tata; contra la diabetes sacarina; contra las litiasis biliar, vesical 
y renal, la gota, el reumatismo crónico, etc.L A S  A G U A S  T E R M A L E S  ) N A T U R A L E S

Y  I D El a s  s a l e s  d e  s p r u d e l  I k ARLSBAD
CRISTALIZADA Y PULVERIZADA

para

C l i S  f f l  C iS l DgL EWERMO
así como las P A S T IL L A S  DE SPEUDEL, el JABÓN DE SPEU- 
DEL el agua madre de Sprudel y las sales de las aguas ma­
dres de Sprudel se encuentran en todos los comercios de aguas mi­
nerales, Droguerías y Farmacias.Exportaciún de las nm  termales de KarlsDad:^  L o b e l  S c h o t l l a n d e r ,  K a r l s b a d  ( B d h m e n ) .  ♦

T R I  B R O M U R O  D E  G  I G  O  N
de P O T A S IO  do SO D IO  y  de A M O K ÍA C O , eo polvo, y qulmíciunenie pujfs 

U d» QDi nrUri-m ididi ála dSíii dMO r » "  s  /r' "  “
K- DE 30, «0 V m  ror

l l lr «a » otdlDul» d«j»ribe de cortel» díndrenju «in»rg»> 
u i C o ^ H é r o E ^ A R I ^ M l o d í ^ ^

'J m i í  TRIBROMURADO DE GIGON

í  CiOJ?HIOffO-AO|ÍA»D iJí c a í  WfOSO/dOO
M u y  b l^ a  poluciuck « o t t  U  la r g *  d a ta o lo e  dal
Vf*Uoai«o»o ? e* compiei*mB»U *b»orb oa. c©o41ojod«*  oacM*m« 
aa«A  o b t « i «< (  r « * u i la d a i  d a rb o a ro *  bubbO i f  r a p ld o i • © « •
i« «  tU# d i}b*U».*A, B» ••Udo o*o»r»J » Ibi í«#lOM« locilb» «a

<e> TUBERCULOSIS.
.«•AFECCIONES BRONQUIO-PULIHONARE8, 

>.• KSCRÓ.-'ULAS, »> RAQUITISniO.
V P íU I'.l.H  dCE í t  ‘ i n l - « a ' " i  A m TT i

« < ia OpOOt«gf®fcR
• NT Bltei ’

tole' .a«-

I  Ubico aprobado
]4 A C A D E M I A  '•* 
MEDICIMA dePABIO

Traúsniná purera j di »a poderosa actlrldad |ura rutaf .Ajiemia. ̂ lorjisis. 
Pobreza du la aanpro. — 1 medula por rila. — Enrío í  rala del foWo- P»fl».l4.r.B«««»-ArtJ

I E R R O  Q . U E V E W N E
DI

-ONV»
lECí ^ HIERRO

'^ S / s

MÁS
ACTIVO FÍRBUGmSQ

t a n
^ a d ñ

I P A R I S ,  43. R u é  d e  S a in to n ge  I 
I m LIS lataacjis < oiosuKiiS

V ino de Chassaing
Bl-PlúEflTlVO

P r o s c r i p t o  d e s d e  3 0  a ñ o a  
[  COUTll las IlICCIOKIS de lu  TUS DI6ISTIT13 ¡ 

Parla, 9, Arenve Víoloría.

fe pnosf>f.^/yfíi

es
La"FO S fA TIN A  FALIÉRES”
1 el alimento más agradable y  el más

recomendado para los niños desde la edad 
de seis á siete meses, y  partlcularmenlo 
en el momento del destete y  durante el 
periodo del crecimiento.

Facilita mucho la dentición; assegura 
la buena formación de los huesos; pre- 
Tleno y neutraliza los defectos que suelen 
presentarse a! crecer, é impide 'adiarrea, 
que es tan froquente en los niños.
FarIS, 6, aT tD » Tlctorli y  en todM laa farmaolis.

'ESTREÑIMIENTO
Onraoión por loa
Verd»d«ro» ^ O '

Im t lr o
—o c ' " '  itgnro, 4e M6or| 

6/C' ^ ig n d i l i l t ,  lácil d« tomar. 
Parts» S, Victoria y  tod>»fArmiciM..

H iigasc V i ' ,  mismo, y  muy econñmipjimpnte,
SU AGUA NUHBfíAL ^ m ilo g a  á  las aguas natu rales ^  con los

COMPRIMIDOS DEVICHY
I GASEOSOSPreparados

con las sales eilraidas do las celebres
AGUAS DE VICHY
Manantiales del Estado PraiirÁs

'^Ketrm PIUKIBI J C", «riH« Tict»rÍA7r'lS~IS. 
<• 4MIKU1M  i  i t  y\V ih  ruis. - CBlSSilK}  O,

A N Ü I N C I O S

Desde el 1>° de Julio 
de 1890, la SOCIÉTÉ MU- 
TUELLE DE PUBLICITE 
(61, i*ue Caumartín, Pa> 
pís5) de que es director 
Mr. A. Lorette, es la en­
cargada  E X C L U S I V A ­
MENTE de recib ir los 
anunc i o s  extranjeros  

rpara nuestro periódico»

B O L B T II  
In a n g u  

M A D E  

P B A C T  
N A L ;  I  
peehosi 
I ,  P a to  
c a t iv a  

obaervi 
Kooh, : 
dioina, 
C IA L : 
de M ad 
tario c 
P O N D l

B

I i i a u g u
Se : años, le en el p; preside: asisteut catedrá parte f( loB jó v t después todos le tura de suerte I  dicioue! cuando 

80 prefi genera! para la  para re. mente í E s  1 suelo, c este a c t  iuteress sabios ( rar, co reforme quien e de la  OI simpáti ISübre ei con arb molesta
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