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BOLETIN DE LA  SEMANA

El Dr, Charcot. — El Congreso de Roma.

Cuando, al comenzar á escribir este boletín, bus­
cábamos con ansiedad en la Prensa nacional y ex­
tranjera asuntos de interés que comunicar á nues­
tros lectores como acontecimientos de actualidad, 
no esperábamos ciertamente que la única noticia 
de interés con que tropezáramos había de ser para 
nosotros tan desagradable, como triste para la cien­
cia y la profesión médica universal. Un lacónico 
telegrama de París nos anuncia que el Dr. Charcot 
ha fallecido repentinamente el día 17, cuando via-

F O L L E T I N

E P I S O D I O S  M É D I C O S  (1) 

P o r  el  d o c t o r  H A R IS S O N

Sin ser lo que se llam a interesado, debo confesar que 
al alqu ilar parte de 1.a casa á aquel v ie jo , á pesar de sus 
costumbres singulares, había contado con que ingresara 

mi c lien te la ; pero yo  me había sorprendido no poco 
a i'v e r  la im paciencia que m anifestaba cuando iba á 
verle. Soportaba más tranquilam ente las v is itas de mi 
tnujer, lo  que no im pedía que la  dijese en más de una 
ocasión que no quería de ninguna manera m orir á mis 
manos. Sin em bargo, una vez  su negro se p rec ip itó  de­
solado en m i habitación diciéndom e que su amo pedía 
un médico. Me trasladé inm ediatam ente á su lado y  lo 
oucontré sufriendo una card ia lg ia  : permanecí a llí más 
de media hora y  le  prescrib í e l plan que debía seguir. 
¿Qué ci'eóis que me d ió? U na gu inea y  nada más. Otro 
áía me rega ló  un v ie jo  bastón inservib le, con e l cual me 
aseguró, sin duda para rea lzarle á mis ojos, se había 
defendido de una enorme serpiente. Habiendo tenido 
que recurrir o tra  vez á mis cu idados, me despidió sin 
entregarme nada, pero enviando á la  mañana sigu iente 
*  mi mujer una fea  tetera de porcelana cuya tapadora 
estaba sujeta por una cadenita de p lata  y  cuyo pico es­
taba roto. P o r  lo  demás, era un hombre exactísim o, que

(1) Véase el número 2.087.

jaba eu busca de reposo á sus tareas ímprobas, en 
compañía de sus discípulos Debove y Strauss. Ha 
muerto á los sesenta y ocho años, cuando se encon. 
traba en la plenitud de sus facultades y gozando 
de una aparente salud envidiable.

A todos nuestros lectores les es familiar el nom­
bre y todos tienen perfecto conocimiento de la obra 
científica realizada por este sabio, á quien conocían 
también de reputación las personas medianamente 
cultas del mundo entero : era, sin duda alguna, la 
primera y más universal reputación médica de 
Francia, Su nombre no pasará ciertamente, como 
con frecuencia acontece con el de los médicos prác­
ticos, sin dejar recuerdo permanente; los escritos 
del Dr. Charcot, en que palpita su entusiasta espí­
ritu reformador, su original manera de exponer y 
su fino sentido crítico, garantizan la permanencia 
de su recuerdo á través de muchas generaciones y 
le dan derecho á ocupar un puesto señalado entre 
los verdaderos inmortales del arte médica en que 
tan gloriosamente fecunda fué la Francia de otros 
tiempos, como cada vez más pobre va siendo la 
Francia actual.

El carácter de este boletín no nos consiente ha-

D'eSi

me pagaba el subarriendo á las diez precisam ente del 
día de su vencim iento, sin fa lta  alguna.

T a l era el hombre cuyo au x ilio  iba yo  á im plorar. 
M ientras que con la  voz  tem blorosa le  exponía penosa­
mente nuestra desgraciada situación , no cesaba él de 
m anifestar e l interés que le in sp iraba ; pero cuando por 
conclusión le  rogué me prestase 300 libras, ofreciéndole 
en garan tía  el contrato de arrendam iento de la  casa ,

—  ¡ D ios m ío , Dios m ío ! — exc lam ó , dejándose caer 
en su sillón y  levantando las manos a l cielo.

— ¿Q uiere usted prestarm e esa suma? —  le  pregunté 
respetu lasamente.

— Pero , doctor, ¿usted me toma por un prestam ista?
— N ada de eso, señor, sino por una persona com pla­

ciente, por un am igo, si me perm ite usted que le dé este 
nombre.

— ¡ S í ! Usted me tom a por un v ie jo  ricacho que ha 
ven ido de las Ind ias precisamente para prestar su dine­
ro á cualquiera.

—En fin, señor, ¿qué decide usted? —  le  d ije  a l cabo 
de xin instante.

— N o puedo, doctor, no puedo — me respondió con la 
m ayor sangre f r ía ;  me saludó y  me acompañó hasta la 
puerta.

Mo precip ité por la escalera lleno de rabia. ¡ Todo el 
mundo me rechazaba! ¡N o  parecía sino que D ios me 
había señalado con un signo de m aldición I

A l d ía sigu iente pagué el a lqu iler de la  casa, en lo que 
tuve que em plear e l poco dinei’o que me quedaba gracias 
á crueles privaciones. Aqu el mismo d ía se presentó el 
terrib le  L *** . j Qué suplicio, gran  D io s ! Cuando le  v i
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cer un estudio de la significación de la figura cien­
tífica que hoy llora muerta el mundo culto, y me­
nos un juicio crítico de lo que pudiera llamarse su 
obra literaria; pero sin eludirlo, ni intentarlo aquí, 
puede afirmarse que el Dr. Charcot representaba 
profesionahnente en Francia la jefatura de la es­
cuela reformista fisiológica; socialmente el clínico 
de mayor renombre y de más universal clientela, 
y literariamente el más fecundo y original de los es­
critores médicos.

De confirmación al primer aserto puede servir la 
(.•onsideración en que era tenido por la juventud 
médica francesa este maestro venerable, siempre en 
la brecha de la cátedra, la clínica y el libro; demos­
traba diariamente lo segundo, la clientela coamopo 
lita que acudía en demanda de su consejo , y lo úl­
timo lo proclamarán siempre su obra inmortal de 
las Enfermedades del sistema nervioso, sus lecciones 
sobre las Localizaciones cerebrales y medulares, su 
Tratado de enfennedades del riñón y del hlyado, su 
Iconografía fotográfica de la Salpétri^e, y mil traba­
jos de menos extensión, como su Estudio experi­
mental sobre la nieiahscopia, sus Lecciones sobre la 
patogenia de la albumitmna y sus folletos de la Ex- 
pectación en Medicina, de la Pneumonía crónica, La 
Medicina empírica y La Medicina científica, etc.

Reciban nuestro pésame sentido sus hijos y sus 
deudos, y recíbanle muy especial sus hijos científi-

entrar, ¡ se podía o ir  el la tido  de m is a rterias ! L e  ase­
guré, con la  calma de la  desesperación, que por e l mo­
mento no podía darle nada, pero que tendría su dinero 
al s igu iente día por la m añana; pero no pude por menos 
que palidecer bajo su penetrante m irada, de su m irada 
de judío, en fin, que parecía leer en e l fondo de mi alma. 
Se retiró  sin m anifestar descontento, y  yo  que esperaba 
una escena v io len ta , casi estuve por caer de rod illas  en 
agradecim iento á haberla evitado.

Era un m iércoles, dos días después de Pascua. Em ilia  
se levantaba por prim era vez, y  su palidez y  debilidad 
no dism inuían en nada su hermosura; su ternura hacia 
mi parecía aún m ayor. Para  celebrar la  fiesta y  e l res­
tablecim iento de m i mujer, había, á pesar de m i cruel 
situación, gastado la  ú ltim a gu inea en procurarnos una 
comida pasable, como no la  habíamos d isfrutado hacia 
mucho tiempo. Estaba resuelto é o lv idar en aquel mo­
mento todas mis angustias. L a  mesa estaba puesta: un 
modesto pero excelente r o a s t~ h e e f  estaba preparado, y  
y o  abría nuestra única botella  de v ino de Oporto cuando 
oímos llam ar fuertem ente á la puerta d é la  calle. Me so­
bresaltó aquel ruido sin saber por qué, y  este sobresalto 
se aumentó extraord inariam ente miando v i en trar en la  
sala á dos hombres, de los que uno tra ía  en la mano un 
papel.

— ¿Quién sois? ¿Qué queréis? — exclam é con una voz 
apenas in te lig ib le , m ientras que mi mujer, inm óvil y  
temblando, parecía que iba á caer desvanecida.

—  ¿Es usted la  persona que con.sta aqiiíy  — me dijo 
uno de ellos con un tono atento y  hasta con apariencias 
de emoción; y  a l m ismo tiempo me presentaba una orden

eos, los que, al calor de su genio, se han formado 
en ese hospital de la Salpétriére, de hoy más inmor­
talizado por su nombre.

♦ ♦

El embajador de España en Italia, desde Roma, 
y el secretario del Comité internacional del Congre­
so Médico, Dr. Maragliano, desde Genova, han co­
municado al Exemo. Sr. D. .Julián Calleja, presi­
dente del Comité nacional español, que en virtud 
del estado sanitario qne están pasando algunas po- 
blnciones italianas, el Congreso Médico internacio­
nal, que debía reunirse en Roma en el próximo mes 
de Septiembre, queda aplazado hasta el raes de 
Abril de 1894.

Todo hace asegurar qne nuestra nación quedará 
brillantemente, pues no sólo llega la cifra de con 
gresistas españoles á 120, número inusitado en 
cualquier país, sino que además el Gobierno espa­
ñol ha designado comisionados muy distinguidos, 
entre los que recordamos: por el jMiuisterio de la 
Gobernación, al académico D. Alejandro San Mar­
tín ; por Beneficencia general, á D. Joaquín Bprrue- 
eo; por el Ministerio de Fomento, á los catedráticos 
marqués del Busto y D. Manuel Alonso Sañudo: 
]>or el Ministerio de Marina al senador D. Ángel 
Fernández Caro. So espera también un comisionado 
por el Ministerio de la Guerra, y algún otro.

D k c J O  C A K L Á . N .

fie prisión  obteuifia por el v ie jo  jud io  contra m i á causa 
fiel dinero que le  debía. M i pobre m ujer ad iv inó por mi 
turbación de lo  que se trataba, y  no pudiendo su frir  cayó 
al suelo desmayada. L a  llevé  A su cama, y  después de a l­
gunos instantes pasados al lado de ella, me entregué á 
los agentes de Justicia.

— ¡D .os m ío !— me dijeron cuando nos encontramos 
en la  calle — qué triste  es dejar, como usted ha hecho, 
su com ida y  su m u je r ; pero esto es una cosa qne sucede 
todos h's días. N o  es necesai-io que usted se apure; vea 
usted: busque pronto un fiador y  es negocio de un ins­
tante e l que se le perm ita vo lv e r  á .su casa.

N o  respondí una palabra, porque me ahogaba. ¡U n  
fiador! ¿Adónde lo bu-scaba, yo , pobre médico descono­
cido y  arruinado? Y  si lo hubiera encontrado, ¿m i con­
ciencia me hubiera perm itido aceptarlo cuando no tenia 
esperanza alguna de pagarlo? ¿ A  qué retardar sin cesar 
la  catástrofe que era in ev itab le  y  que no sería  más que 
hacerla más terrib le?  ¡ M il años que v iv ie ra  no olvidaría  
jam ás aquel m om ento; he sufrido mucho, pero entonces 
su frí todo lo que yo  podía su frir ! ¡L a  v is ta  de la  muer­
te no hubiera podido hacerme .sufrir má.s !

A lgunas horas después estaba encerrado en un cuarto 
triste  y  fr ío , no lejos fie la calle de Leicester. L a  esta­
ción era de las más r igu rosa» y  no tenía fu ego  porque 
no podía pagarlo, porque .-íl sa lir de m i casa había colo­
cado en el bolsillo  de Em ilia, sin que e lla  se apercibiera 
de ello, el único dinero que me quedaba. ., tres chelines. 
Sin mi mujer, sin mi h ija , creí que había llegado el fin 
de m i m iserable existencia ; sin un m ilagro , me iba á 
pudrir en la prisión. ¿Qué sería de E m ilia  y  de su pe-
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H ' S T O R l  AS C L I N  I C A S  
C Á N C E R  D E L  ESTÓ M AG O  

p o r  e l  d o c t o r  d o n  J U A N  M A D I N A V B I T I A  

(D e  la Beiitíflcencia P rov in c ia l de Madrid.)

III
V^amos á analíznr rápidam ente los caracteres más im ­

portantes que hemos podido observar en todos los can­

cerosos que liemos visto.
E datt —  N o  hemos visto n inguno de menos de treinta 

y cuatro años. E ntre treinta y  cuatro y  cuarenta hemos 

visto varios. L a  edad más frecuente en niie.«tros casos 

es de cuarenta y  seis á cincuenta y  seis años. L os  in ­
dividuos que no habían padecido de su estóm ago antes 

de los setenta años, eran en su m ayoría  cancerosos, 
cuando la afección no era consecutiva á  n e fr itis , les io­

nes cardíacas ó pulmonares.
Sexo. —  N o  sirven de gran enseñanza m is casos para 

este estudio, por estar encargado de sala de hombres. 

Entre los enferm os de estómago, los cancerosos son los 
<]W ingresan de preferencia en las salas del hospital; 

asi es que no podem os dar conclusiones respecto á esto, 
á pesar de que en la práctica particular y  en la consulta 

del hospital vem os de todo.
H erencia. —  Creemos un dato im posib le de apreciar 

eu los enferm os del hospital, por lo  torpes que son ge­

neralmente.
D uración del mal. —  Este es uno de los datos más 

importantes, y  llam am os la atención de los com pañe-

queñita h ija ?  E lla  no tenía alhajas que vender; nais 
libros habían ya  desaparecido casi todos; el resto de 
nuestros muebles no va lía  la pena de ponerlos en veuta. 
¡Sentía que mi razón se desvanecía pensando eu todo 
esto! Pasé la noche entera entregado á estos pensamien­
tos, sin fu ego y  sin luz, porque e l brutal carcelero que 
me custodiaba pensaba que tenía dinero y  no quería 
dárselo. Eu fin, hacia las siete de la mañana caí en un 
sopor que apeua.s me dejó culocarme subre m i cama, y 
me dormí. Ign o ro  cuánto tiem po pasé en aquel estado, 
pues en medio de aquel sopor tuve ensueños espanto­
sos...; en medio de ellos me desperté sobresaltado y  me 
encontré eu los brazos de una persona que llenaba mi 
rostro de besos; era m i pobre mujer. Con riesgo de su 
vida había salido á la  calle, arrostrando e l intenso fr ío  
que se sentía, pai a llevarm e la noticia de raí libertad, 
]>ues había logrado que nuestro v ie jo  vecino le  fac ilitase 
la suma necesaria para ello. Salimos inm ediatam ente.

M í prim er cuidado a l llega r á nuestra casa fué ir  k  
Ver á nuestro bienhechor para m anifestarle nuestro re­
conocimiento Escuchó cuanto le  d ije  sin in terrum pir­
me, pero le jos  de tom ar parte eo mi entusiasmo, me res- 
l'ondió fríam ente:

-Agradecería  más me diera usted un pagaré.
Esta insensibilidad me desconcertó y  le  di lo  que 

pedia, convencido de que no había hecho más que cam­
biar de acreedor y  que é l iba á continuar e l papel del 
ju d ío ; pero me equivoqué, jam ás me reclam ó m i deuda.

Algunas lib ras que me quedaron después de pagar a l 
viejo L ***  fueron suficientes pava hacer fren te por a lgu ­
nos dias á nuestras necesidades; pero á medida que estos

ros, porque hem os curado una in fin idad de ind iv iduos 

que nos habían enviado com o cancerosos. Es m uy fre ­

cuente (en  los que no se dedican k  esta clase de es tu ­
d io s ) el suponer la existencia del cáncer en los en fe r­
mos de e.stóinago Que llevan m uchos años de mal sin 

obtener a liv io , y  es preciso que se fijen bien en que eso 

es extraordinariam ente raro. N o  hemos visto más que 
un caso de cáncer, en una en ferm a que era dispépsiea 

desde hacía doce años. Cuando un enferm o del es tó ­
m ago lleva padeciendo dos ó más años, no se debe su ­

poner que .se ha desarrollado en é l el cáncer cuando se 
le ve em peorar: haj' que pensar sien)]>re en la  agrava­

ción  de su dispepsia. Para diagno.=iticar el carcinom a 

en un en ferm o de más de dos años de fecha, es in d is ­
pensable el que existan todos los síntomas de la  afec­

ción llegada al periodo de caquexia. Es indudab le que 

los dispépsicos no están libres de adqu irir un carcino­
ma, pero, com o hemos dicho, esto es verdaderam ente 

excepcional. F íjense bien en este punto, y  se evitarán 

m uchísim os errores de diagnóstico. L a  duración de casi 
todos los enferm os que hemos visto ha oscilado entre 

seis meses y  dos años. Sólo dos han pasado de este l í  - 
m ite ; e l uno m urió á los veintiséis meses y  el otro á los 
veintinueve. G eneralm ente á los ocho ó d iez meses tie  

nen los síntomas bien acentuados y  se diagnostican con 

facilidad. Los carcinomas del cardias son los que m a­
tan más p ron to : casi ninguno v iv e  más que ocho ó d iez 

meses.
M aíiera de em pezar. —  E n  los del cardias h ay  casi 

siem pre un com ienzo brusco, de ta l m anera, que em ­

piezan á vom itar los sólidos y  los líqu idos y  á  notar

recursos disminuían, reaparecía para nosotros el porve­
n ir más triste y  amenazador que autes. Las  penosas em o­
ciones que mi mujer había experim entado afectaron su 
sistem a nervioso y  le causaron accesos de histerismo, 
que aumentaban mis disgustos, que crecían aúu más al 
ver  á nuestra pobre h ija  que langu idecía cada vez más. 
como si una sim patía secreta hubiera ligado su existen­
c ia  á la suerte de sus padres. ¿ A  quién d irig irn os ahora? 
Teníam os eu nuestro vecino uu acreedor más, y  por una 
cantidad im portante; por consiguiente, cualqu iera que 
fuera nuestra m iseria era im posible pensar en recu rrir 
á él, de quien todo lo más que podíamos esperar era que 
no nos fa tiga se  para que le pagásemos. N o  descausaba 
jamás, y  cuando lo hacía, má.s de una vez  m i m ujer se 
v ió  ob ligada á despertarme para arrancarm e á las im ­
presiones dolorosas con que luchaba.

Para  colm o de males, tuvo ella  pronto que guardar 
cama, a l mismo tiem po que ia  salud de nuestra h ija  me 
inspiraba la  más v iva  inquietud, y , por otra parte, nues­
tro v e c in o , cuya constitución estaba completamente 
gastada, declinaba rápidam ente. L e  vis itaba todos los 
días y  procuraba cu idarle con la m ayor eficacia ; pero 
como ora su deudor, nada podía recib ir de él. T en ía  en­
tonces además tres enferm os que me pagaban regu la r­
m ente; pero uno solo necesitaba v is ita  d iaria, y  de estos 
módicos productos tenía que ir  reuniendo para pagar el 
a lqu iler de la casa y  los intereses del v ie jo  judío. M i 
persona excitaba la conmiseración de cuantos me veían; 
era un v iv o  esqueleto, y  cuando por casualidad me m i­
raba en un espejo, m is ojos hundidos y  sombríos me es­
pantaban. M i im aginación  me exageraba el estado de
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una sensación de constricción en la garganta, que hace 
suponer un sim ple caso de espasmo. H a y  que prevenirse 

y  sondar con una sonda ord inaria , que no podrá pasar 
si hay carcinom a, cuando una iná.s delgada franquea 

sin d ificu ltad  e l ca rd ia s ; al contrario de lo que ocurre 

con e l s im p le espasmo, que cede m ejor á  una sonda 
gruesa que á la  dülgada. Adem ás, se nota bastante bien 

(estando acostumbrado á son dar) la  d iferencia que 
existe entre la com presión un iform e y  total de la sonda, 

de la resistencia producida por el tum or, A l  introducir 

una delgada que páse bien, es cuando se nota m ejor 
esto. Adem ás, en los casos de carcinom a se produce casi 

siem pre algo de sangre, que sale en los ojos de la sonda. 

En los cánceres del p íloro y del cuerpo es tam bién bas­
tante frecuente e l com ienzo brusco, pero no tanto como 
en los d e l  cardias.

D olor. —  Casi todos los que hem os visto con carcino­

m a del cardias tenían dolores fuertes, que los refieren á 

la parte m edia é in fe r io r  del esternón, y  á veces entre 

las escápulas. A d em á s , casi todos tienen  la  sensación 
de constricción al paso del bolo a lim en tic io ; unos la 

refieren á la garganta y  otros al sitio del dolor, pero 
casi siem pre en un pu n to  más alto que el cardias. Los 

que lo  tienen en el p ílo ro  ó en alguna de las paredes, 

acusan casi siem pre dolor á la  presión , pero fa lta  mu 
chas veces e l dolor espontáneo.

A petiio. —  G eneralm ente m alo y  con aversión para 

las carnes. Se exceptúan los cánceres del cardias, por­
que en ésos casi s iem pre hay sensación de hambre.

Vómitos. —  E n  los del cardias son constantes y  en la

salud de m i mujer, y  me parecía que el mundo entero 
m e abandonaba, que todo iba á desaparecer á la  vez.

Recuerdo que ten ía  una idea fija  y  que me perseguía 
constantemente: era la  im agen de un cementerio triste 
y  desolado, continuamente batido por la  tempestad, y  
que a llí reposaba para siempre, en aquella som bría y 
ú ltim a morada, con m i m ujer y  m i h ija . ¡A ll í  era donde 
únicamente encontraba la  paz y  el sosiego!...

Por fin, la fortuna pareció que iba á dejarme de per­
seguir, y  empecé á vislum brar a lguna esperanza en mi 
v ida  en los momentos en que había llegado  4 la ú ltim a 
necesidad y  cuando menos podía esperarlo. ¡ Qué influen­
cia tienen 4 veces sobre e l destino humano las causas 
al parecer m4s sencillas !

Un día del mes de M arzo , serían como las ocho de la 
noche, ven ia  por H aym arket con e l espíritu  siempre do­
lorosam ente preocupado y  con dirección 4 una tienda 
donde iba 4 desempeñar una pequeña comisión que mi 
m ujer me había encargado. Los alrededores de la ópera  
estaban m4s concurridos que nunca, y  en aquel momen­
to  había una gran confusión entre los carruajes que 
cruzaban y  los g ritos  de los cocheros. Me detuve un 
instante para m irar las personas que bajaban 4 la puer­
ta  del teatro , cuando, en medio del tropel de los carrua. 
jes, salieron g r ito s  y  estas exclam aciones :

—  ¡U n  m ód ico ! ¡Corriendo, buscad un m éd ico !
Á  riesgo de ser atropellado, me p rec ip ité  hacia donde 

salían  las voces, hasta que, anunciando m i profesión, 
llegué 4 un carruaje cuya portezuela estaba ab ierta  y  
en donde se oían los gem idos de una mujer que parecía 
su frir horriblemente. L o  que había sucedido era que 
una joven  había casualmente sacado un brazo fuera del

form a descrita, es decir, a l p rin c ip io  para los sólidos y 
los líqu idos; luego sólo para los sólidos m al mastica­

dos, y  por ú ltim o , se establece de una m anera gradual 

para toda clase de sustancias. Parece que la  tumoración 

provoca el espasmo del esófago, que cede con e l uso de 

la sonda ó espontáneamente, y  vuelven  á pasar los a li­
mentos cuando e l esófago se acostumbra al tum or y 

cesa el espasm o; pero la afección va estrechando el 

orifiído y  vuelven  los vómito.s, que no ceden y  hacen 

desesperar al i>aciente. En estos enferm os se presentan 

ios vóm itos inm ediatam ente después de la  ingestión de 
los alim entos ó un rato después (e n  los casos en que se 

d ila ta  e l esófago por encim a del punto estrechado); 

pero el en ferm o tiene conciencia de que devuelve lo que 

tom a sin que haya pod ido pasar hasta e l estómago, tfe 
arrojan los alim entos sin que hayan sufrido ninguna 

transform ación, pero á veces con algo de sangre y  un 
olor m alís im o (d e l cáncer u lcerado). En e l cáncer del 

píloro los vóm itos se parecen ordinariam ente á los de la 

d ilatación, es decir, se presentan de tarde en tarde (una 
vez al d ía , y  tam bién cada dos ó tres d ía s ); suelen ser 

provocados por la introducción de los dedos; sale una 
gran cantidad de una vez, que .se d iv id e  en tres capas: 
la superior, con restos de alim entos y  espu m a; la me 

dia, líqu ida , sucia, y  la  in ferior con los a lim entos; á 
veces se va elevando e l n ive l por e l m ayor espesor que 

va tom ando la capa superior (p o r  el desarrollo de gases 
de descom posición ). E n  la capa in ferior es en la que 

se d iferen cia  más del vóm ito  de la  d ilatación  simple; 

porque en los casos de cáncer suele haber muchas

carruaje que la  conducía 4 la  Ópera para señalar 4 las 
personas que la  acompañaban una casa brillantem ente 
ilum inada. En aquel momento e l cochero fu stigó  los ca­
ballos para aproxim arse 4 la  puerta del teatro y  pasó 
con toda velocidad rascando con otro coche que se apar­
taba de dicha puerta. Una desgracia era inevitab le. La  
joven  resultó con el hombro laxado y  con grandes con­
tusiones y  heridas en la  mano y  antebrazo. Á  m i lle g a ­
da, la  encontré sin conocim iento en los brazos de un an­
ciano y  de una señora joven, que estaban apuradísimos,
como se puede calcular. E ra el conde de ***  y  sus dos
hijas. Subí a l carruaje y  coloqué 4 la joven  herida de 
manera que el m ovim iento le  fuera menos desagrada 
ble, y  después, habiendo enviado 4 uno de los criados 4 
casa de un ciru jano célebre para que fuera en seguida 
al hotel del conde, ordené al cochero que nos condujera 
a llí prontamente. Una vez en el hotel, el ciru jano y  yo  
redujim os la  luxación y  curamos convenientemente el 
brazo y  la mano heridos, prescribiendo ol régim en que 
debía seguir. E l conde me entregó 10 guineas, acompa- 
ñéndolas del m4s v iv o  agradecim iento por m i presteza 
en socorrer 4 su hija, y  me rogó vo lv iese 4 verle  a l s i­
gu iente d ía  lo m4s tem prano posible.

Desde que salí del hotel pa.rtí r4pidainente, conside- 
r4ndome m4s fe liz  de lo  que yo  podía soportar. M e cos­
taba mucho trabajo sostenerme y  tenía que dominarme 
mucho para no cantar, ba ilar o com eter alguna extra ­
vagancia. L legu é  4 mi casa en algunos minutos, subí 
las escaleras sin tom ar aliento y  me precip ité delante 
de mi m ujer, tan contento que apenas podía hablar; 
poro la a legría  que ])r illaba  en mis ojos hablaba con 
m4s ülocueucia. ¡ Se presentaba al fin el principio de m i

v<
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veces esa especie de poso de café, y porque se encuen 

tran los alim entos aun menos d igeridos que en la d ila  
tación. E n  el cáncer de la cavidad es m uy variable todo 
lo rela tivo á los v ó m ito s , porque algunos vom itan  á to 

das horas y  otros nunca. Suele haber poso de café ó vó 

m ito de sangre roja con alguna frecuencia, pero falta 
muchas veces. L o  que más llam a la atención es el que 
se vean restos de alim entos del d ía  anterior, aun sin 

que haya d ila tación . E l sabor de los vómitos es general­

mente com o el de la  h ipoclorh idria , es decir, malo, 
amargo ó ligeram ente ác ido ,y  m uy rara vez fuertem ente 

ácido. E l olor es m u y m alo; dicen que huele á huevos 

podridos y  repugna m ucho á los que rodean al enferm o.
Eructan con alguna frecuencia, y  huele m al com o los 

vómitos.

Estado del vientre. —  E n  los que vom itan m ucho suele 

haber extreñ im iento, pero cuando no ocurre esto es más 
frecuente la  diarrea. Á  veces echan sangre, que si pro 

cede de una hem orragia gástrica, es siem pre negra, g lu ­

tinosa, y  si ha sido abundante, produce diarrea.

I V

Color. —  E l color es uno de los síntom as que más 

contribuyen á los errores de d iagnóstico. N o  hay nece­
sidad de describ irlo porque todos han visto cancerosos, 
bo único que deseo hacer constar es que en los enfer­

mos de estóm ago se presenta con m ucha frecuencia un 

color am arillen to-terroso m u y  parecido al del cáncer, 
sin que exista  esta afección, y  que no hay que conce­

der dem asiado va lor al aspecto d e l enfermo. H a y  algu-

fe lic idad ! E m ilia  partic ipó de m i dicha y  de mis espe­
ranzas; pero ¡con  qué ternura procuraba calm ar los 
transportes de m i a legría  sin desanimarme por e llo ! E l 
recuerdo de lo  que me había pasado en casa de sir W i l -  
liain venía algunas veces á turbar m i alegría.: pero aho­
ra había circunstancias d iferentes, y  los sucesos ju stifi­
caron este ú ltim o pensamiento.

Continué asistiendo asiduamente á m i bella enferm a, 
que era indudablemente la  más amable joven  que yo  
había tratado. M i celo y  mis cuidados me atrajeron muy 
pronto la  am istad del conde y  de su fam ilia , y  se me 
confió, en unión con e l médico de la casa, la asistencia 
de la  condesa, que hacía tiem po estaba enferm a. No 
tengo necesidad de decir que m is servicios eran genero­
samente recom pensados; pero lo que va lía  más era que 
la confianza de esta noble fa m ilia  me atrajo, al cabo de 
ulgún tiempo, la  de una ó dos del mismo rango, y  v i, en 
fiU) puestas las bases de una escogida y  ú til clientela. 
¡ Qué a legría  cuando pude pagar á m i v ie jo  verdugo el 
semestre de  in tereses! ; Y  qué satisfacción tuve cuando 
pude decirle, con un tono desdeñoso, que se dispusiera á 
recibir el c a p ita l! L a  sorpresa que m anifestó me alegró 
todavía más, porque ya  lo que quería él era seguir con 
Su dinero colocado al 15 por 100, puesto qtxe cobraba sus 
intereses.

H abía y o  sido cruelmente probado por la adversidad 
para dejarm e a tu rd ir por m is progresos, así que conti­
nué v iv ien do con una prudente economía, y  pronto me 
vr recompensado con la  satisfacción de pagar á todos  
niis acreedores. E ra  preciso haber sufrido lo que yo  
para comprender bien la fe lic idad  de no deber nada á 
nadie. M i querida E m ilia , que había nacido para v iv ir

nos que tienen un color tan típ ico, que casi no se nece' 

sita más para establecer el d iagnóstico ; pero esto es 
excepcional.

Edemas. —  Todos conocen los consejos que daba la 
generación m édica anterior á nosotros, y  saben que 

había llegado á ser casi ax iom ático  entre ellos que 
cuando en un enferm o de estóm ago aparecen los ede­

m as, se puede d iagnosticar el cáncer. Este es uno de 
los m uchísim os errores que se consignan en los libros 
antiguos. L a  presencia de edem as en un en ferm o de 

estóm ago nos debe conducir siem pre á hacer un exa ­
m en m inucioso para ver si se trata de una afección 

cardíaca ó nefr ítica , porque es m u y frecuente e l que 

estas enferm edades se revelen  por trastornos gástricos. 
E n  los casos en que no hay nada de esto, los edemas 

representan un signo que debe poner en guardia para 
in vestigar la  existencia  del cáncer, pero que no d e ­

m uestra su existencia. H a y  muchos enferm os en quie- 
nes aparecen éstos sin que exista el cáncer, y  podemos 
citar, entre otros m uchos, uno que llevam os á la A ca­

d em ia , porque además de los edem as tenía otros varios 
signos de cáncer. E ra un en ferm o de treinta y  seis 
años, que tenía una in teligencia  tan lim itada  que daba 

datos m uy incom pletos respecto á su en ferm edad , y  

sólo pudim os averiguar que había gozado de excelente 

salud hasta pocos meses an tes ; que su afección se in i­
ció con dolores de estóm ago y  vóm itos com o los que 

tuvo en nuestra presencia, que eran ácidos, sin m al 
olor, abundantes y  con poso de café. T en ía  un color 

terroso pálido (m u y  sospechoso) y  edem a del antebrazo

en sociedad, pudo al fin presentarse en ella, y  relaciones 
de am istad nos unieron á va rias  fam ilias  distinguidas.

Como sucede siem pre, cuando casualmente me encon­
traba con aquellas personas que antes me habían tra ta ­
do con desprecio, me colmaban ahora de atenciones. Un 
día me encontré en una consulta a l médico que tuvo la 
generosidad de eiiv iarm e una gu inea y  lo abochorné de­
volviéndosela.

Cuatro años después de m i encuentro en H aym arket, 
pagué sus 3.000 libras a l v ie jo  L *** , que no sobrev iv ió  á 
esto más que un mes, y , ¡ á Dios g ra c ia s !, escapé para 
siempre de las ga rras  de los usureros. ^

Una palabra ahora sobre nuestro v ie jo  vecino. D iez y  
ocho meses de.spués de m i cambio de fortuna fa lleció, 
dejando por heredero á un joven  teniente de M arina; 
pero, con tanta sorpresa como reconocim iento por mi 
parte, supe que por un cod ieilo agregado á su testamen­
to me había legado la  suma de 2.000 libras, compren­
diendo en esta cantidad las 300 que yo  le debía, en testi­
monio, decía, de su estim ación y  en recompensa de los 
cuidados que le  habíam os prodigado durante el tiem po 
que había sido nuestro vecino.

Doce años después ganaba yo  de 3.000 á 4.000 libras 
a l año, y  como m i fa m ilia  había aumentado, pensé en 
que nos era perm itido v iv ir  con alguna más comodi­
dad; a lqu ilé, pues, una grande y  hermosa casa y  puse 
coche. M is pasadas desgracias me proporcionaron al 
menos una lección ú til y  que no o lv idaré  ja m á s ; me en­
señaron á recib ir la fortuna con moderación y  á no re­
husar jam ás m i protección á m is jóvenes y  menos fe li­
ces compañeros.

T u a d u c id o  p o r  e l  D r . E,
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y  m ano derecha. N os d ijo  qne algunos días se le  h in ­

chaba la otra mano. A l palparle el vientre encontramos 
un punto m uy doloroso á  la  presión, en e l epigastrio. 

Á  pesar de  no tocar tum or n inguno le diagnosticam os 
de canceroso por la rapidez de  la afección (pocos meses 

de fech a ), la edad, el en flaquecim iento rápido, e l dolor 

lo c a l, los vóm itos con poso de café, y  los edem as am ­
bulantes. E l corazón y  los riñones estaban sanos. Con 

la  d ieta láctea, el lavado con agua tem plada alcalina y 

el condurango se ha curado com pletam ente, y  hoy está 
gordo, de  buen color, con buen apetito , sin edemas, y 

no tiene dolor, n i v ó m ito s , n i ninguna m olestia. Este 

resultado indica qu e  e l en ferm o tenía una úlcera gás 
trica que producía hem orragias pequeñas y  frecuentes, 
y  que las pérdidas sanguinetisy la inanición producida 

por los vóm itos acarrearon el en flaquecim iento, la ane­

m ia y  loa edemas. E l análisis del ju go dem ostró nna 

ligera h iperclorh idria.
E n  este caso era d ifíc il desechar e l diagnó.«itico de 

cáncer, porque á los edemas se añadían otros síntomas 

de esa en ferm edad ; pero en la m ayoría de los casos en 
que aparecen éstos, sin depender del cáncer, se presen 

tan en h iperclorh ídricos fuertes que vom itan  mucho, 
y  el d iagnóstico suele ser liastaute fá c il, porque en los 

casos avanzados de cáncer (q u e  es cuando se presentan 

Jos edem as) suele haber verdadera aclorhidvia.
Com o resultado de m is observaciones, puedo decir 

que la m ayoría de los en ferm os de estóm ago que se pre 

sentan á nuestra observación con edem as ambulantes, 

son nefríticos, y  aconsejamos que se busque bien en 
todos estos casos la exi.'ítencia de la nefritis  crónica 
(h ipertro fia  del ventrícu lo izqu ierdo con latido fuerte y 

d ifuso de la punta, que generalm ente se encuentra des 
viada hacia abajo y  á  la izq u ie rd a ); ruido sistólico im 

puro en la  punta; refuerzo ó chasquido del segundo 
ru ido aórtico ; aum ento de tensión del pulso "n id o  á 

lentitud del m ism o, que se traduce en el trazado esHg- 
raográfico por varias ondas que cortan la línea deseen 

dente; y  por ú ltim o la existencia de a lbúm ina (m uchas 

veces falta y  otras hay m uy pequeña can tidad ) y  la 
baja densidad de la orina. Los datos m icroscópicos aca­

ban de com pletar el cuadro. urem ia crónica es m uy 

frecuente en nuestro país y  se m anifiesta muchísimas 

veces por trastornos gástricos; así es que el paciente y  
el que le  asiste creen muchas veces que no hay más 

que una di«pepaia. y  cuando ven aparecer algún edem a 
buscan alarm ados á los que nos dedicam os á los afee 

tos del aparato digestivo, pensando en el carcinom a del 

estómago.
E stado  de la  lengua. —  E n  casi todos los casos e.stá sa­

burrosa.

In fa r to s  ganglionares —  Estos tienen verdadera im ­

portancia pa ia  el d iagnóstico del cám er; pero hay que 
tener en cuenta que hay inucho.^ individuo.^ sanos que 

tienen ios ganglios bastante grandes: en lo.s sifilíticus 
es frecuente encontrai-los bastante gon los durante toda 

la  v ida . En muchos enfermos cuya historia parece la de 

un canceroso, hacemos con cierta seguridad el diagnós 

tico por e l estado de los ganglios. Por lo (p ie  hemos 

vistO‘creeinos que los que se afectan más pronto y  ad­

qu ieren  m ayor volum en, son los inguinales. En algunos 

llegan á crecer tanto, que se toca una masa irregular 
form ada por varios ganglios y  que desciende bastante 

en el m uslo L o  más fiecuerite es que no lleguen á tanto, 

pero casi siem pre se tocan bien y se ve que están abul­

tados cuando lleva  la  enferm edad algunos meses de 
existencia. Siguen en im portancia á loa inguinales lo.s 

ax ilares; pero casi nunca adquieren el volum en de loa 

prim eros Los cervicales laterales y los supra é infracla- 

viculares se afectan tam bién , aun cuando no con tanta 
frecuencia com o los otro.s. Los cervicales posteriores no 

se tocan casi nunca, y  solemos aprovechar este dato para 
d iferenciar del abu ltam iento sifilítico.

E 1 año pasado v im os á una señora que no se quejaba 
más que de dos pequeños abultam ientos que tenía en 

la parte lateral del cuello: v im os que eran dos ganglios, 

que fueron creciendo sin cesar. En aquella época no 
tenía n ingún trastorno d igestivo , pero empezaron á pre­

sentarse á los dos meses, y  y a  hace cuatro que se ha 
muerto, con todos los s ign os de un carcinom a del esto, 

mago. N inguno de los ganglios adqu irió  el tam año de 

los cervicales.

Consideramos com o uno de los signos más im portan­
tes del carcinom a la existencia de los infartos ganglio 

nares. Es verdad que á veces tarda en presentarse, pero 
hay ocasiones en que se tocan los ganglios tan pronto 
com o aparecen los prim eros trastornos digestivos. N o  

hay que o lv idar que el cáncer del estóm ago sigue m u­

chísim as veces una evolución  com pletam ente lenta y 
que al estallar los prim eros síntomas hay ya  verdadera 

caquexia cancerosa.

R E V I S T A  M E N S U A L  

OE LARINGOLOGÍA, OTOLOGÍA Y SINOLOGÍA 
por el Dr. COMPAIRED

A D U E I i n N C I A  D E  L A S  C U E R D A S  V O C A L E S

E l Dr. M. G evaert presentó e l s igu ien te interesante 
caso á la  S o c ie d a d  B e lg a  d e  O tolog ía y  d e  L a r in g o lo g ía ,  
en la  sesión del 4 de .Junio pasado:

«L a  joven X  hubo de frecuentar m i clín ica hace siete 
años, con objeto de ser curada de un pólipo fibroso de la 
la ringe  que determ inaba una Intensa ronquera. L a  abla­
ción del tum or se practicó m ediante las pinzas de 
Schrótter, y  al curarse había tam bién desaparecido la 
ronquera y  a fon ía .

Hace un año próxim am ente, se me presentó de nuevo. 
H allábase com pletamente afón ica, y  presentaba un cor- 
naje bastante pronunciado, ctiyas m anifestaciones m or­
bosas databan, poco má.s ó menos, de un año ante.s.

El examen laringoscóp ico me ofreció  ixna im agen muy 
interesante: advertíase adherencias de ambas cuerdas 
vocales entre si, desde el ángulo anterior hasta cas! el 
terci') posterior. E x istía , en su conspcneiicia, por decirlo 
así, una especie de dia.fragma extendido en la g lo tis  la­
ríngea , que únicam ente dejabir lib re  un orific io  lim itado 
por detrás p>»r e l espacio interaritenoideo, y  por delante 
por el borde posterior cóncavo de dicho d iafragm a.

De.spués do haber hecho su frir á la enferm a algunos 
e jerc ic its  de sondaje de la  laringe, á fin de habituarla 
al contacto de los instrumentos, practiqué la discisión de
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la sinequia Para  e llo  cocainicó convenienteiriente el ór­
gano, y  empleé el cuchillo oculto de Mackenzie, por no 
tener á m i disposición el de W h is tle r, del que acaba de 
hacer su e log io  nuestro d istingu ido colega M r Eeman.

Como térm ino de la  operación in trodu je las cánulas 
traqueales de StSrok, con objeto de ev ita r una nueva 
Soldadura de los bordes libres de ambas cuerdas vocales, 
suspendiendo este tratam iento mecánico transcurridos 
ocho días. Durante todo este tiem po y  alguno después, 
administré á m i en ferm a medicamentos antisifilíticos, 
aun cuando no pude comprobar n i antecedentes n i res­
tos de lesiones de naturaleza específica.

En el momento presente, podéis, m ediante el reconoci­
miento laringoscópico, comprobar que la  adherencia no 
¡36 ha reproducido, si bien subsiste todavía  un pequeño 
punto de unión, inm ediato al ángulo de dichas cuerdas 
vocales.»

**  *
ENFERMEDADES DEL OÍDO EN LA  FIEBRE TIFOIDEA

Extractam os del artícu lo publicado en la  G azette  Mé- 
dicale de lÁ ége (M arzo  de 1&93), con el títu lo  ue E n fe r ­
m edades d e l o id o  en  la  fie b r e  t i fo id e a ,  por el Dr. Beveriey 
Robinson, de N ew -Y o rk , lo sigu iente:

A l principio de la fiebre tifuidea, sufren los entermos 
con frecuencia sensaciones subjetivas molestas del oído, 
que por reg la  gen era l dism inuyen y  desaparecen poco á 
poco por completo.

Sin embargo, pueden adqu irir un grado de intensidad 
considerable, y  presentar por lo tanto un carácter pato­
lógico g rave . A l  mismo tiem po pueden acusar dolor ma­
yor ó menor del oído, y  en ese caso hay ya  absoluta ne­
cesidad de practicar un examen otoscópico. Si el dolor 
es muy exagerado se encontrará casi constantemente 
una inflam ación aguda del conducto aud itivo  externo, ó 
mejor, del oído medio.

A  veces, un simple atasco ceruminoso es la  única cau­
sa del mal, bastando á hacerle desaparecer unas cuan­
tas inyecciones de agua tem plada. En otj-as ocasiones 
existe una inflam ación aguda de la  membrana del tím ­
pano, que puede curarse rápidamente bajo la  influencia 
de su tratam iento conveniente, siu que llegue al período 
de la supuración y  perforación  de la citada membrana. 
Y , finalmente, suelen observarse casos en los que, á pe­
sar del tratam iento, se manifiesta uua otorrea más ó me­
nos prolongada

La  inflam ación aguda del oído en la fiebre tifo id ea  no 
se acompaña siempre de sensaciones doloro-as; cabe la 
producción de la perforación, sin que advierta  el pacien­
te la menor sensación anormal.

Los síntomas locales ó por parte del oído pueden ma­
nifestarse ya , en los primeros días de la  fiebre tifo idea, 
si bien tienen lugar de ord inario hacia el fin de la se­
gunda ó durante la  tercera semana, y  aun mucho más 
tarde.

De todo lo  cual resulta que debe el médico inspeccio­
nar con frecuencia la  membrana tim pánica, sobre todo 
después de la  segunda semana, hasta dar el a lta  al en­
fermo, aun cuando no acuse este sensaciones anormales 
en sus oídos. Desde el momento en que se adviertan  s ig ­
nos evidentes de inflam ación, se procederá al instante á 
institu ir e l tratam iento oportuno.

Cierto grado de sordera es bastante frecuente obser- 
"^arlo, como consecuencia de la  fiebre tifo id ea , bien en 
un oído, ora en los dos. Parece ex is tir  una relación en­
tre la  gravedad  de la  sordera y  la  duración de la  en fer- 
medad general.

L a s  com plicaciones del oído en-la fiebre tifo id ea  son 
más frecuentes y  más graves, que las de los ojos, que 
pocas veces se afectan de un modo g rave  Es frecuente­
mente debida la  sordera á una o titis  laberíntica.

Term ina el autor sus consideraciones presentando 
datos b ib liográ ficos sobre el particu lar, y  dando a lgu ­
nas indicaciones generales respecto del tratam iento.

*  *
LA BACTERIOLOGIA DEL O^BNA

N  umerosas han sido las investigaciones experim enta­
les que se llevan  practicadas respecto á la bacterio log ía  
del ozena. E l trabajo más i'eciente y  á la vez más im por­
tante de los aparecidos en estos ú ltim os tiempos es el 
d e lD r . d’Abel, de G re ifsva ld .

Sabido es que, después de las ten tativas in fructuosas 
tan m agistralm ente realizadas por e l Dr. Massei, e l doc­
to r E  Fi aiikel fué el prim ero que, ocupándose en este 
estudio, reconoció cuatro especies de m icrobios Low en- 
berg, después, atribu ía  la especificidad del ozena á un 
diplococo.

P a ra  el Dr. Abel, e l m icrob io del ozena seria un baci­
lo corto, casi redondo, rodeado á veces de una cápsula. 
C u ltívase en diferentes medios, y e s  sumamente v iru len ­
to para el ratón blanco L a  m ayoría  de los distintos a u ­
tores que le han seguido en sus trabajos han encontra­
do la form a encapsulada.

Tam bién el D r M. Lauven t ha hallado de un modo 
constante, dice, la variedad m encionada al exam inar el 
moco subyacente á las costras nasales de ozenosos diag- 
nosticad>.s por los Dres. Capart, Delstauche y Cheval, 
Preséntanse por serie de dos, cuatro elementos ó en ca ­
dena, dando sobre las placas de gelatina pequeños cu l­
tivos  redondeados de aspecto mucoso. A  su lado suele 
observarse con alguna frecuencia un bacilo bastante 
largo  y  delgado.

Muchos observadores han querido identificar el bacilo 
del ozena con e l de Eriedliinder. Sin em bargo, se d ife ­
rencia del do u 'Abel en que ésto es más v iru len to  para 
ol ratón blanco, y  no da el cu ltivo  en clavo caracterís­

tico.
De todo lo  expuesto y  de los estudios rea lizados hasta 

e l presente respecto á los m icrob ios del ozena, pueden 
deducirse los hechos sigu ientes:

N o  se conoce nada de positivo  en lo concerniente a l 
p rincip io  de la  afección desde el punto de v is ta  bacte­
rio lógico.

N o  hay razón fehaciente para a tribu ir la especialidad 
á una variedad m icrobiana m ejor que á la  otra. Resu lta 
de los hechos experim entales comprobados por el doctor 
Laurent, que no hay que considerar como un fenómeno 
indudab le el que varias especies m icrobianas que se en­
cuentran en las preparaciones de moco ozenoso, no ve ­
getan en los medios de cu ltivo.

Sabemos, además, que todavía  no se ha conseguido 
p rovocar o l desarrollo del ozena mediante la  experim en 
tación in  a n im a  n oh ili ó r  ili

En su consecuencia, y  aunque sea triste  el confesarlo, 
se puede establecer la conclusión de que e l m icrob io es­
pecifico del ozena no se ha determ inado aún.

** *

DIAGNÓSTICO DIFERENCIAL ENTRE LA ÚLCERA SIFILÍTICA
DE LA AMÍGDALA Y  LAS DEMÁS ULCERACIONES FA­
RINGEAS.

E l Dr. Gaube describe, en la  U nion M éd ica le  del N o ­
roeste, la  observación de un ind ividuo de ve in titrés  años

Ayuntamiento de Madrid



536 EL SIGLO MEDICO

enviado al hospital e l 8 de Tuiiio de 1892 con e l diagnós­
tico  de angina d iftérii;a

Con ta l m otivo establece los caracteres d iferenciales 
entre la úlcera de la am ígdala  y  la  angina d iftérica , el 
epiteliom a ulcerado, la  u lceración gomosa, ia úlcera 
tuberculosa, el absceso de la  am ígdala  y  la am igda litis  
gangrenosa.

Preséntase A veces la  úlcera s ifilít ica  como una ulce­
ración profunda, an fractuosa, recubierta de un exuda­
do gris, que determ ina el in fa rto  gau glionar m arcadísi­
mo. Otras veces como itna placa negruzca, de aspecto 
gangrenoso y  bordes lim itados por un surco de elim ina­
ción lleno de pus; ó bien como una u lceración profunda, 
anfractuosa, de fondo irregu lar, y  en fin, como una su­
perficie lustrosa, de un color ro jo  v iv o  y  apenas exca­
vada.

L a  úlcera s ifilít ica  se d istingue por dos fenómenos 
constantes: la  dureza de la  am ígdala , inm óvil y  adheren- 
te A los tejidos vecinos, y  el in fa rto  de los ganglios sub­
m axilares, que se ponen duros, indolentes y  m ovibles con 
e l dedo, ó tum efactos y  dolorosos, ó tam bién por la tu­
m efacción d ifusa de toda la  reg ión  subm axilar hasta el 
borde anterior del externo cleido-m astoideo. Esta fo r ­
ma de adenopatía no v iene nunca A supuración. Cuanto 
A los disturbios funcionales, son comunes A todas las 
ulceraciones am igdalianas de cualquier naturaleza.

E l sifilom a de la  am ígdala se d iferencia:
1. ® D e la  a n g in a  d i f t é r ic a ,  en que ésta abarca ord i­

nariam ente ambos lados, no tarda en atacar la  úvula y  
pilares, no tiene una duración tan la rga , y  no presenta 
ningún endurecim iento de las tejidos subyacentes. A de­
más, en que ésta es debida al bacilo de K lebs y  Lóffler, 
fácilm en te com probable con e l m icroscopio.

2. ° D el ep ite lio m a  u lc e r a d o  , en que se presenta con 
una superficie ulcerada recubierta de botones carnosos, 
unos pequeños, grandes otros, pero todos dolorosos, san­
grantes a l menor contacto y  con tendencia á in vad ir las 
regiones vecinas. Quéjanse en esta enferm edad ios pa­
cientes de dolor v iv o  en el lado de la gargan ta  corres­
pondiente al proceso u lcerativo, y  tienen frecuentes he­
m orragias.

3. ° D e la  u lc era c ió n  g om osa , en que estA contorneada 
por una aureola roja, resistente, con manifiesta in filtra ­
ción de los pilaros y  del velo palatino, y  revestida de 
cortaduras ó secciones blancuzcas, caracteres todos que, 
ó fa ltan  en absoluto, ó son m uy poco pronunciados en 
la  úlcera de la  am ígdala.

4. ® D e la  ú lc e r a  tu b ercu lo sa , por la constitución del 
eníerm o, por su anamnesia, etc., por el examen de los 
pulmones, de la  la r in ge  y  abdomen, por e l examen m i­
croscópico de los esputos y  demAs productos de secre­
ción, etc.

6.® D e lo s  ab scesos  in tr a a m ig d a lia n o s  de curso sub­
agudo, por la marcha de la  afección, suspensión del do­
lor de una manera brusca, y  por la presión d irecta de la 
am ígdala , con lo que se advertirá  la fluctuación y  se 
hará salir una gota  de pus.

Y  fi.® D e la  a m ig d a lit is  g a n g ren o sa , de la  que todavía 
es más fá c il su distinción, pues no debe caber la menor 
duda si e l estado general se m antiene normal, y  si no 
existe anteriorm ente ninguna causa infecciosa ó in fec ­
tiva , Como la escarlatina, sarampión, v iru ela , fiebre t i­
foidea, etc., de las que depende habitnalm ente la  gan ­
grena de la  faringe.

A g o s to  de ]S93.

LA CO NFERENCIA SANITARIA INTERNACIO N AL 
D E  D R E S D E

MEMORIA OFICIAI, PRESENTADA POR El. DEI.EGADO DEL MINISTERIO 

DE LA GOBERNACIÓN DR. D. ALEJANDRO SAN MARTÍN

Excm o. Sr.: L a  Conferencia san itaria internacional 
convocada por el Gobierno de S. M. I. y  E ea l de Aus- 
tr ia -H u n gr ía  para e l d ía 11 de M arzo próxim o pasado, 
en Dresde, dió com ienzo A sus tareas con representación 
d iplom ática y  técnica de los Gobiernos de Alem ania, 
A u s tr ia -H u n gr ía , B élg ica, España, Gran Bretaña, Gre­
cia, Ita lia , Países Bajos, Bum anía y  Suiza, y  conrepre 
sentación exclusivam ente d iplom ática de los de Dina­
m arca, M ontenegro, Portu ga l. Rusia, Servia  y  Sue­
c ia -N oru ega . Estando ya  muy avanzados los trabajos, 
fu é presentado A la  Conferencia un delegado médico 
ruso p rov isto  de plenipotencia.

E l predom inio del elemento diplom ático sobre e l fa ­
cu ltativo , in iciado ya  en las anteriores Conferencias de 
Rom a y  de Venecia, los térm inos de la  nota diplom ática 
del Gobierno in iciador de la  de Di-esde y  la  redacción 
del cuestionario propuesto para las deliberaciones, de­
jaban entrever claram ente que los intereses sanitarios 
entraban por bastante menos que los com erciales en los 
fines de esta Asam blea, denotando A la  vez c ierta  suspi­
cacia respecto A la  in tervención  técnica, como lo  de­
muestra desde luego la  actitud de Rusia presentando al 
cabo, pero bastante tarde, un p lenipotenciario doctor 
en Medicina.

E l que suscribe toma en cuenta estos pormenores, re­
la tivos  A la constitución de la Conferencia san itaria in ­
ternacional que llevará  e l nombre de la  cap ita l de Sa- 
jon ia, p o rqu e , entre otros m otivos, le ofrecen el más 
fundado para e levar A V. E. e l testim onio de la más 
acendrada g ra titu d  por la  tradicional, correcta y  huma 
n itaria  consecuencia de que ha dado muestra, desig­
nando para la representación de España A un delegado 
facu lta tivo , según se ha ven ido haciendo en las Confe­
rencias precedentes análogas por todos los Gobiernos 
españoles

Séalo tam bién perm itido hacer constar que esta vez, 
al menos, e l per.^.onal técnico, lejos de perderse en d iva­
gaciones escolásticas, como parece haber sido el temor 
ó más bien e l pretexto de los in iciadores de la  convoca­
toria, al procurar oficiosamente delegaciones d ip lom áti­
cas exchxsivas, se ha d istingu ido por su conci.sióii; y, 
contra lo  que sin duda se esperaba, en lugar de opc.iu'r 
un criterio  r íg ido  y  estadizo, ha revelado en todas las 
cuestiones un espíritu  abierto A las reform as prudentes, 
cual corresponde A la  índole de la ciencia de estos tiem ­
pos y  A ciertas necesidades ineludibles de la v ida  m o­
derna.

Cumplida esta prim era ob ligación , y  antes de entrar 
en m a te r ia , e l que suscribe se cree en el deber de enco­
m iar la  in teligencia  y  activa  cooperación que encontró 
en la  Secretaría del Consejo de Sanidad y  en la  Subse­
cretaría  que r ig e  hoy este ramo adm in istrativo, para 
reunir las disposiciones san itarias oportunas con que 
responder, dentro del espíritu  de nuestra legislación , a l 
extenso y  delicado cuestionario propuesto para la  Con­
ferencia de Dresde.

Preced ió A este cuestionario la  nota d iplom ática del 
Gobierno austro-húngaro, antes aludida, llegada  A M a­
drid  á prim eros de Enero y  en la  cual aparecen como 
objetos principa les:
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1. ” Un acuerdo que ev ite  en lo  posible las trabas en 
el tráfico de v ia jeros  y  de mercancías, así por tierra  
como por v ías fluviales, que tan gravem en te  se haii 
hecho sentir durante la  ú ltim a epidem ia de cólera,

2. ® Los convenios necesarios para que la  observación 
sanitaria m arítim a se efectúe con la  posible un ifo rm i­
dad, tanto en lo referen te á su duración, como en los de­
talles de la  manera de practicarse, tomando por base á 
este propósito las decisiones de la  Conferencia de Vene- 
cia, aplicándolas tam bién á la  po lic ía  san itaria del D a­
nubio, puesto que la  navegación  en este r ío  hasta B raila  
se halla incluida en el reglam ento de la  navegación  ma- 
ntima, y  tratando de la  organ ización  cuai’enteuaria por 
el lado de Sulina, para satisfacer los deseos de Rusia en 
este particular.

8.° L a  reform a del Consejo san itario  de Constantino- 
pla, en su constitución y  en sus atribuciones, sin cerce­
nar su competencia, sobre todo en lo que concierne á los 
antiguos y  nuevos establecim ientos cuarentenarios, al 
transporte de los peregrinos de la Meca, etc.

4.° L a  creación de un Consejo san itario  in ternado 
nal en Teherán según el modelo del de E g ip to  r e fo r ­
mado, y  el establecim iento de estaciones sanitarias in ­
ternacionales de v ig ilan c ia  en ciertos parajes im portan­
tes de la fron tera  persa.

La  nota en cuestión añade que, ante el tem or de una 
reaparición epidém ica en la prim avera próxim a, sería 
muy conveniente celebrar una Conferencia sanitaria lo 
más pronto posib le , y  á más tardar, en los primeros días 
de Febrero. A l  efecto , anuncia que está en preparación 
un program a detallado, que se rem itirá  á los Gobiernos 
con la m ayor d iligen cia  apenas se haya term inado, y  
para el cual sería m uy de estim ar que los Gobiernos, al 
notificar su adhesión al pensamiento d é la  Conferencia, 
expresasen sus deseos sobre los puntos comprendidos en 
esta nota, á fin de tenerlos presentes en la  redacción del 
mencionado program a.

El Gobierno español hubo de rem itir  esta nota, con 
los precedentes oportu nos, a l R ea l Consejo de Sanidad, 
donde se creyó conveniente esperar á la  rem isión del 
anunciado program a antes de d ictar instrucciones para 
la Conferencia en proyecto , y  defiriendo, por lo  que pa- 
i’oce, á toda proposición previa  con destino á la  con fec­
ción del cuestionario.

Este llegó  á M adrid en los prim eros días de Marzo, 
juntamente con la convocatoria para el día 11 de este 
mes en Dresde, á donde el autor de estas líneas, fa vo ­
recido, aunque sin m éritos personales suficientes, con 
la confianza de V . E ., tuvo que trasladarse apresurada­
mente, por excitación verba l del Excm o. Sr. M inistro 
de Estado, sin esperar instrucciones del Real Consejo de 
Sanidad, aunque no sin haberlas gestionado a c tiva - ' 
mente, como corresponde á la  a lta  consideración que 
merece este superior Cuerpo consu ltivo y  á la  delicada 
misión que la  Conferencia de Dresde promovía.

Eor si parecen im pertinentes estas aclaraciones, un 
tanto personales, convendrá recordar que en algunas 
Conferencias sanitarias, como la de V iena en 1874, los 
delegados españoles no llevaron  instrucciones, siendo 
también de ad vertir  que en la  Conferencia de Dresde 
los representantes franceses y  algunos más, han inter- 
■^enido sin sujeción á instrucciones fijadas de antemano.

^No obstante, aun en e l caso de que V. E. hubiera te­
ñido á bien designar a l que suscribe para la  Conferencia 
Sanitaria de Dresde en las condiciones de am plia liber 
tad que honran todavía  á la  justa reputación de don

Francisco Méndez A lva ro , prim er delegado español en 
V iena, y  que han recaído esta vez en autoridades sani­
tarias tan universalm ente reconocidas como las de 
Brouardel y  P ro u s t , delegados franceses en Dresde 
(para no c ita r otros nombres menos conocidos, aunque 
en idénticas circunstancias), el autor de esta M em oria 
no se habría creído dispensado de am pararse en e l cri­
terio  respetable de la  prim era Corporación san itaria  de 
este país, la cual, con extraord inaria  d iligencia  ha em i­
tido el m ismo U  de M arzo el in form e y  las intrucciones 
referidas que por rea l orden de <> del m ismo mes fueron 
expresamente demandadas, y  que dicen á la  letra:

«En  sesión celebrada en el día de ayer, ha aprobado 
este R ea l Consejo por unanim idad el dictam en de su se­
gunda Sección que á continuación se inserta: «E n cu m ­
p lim ien to de lo dispuesto por la  Superioridad, la Sec­
ción ha exam inado el in terroga torio  ó cuestionario que 
m otiva  la  Conferencia san itaria que ha de celebrarse 
en Dresde, y  en el que parece contenido el program a 
acordado para la dicha Conferencia por e l Gobierno de 
A u s tr ia -H u n gr ía , am pliando determ inadas bases del 
convenio san itario que últim am ente ha tenido lu gar en 
Venecia, á fin de que acerca del mismo exponga su c r i­
terio  este Consejo y  se den á nuestro delegado las co­
rrespondientes instrucciones. P o r  uno y  otro  program a 
de discusión se aspira á obtener e l desid eráh im ^  de los 
h igien istas y  de los hombres de gobierno de todos los 
países y  que consiste en im pedir la im portación  y  des­
arro llo  de los contagios exóticos, im poniendo las men:)- 
res restricciones al lib re  tráfico. L a  dificu ltad de aten­
der por igu a l tan respetables intereses es enorme, pues 
que, clasificado el cólera indiano entre las enfermedades 
infecto-contagiosas ó m iasm ato-contagiosas de L ieber- 
meister, queda dicho que el medio para la  transmisión 
de la  enferm edad es el contacto d irecto del individuo 
con el germ en patógeno, sea cualqu iera el su h stractu m  
donde se encuentre, con ta l que no anule su v ita lidad  ó 
atenúe su viru lencia . De entre los medios reconocidos 
como más idóneos para la p ropagación , figuran el 
agua y  las ropas in teriores  y  de cama de los enfermos, 
como todo aquello que mancharen con sus vóm itos ó 
deyecciones y  que por su especial naturaleza no se opone 
desde luego á la  vida del m icrob io : complicadas y  nu­
merosas causas que, m ultip licándose por in fin idad de 
circunstancias, explican suficientemente la  rapidez con 
que en algunas ocasiones se ha d ifundido la epidem ia, y 
de cuyo conocim iento resulta probado que para im pedir 
la  propagación  del contagio, ó hay que aislar e l foco, 
im pidiendo todo contacto con sus procedencias, ó extin ­
gu ir  en el m ismo la  potencia morbosa del germ en cole- 
rígeno. P a ra  el prim er caso, se dispusieron las cuarente­
nas; para el segundo, la  desinfección y  saneamiento de 
las localidades. Pues bien: hasta tanto que los adelantos 
de las ciencias médicas y  de la  h ig iene en particu lar, 
fa vo rec ien do  la rea lización  de los progresos de nuestra 
época, hayan conseguido el medio y  perfeccionado el 
procedim iento para ex tin gu ir con rapidez las prim eras 
m anifestaciones del con tagio, y  la  Adm in istración , u ti­
lizando aquellos conocim ientos, im plante en los pueblos 
bien entendidos servicios de saneamiento, y , por ú lti­
mo, la p rogres iva  ilustración reform e nuestras costum­
bres, el tráfico de personas y  cosas no podía ser libre, 
sino que había de estar más ó menos dificultado en re­
lación con el adelantam iento de este ú ltim o medio de 
defensa. Para  coadyuvar á tan provechosos fines se con­
voca en Dresde la  próxim a Conferencia, como se convo-
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carón todas las anteriores desde la  prim era de P a r ís  en 
I f C l ; pero en estas gravísim as cuestiones hay que deci­
d ir después de p i( fundos y  continuados estudios, eu 
ra:¿óii á que, si un sistema coercitivo  exagerado lesiona 
los intereses de la  navegación y el comercio, itna lib er­
tad  in justificada les ocasiona perturbacií'nes más pevju • 
d icia les, precisam ente porque fa c ilita  la difusión de la 
epidem ia. Ejem plos de ello ims lo o fiecen  con toda c la ­
ridad los estados de m ovim iento de buques^ mercancías 
y  pasajeros en los puertos epidemiados, comparándolos 
cou el que existe en épocas normales.

L a  prem ura del tiem po, pues que hace cinco días se 
recib ió  en esta dependencia e l cuestionario que ha de 
com enzar á discutir la  mencionada Conferencia en la 
cap ita l de Sajonia el día de hoy, 11 de M arzo, im pide 
que pueda evacuarse la consulta con todos los datos y  
antecedentes que el Consejo desearía y  bien merece la 
im portancia  del asunto, por cuya poderosa razón se l i ­
m ita rá  á satis facer las d iferentes preguntas que contie­
ne el cuestionario, ateniéndose al principio que in fo r­
ma nuestra ley  de Sanidad, cuyo criterio  ha do imperar 
hasta tanto sea reform ado por o tra  disposición leg is la ­
tiva . De este n odo, a l evacuar la consulta se fac ilitan  
á nuestro delegudo en la  Conferencia las instrucciones 
á que debe subordinarse a l in terven ir eu los correspon­
dientes debates, instrucciones que pueden concretarse 
en las menos palabras, habida razón de los especiales 
conocim ientos y notoria ilustración del D octor D. A le ­
jandro San M artín , á quien el Gobierno do S M. se ha 
servido confiarle tan delicada como honrosa misión.

Tam bién la  urgencia con que se reclam a la  consulta 
ha im pedido que e l pregram a para la  Conferencia, es­
crito  en francés, se haya vertido al castellano por la 
In terpretación  general de Lenguas, con las form a lida­
des de costumbre, por cuya circunstancia, la Sección 
no responde de haber com etido involuntariam ente algún 
error de interpretación al traducirle, y  asimismo ad­
v ie rte  que, para más fá c il in te ligencia  de sus opiniones, 
las expondrá al p ie de cada una de las cuestiones que 
comprende el in terrogatorio .

(S e con tin u a rá .)

REVISTA Di aiDRÜLÜGlA. CLIMATOLOGIA E HlOBUTEHAhA

E S T U  DI  O
KOUUE LA VERDADERA INTERPRETACIÓN PATOGÉNICA 

V TRATAMIENTO RACIONAL DE LA  FISURA DE ANO

U no de los padecim ientos más rebeldes á los tra ta ­
m ientos farm acológicos, á pesar de las aseveraciones 
de terapeutas tan ilustres como Trousseau y  P idoux, 
que consideraban haber encontrado entre los astringen­
tes vegeta les  un específico poderoso para su curación, 
atribuyendo propiedades especialísiraas á la ratan ia, es 
sin duda e l que nos va á ocupar en este momento, y  que 
se conoce con el nombre de fisura de ano.

Esta ir H ta b le  u lc er  de los autores ingleses, que se 
encuentra situada entre b's repliegues radiadus del ano, 
es, si se quiere, como lesión anatóm ica, de las más sim ­
ples, y  cuando se considera su pequeña im portancia 
desde este ú ltim o puuto de v ista , se encuentra uno in c li­
nado á dudar de los relatos que los pacientes hacen de 
los crueles su frim ientos que tan insignificante lesión 
le.s ocasiona, no ya sólo en el momento de la  defecación,

acto que constituye para ellos una verdadera tortura, 
sino en los largos in terva los de las mismas.

Los ciru janos antiguos habían confundido esta afec­
ción con las hendiduras y  con las excoriaciones de la 
mucosa rectal, y  en las obras de Aviceua y  de Albucasis 
se ve .que estos distinguidos escrito ies no tenían del 
padecim iento que nos ocupa una idea clara y  completa. 
Boyer fué el prim ero que dió una relación  de este pro­
ceso pato lóg ico  bastante deta llada, y  á Chassaignac se 
debe un estudio m uy detenido de la d iferencia que existe 
entre las fisuras espasmódicas del ano y  las no espas- 
módicas , estudio que se publicó á mediados do este 
siglo.

Algunos autores, penetrados más bien de conceptos 
teóricos que de lo  que una observación bien dirig ida 
pudo enseñailes, han d ivid ido en varias  clases las fisu­
ras de ano, tem ando como puuto de partida para estas 
divisiones, ya  el s itio  donde radican, estudiando d ife­
rencias entre las situadas t n la  parte anterior, laterales 
y  posterior, ya  creando m odalidades diversas por razón 
de su im portancia como lesión, d ivid iéndolas en super­
ficiales ó erosivas y  en profundas ó ulcerosas.

A  nuestro ju ic io , no tenían ningún va lo r  positivo 
estas divisiones, y  el único punto esencial y  caracterís­
tico que debe serv ir para  asignar á las fiam as un puesto 
en e l cuadro nosológico, consiste en el carácter espas- 
módico doloroso que las acompaña.

Las  más d iversas opiniones se han em itido por los 
autores al tra tar de poner en claro la patogen ia de la 
enfermedad, considerándola unos exclusivam ente como 
un espasmo del esfín ter y  del elevador, cuyas contrac­
ciones, ab  in it io  doloroeas, provocaban, en un tiempo 
más ó menos la rgo , la  aparición  de las pretendidas fisu­
ras, á las que daban poquísim a im portancia, conside- 
rándolag, como se ve, como un efecto, y  creyendo otros, 
por el contrario, que la fisura desempeña en esta dolen­
cia el principa l papel para provocar la aparición de los 
espasmos dolorosos, apoyando esta opinión en el estudio 
de los le fle jos  nerviosos. Siendo, según esta hipótesLs, 
la  irr ita c ión  de los filetes sensitivos del puuto que ocupa 
la  fisura, la  causa determ inante, de una parte, de la ex­
citación de los ram os m otrices del esfín ter y  del eleva­
dor, y  de otra, de los nervios sensitivos inmediatos.

A l  Dr. Gosselin se debe una tercera teoría, que con­
siste en negar la contractura del esfín ter en la fisura 
del ano, fundado en que la introducción del dedo en el 
recto de ios que padecen e&ta dolencia, no encuentra 
m ayores resistencias que cuando se introduce en un 
sujeto que no la  padezca y  que sea de la  m isma edad, 
haciendo, por consiguiente, depender todo el dolor que 
los enferm os experim entan pura y  simplemente de la 
fisura.

Las  tres opiniones que someramente hemos expuesto 
nos parecen erróneas. L a  prim era, porque en la  clínica 
no hemos podido observar los espasmos dolorosos sin la 
u lceración correspondiente. Ĵ a segunda, porque la  mis­
ma c lín ica  nos muestra cou mucha frecuencia la exis­
tencia de hendiduras, ulceraciones y , en un palabra, 
verdaderas fisuras, sin que los reflejos nerviosos den 
lugar á las dolorosas contracciones de los músculos 
tantas Veces citados. Kespecto á la tercera, ó sea á la 
em itida ¡mr el Sr. Gosselin, sólo diremos que son bas- 
taute frecuentes los casos de verdaderas ulceraciones 
de los p liegues radiados, que son casi completamente 
indolentes y ,  por consiguiente, que nos parece muy poco 
aceptable esta hipótesis.
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¿Qué in terpretación  daremos, pues, á este proceso 
morboso, desde el pirnto de v ista  patogénico?

Si consideramos que la presencia de erosiones, de 
hendiduras, de verdaderas ulceraciones, en una palabra, 
de fisuras entre los p liegues radiados del ano, no im plica 
necesariamente la existencia de los espasmos dolorosos 
que caracterizan la enferm edad que estudiam os; si 
hemos desechado, apelando á nuestra experiencia  c lín i­
ca, el hecho de producirse todos los fenóm enos espas- 
inódicos dolorosos sin el ob ligado acom pañamiento de 
la lesión anatóm ica, preciso no,s será estudiar la  relación 
especial que en ciertos casos existe entre la  presencia 
de una pequeña ú lcera erosiva y  los violentos dolores 
quo.la acompañan.

Procuremos fijar bien los térm inos de esta cuestión, 
pues es tan im portante, que el tratam iento que más 
tarde expondremos deriva com pletam ente, á nuestro 
uici o, de la in terpretación  que demos á la patogen ia 
de esta enfermedad.

Si nos fijamos en el hecho de aparecer con extraord i 
naria frecuencia este padecim iento en los sujetos ha­
bitualmente extreñ idos, por cuya lazón  la  m ujer da 
mayor contingente en las estadístiras que e l hombre, 
óDo podemos pensar con serio fundamento que la  estre­
chez congénita ó ingén ita  del orific io  anal, acompañada 
o no por una habitual contracción  excesiva del esfínter, 
^on condiciones indispensables pai-a la  producción de 
la dolencia que nos ocupa?

Ciertamente las circunstancias que acabamos de enu­
merar son las más apropiadas para producir excoriac io­
nes y  ulceraciones, pues por el extreñ im ien to habitual 
se endurecen mucho las heces y  haceo que su expulsión 
sea verdaderamente laboriosa. Si se agrega  á esto la 
ejtrechez congénita ó in gén ita  de que hemos hecho mé- 
tito, resultau realizadas todas  las condiciones apropia­
das para la  producción de las fisuras, fisuras que, una 
vez presentadas, han de su fr ir  el traum atism o propio 
que la acción enérgica del esfín ter ha de ejercer de 
continuo sobre las ulceraciones, y  que ha de aumentarse 
Pii alto grado cada vez que la defecación se intente ó
tealice.

Creemos, pues, conform e con lo  que acabamos de ex­
poner, que las f isu ra s , para poder producir la  serie de 
8-ccidentes dolorosos que hemos descrito y  que en cÍer>o 
modo las caracterizan como entidad morbosa, necesitan 
de disposiciones especiales, sin las que la contractura 
espasmódica dolorosa vemos que no se presenta.

En una pa lab ra : la causa de los espasmos dolorosos 
está en el traum atism o de la fisura, y, por consiguiente, 
Sin fisura no hay d o lo r ; pero con fisu ra , y  sin la  dispo­
sición ó disposiciones referidas, ó sea sin traumatismo, 
tampoco se produce el dolor.

Fijémonos en lo que ocurre en la fisura de la comisura 
de los labios, afección tan frecuente, que pocos serán 
ftcaso los que nos lean que no la hayan padecido alguna 
Vez, y  veremos por comparación demostrada nuestra
tesis.

Esta fisura es indolente en o.stado de reposo ab.soluto 
de los labios, y  sólo cuando los músculos más ó menos 
telacionados con la  comisura a fecta  entran en contrac­
ción, aparece el dolor, que es tanto más v io len to  cuanto 
roás enérgica sea la  contracción referida, y , sobretodo, 
cuando funciona el orb icu lar de los lab ios , que es el 
J^usculo que más d irectam ente traum atiza la  fisura.

Comparemos ahoi'a la.s dos regiones desde e l punto de 
Vista auatomo - in io lóg ico, y  verem os que los labios es­

tán influidos más ó menos d irectam ente eii sus m ov i­
m ientos por e l elevador común del a la  de la nariz y  del 
lab io superior, por el e levador propio del lab io superior, 
pequeño y gran zigon iático, r isorio  de Santoriiii, tr ia n ­
gu lar del lab io in ferior, e levador del ineutón, orbicular 
de los labios, bucciuador y  habita por el luasetero, siendo 
en esta región e l espasmo doloroso dificiU.sirao do pro­
ducirse, porque, nomo se ve. concurren á fo rm arle  una 
porción de mi'isculos antagonistas.

En cam bio, en la  reg ión  anal nos encontramos sólo 
con dos músculos poderosos, el esfín ter y  el elevador, 
estando constantemente con traído e l prim ero, que carece 
de verdaderos antagonistas, y  cuando su contracción se 
exagera  y  concurren las circunstancias que hemos enu­
m erado más arriba, se produce e l padecim iento que v a ­
mos estudiando.

N o  nos detendremos en hacer la  exposición , siquiera 
ésta fuese b reve, de la sintom atol-igía de esta enferm e­
dad, porque, en prim er térm ino, nuestros lectores la  co­
nocen, y  en segundo, porque este trabajo lo tienen hecho 
con profusión  de detalles, aunque con algunas d iferen­
cias, todas las obras de Pa to log ía  externa. L o  único que 
entendemos precisa dejar consignado, es que su comienzo 
suele ser insensible, y  que de simples escozores, que pre­
ludian su existencia, basta los su frim ientos más crueles, 
que ob ligan  á los pacientes á guardar cama constante- 
menlo, hay innum erables gradaciones en la intensidad 
de las nm nifestaciones dolorosas de las fisuras, g rad a ­
ciones que, á nuestro ju ic io , nos dan la c lave para ex ­
plicarnos, no y a  sólo los diversos criter ios  p.atogénicos 
que los autores sustentan, sino las d iferencias esenciales 
que existen entre los tratam ientos propuestos para com ­
batir esta enfermedad.

Tam bién  m anifestarem os que algunas veces el p e rti­
naz extreñim iento que acompaña á la  fisura da margen 
á com plicaciones im portantes que enmascaran la verda­
dera naturaleza del mal, dando Ingar á que el estóm ago 
se afecte, así como otros órganos d é la  cavidad abdom i­
nal, y  produciendo gas tra lg ia s , retencx'mes de orina y 
cólicos uterinos de cierta  gravedad R^^cordamos á este 
propósito haber sido llam ados telográficam enre á una 
capital de p rov in c ia  del N orte  de la  Península para tra ­
tar á una distingu ida señorita, h ija  do un a lto  empleado 
del Gobierno, afectada de fisura de auo, dolencia que 
hacia tiem po ven ía  padeciendo y  que había ocultado por 
rubor, la  cual v ióse repentinam ente atacada de intexisí- 
simos cólicos abdominales, que no bastaban á calm ar n i 
las pociones laudanizadas, ni los antiespasm ódicos, ni 
las inyecciones hipodérmicas de clorh idrato de morfina, 
que su médico de cabecera le  adm inistraba. A fo rtu n ada­
mente pudimos esclarecer pronto la  verdadera causa do 
estos trastornos y  correg ir en breves m inutos un estado 
de excitación  nerviosa que amenazaba lle ga r  hasta el 
delirio , merced al empleo del tratam iento m anual de que 
luego hablaremos. Conviene que dejemos consignado 
que esta enferm a estaba som etida á un tratam iento tó ­
nico reconstituyente, haciendo uso de abundancia de 
preparados ferruginosos para correg ir  una cloroanem ia 
producida por el padeciniitrnto fisurai io.

D irem os sólo cuatro palabras con respecto a l d ia g ­
nóstico, pues bastará recordar lo  que hemos m an ifesta­
do al ocuparnos de la patogen ia de esta enfermedad, 
para comprender que la  base del mismo descansa en dos 
factores: uno subjetivo, la co utracuióii dolorosa, y  otro 
objetivo, la  presencia de la. fisura; siendo, por lo tanto, 
im pos ib le  de confundir esta enferm edad con la  ueural-
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g ia  esencial del ano, porque en este ú ltim o caso fa lta  la 
lesión anatóm ica, y  con el chancro sifilítico , porque, 
aparte de ser éste mucho menos doloroso que la  verda­
dera fisura, los antecedentes, de un lado, y  de otro  sus 
caracteres propios, no perm iten la  menor confusión 
entre estas dos afecciones.

L a  inspección de la  fisura puede, en ciertas circuns­
tancias, cuando e l padecim iento tiene ya la rga  fecha, 
hacernos descubrir la existencia de un pequeño tumor 
que ocupa el lu gar de la  fisura, como hemos tenido oca­
sión de observar dos veces, una en un enferm o natural 
de V idaurre (G u ipú zcoa ), que se presentó en nuestra 
consulta el año 1884, y  otra  en un enferm o procedente 
de Irún, que tuvim os ocasión de tra tar y  curar el 
año 1886; pero este tum orcito no es más que una p ro li­
ferac ión  del fondo de la  úlcera fisuraria, una vegetación  
p>oducida en la m isma úlcera por los continuos traum a­
tismos é irritaciones á que se encuentra sometida.

A lg o  parecido acontece cuando, en los panadizos mal 
tratados, el pus se abre paso al exterior por sí solo, ó 
bien por el interm edio de una incisión practicada tard ía 
é insuficientem ente, siendo pequeño desde luego e l o r i ­
ficio de salida. Entonces el derm is y  el epidermis form an 
alrededor del m ismo una especie de corbata conatrictora 
al través de la que aparecen, procedentes del fondo de 
la  ú lcera ó absceso panadítico, vegetaciones tan apreta­
das que obturan por com pleto e l orific io  referido , v ege ­
taciones que resiste á la  acción de cáusticos como e l n i­
trato de plata y  que ceden prontam ente a l desbrida- 
m iento de la  m encionada corbata, practicado con el 
bistui'í.

Pasemos á estudiar e l tratam iento de la  fisura, y  ma­
nifestem os, desde luego, en conform idad con lo que ex­
pusimos en el com ienzo de este artícu lo, que los medios 
farm acológ icos son casi siempre expedientes d ilatorios 
que al fin y  á la postre se hace preciso abandonar, para 
sustitu irlos con medios qu irúrgicos si se quiere conse­
gu ir una rad ica l curación. P o r  nuestra parte, podemos 
asegurar que en n ingún caso hemos podido alcanzar 
por los medios farm acológ icos n ingún resultado definí 
tivo , á pesar de haber empleado el tratam iento pro­
puesto por Trousseau con re lig iosa  escrupulosidad, ad­
m inistrando á los enferm os por la  mañana, por espacio 
de muchos días, una enema emoliente, y  media hora des­
pués de haber producido su efecto, otra con la cuarta 
parte de la  fórm ula del referido doctor (agu a , 150 g r a ­
mos ; extracto de ratan ia, 8 g ram os ), que sólo hacíamos 
se retuviese breves instantes. Repitiendo con las mismas 
prevenciones esta ú ltim a enema por la  tarde.

Concepto igu a l nos merecen las enemas de disolución 
de su lfa to  de cobre y  las cauterizaciones con el n itrato  
de p lata  fundido, asi como las mechas empapadas de po­
mada de belladona ú otras sustancias y  los suposito­
rios, debiendo añadir que los baños de asiento, vapor, et­
cétera, etc., sólo sirven para calm ar un tanto e l dolor, 
careciendo de acción curativa.

Entre los medios qu irúrgicos propuestos para el tra­
tam iento de la fisura, mencionaremos la  incisión, que 
puede ser superficial ó profunda, ó bien puede hacerse 
del esfínter, sin atacar la  mucosa, la  excisión, la cau teri­
zación y  la  d ilatación.

L a  incisión  superficial es de resultado muy inseguro, 
y  desde luego puede afirmarse que los éxitos con ella 
alcanzados se deben á que no ha sido tan superficial que 
no haya tenido en m ayor ó menor extensión las fibras 
del esfín ter.

L a  incisión profunda debe desecharse porque da lugar 
á una u lceración extensa, de d if íc il cicatrización, y 
además porque expone al enferm o á complicaciones tan 
graves  como el flemón perirrecta l, la  peritoúitis, hemo­
rrag ias  é in fección  purulenta.

L a  sección del esfín ter practicada por debajo de la 
mucosa tiene tam bién e l inconveniente serio de produ­
c ir hem orragias considerables, que en ocasiones han 
obligado a l desbridam iento com pleto para practicar la 
ligad u ra  de vasos arteria les cortados al seccionar el 
esfínter.

De la  excisión  diremos que es un mal procedimiento, 
y  que se encuentra hoy día completamente abandonada 
por los cirujanos. L o  mismo m anifestarem os respecto de 
la cauterización con e l term ocauterio, de cuyo instru­
mento tanto se abusa, especialmente por los cirujanos 
incipientes.

E l procedim iento exento, á nuestro ju ic io , de todo 
inconveniente y  que cura de un m odo,rad ica l la fisura, 
es sin duda alguna la d ilatación forzada del esfín ter (la  
gradual no s irve sino para aum entar los dolores del pa­
ciente y  la intensidad del m a l), y  éste lo  practicamos, 
p rev ia  c loroform ización  del en ferm o, del modo si­
gu iente:

Colocamos á éste, una vez cloroform izado, en decúbito 
la tera l, é introducim os en el ano los dos dedos pulgares, 
•previamente untados con va se lin a , de form a que se to­
quen por su cara dorsal, y  entonces dilatam os dirigiendo 
los pu lgares hacia el isquion respectivo. U na vez dete^ 
nidos por la tuberosidad isqu iática, d irig im os los dos 
pulgares, uno hacia delante y  otro hacia a trá s , hacién­
doles describ ir un cuarto de c írcu lo , y  con esto queda 
term inada la  operación. Lu ego  in troducim os en e l recto 
una gruesa mecha de h ilas empapada en agua alcoholi­
zada al 10 por 100, que cuidamos de renovar de dos en 
dos horas y  por espacio de ve in ticuatro horas, pudien- 
do, pasado este tiem po, suprim irse todo tratam iento.

Se ha dicho, en oposición á este método, que s i la  c lo ­
ro form ización  es com p leta , la rela jación  del esfínter 
hace que éste ceda á la  dilatación sin romperse ninguna 
de sus fibras y  que la enferm edad se reproduzca luego, 
y  que cuando la  c loro form ización  es incompleta, se han 
llegado  á observar fenómenos muy graves por efecto de 
la sobreexcitación nerviosa que produce la  operación.

Nosotros no hemos podido observar en nuestra clínica 
ninguno de estos inconvenientes, á pesar de haber lleva­
do á cabo la  d ila tac ión  forzada, unas veces en estado de 
com pleta c loroform ización , y  otras voces cuando ésta no 
había llegado ni con mucho á producir la relajación 
completa, dando muestras el paciente de dolor agudo en 
e l momento crítico  de la operación,

D r . U. C a s t e l l s .

P R E N S A  M ED ICA

E X T R A N J E R A ; I. L a  papaína en el tratam iento de 
las enfermedades del estómago. — II.  L a  saugría 
desde el punto de v ista  terapéutico. — 111. E l ama­
sam iento del abdomen en el extreñ im iento habitual.

Después de algunas consideraciones prelim inares 
sobre la fa rm aco log ía  de la papaína y  sobre la  in tro­
ducción de esta ú ltim a en Terapéutica, M. S ittm aim  da 
cuenta de los ensayos que han sido hechos con e l medica­
mento c itado en el In stitu to  m éd ico-clín ico de Munich.
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Estos ensayos se refieren al tratam iento de ciertas en­
fermedades derestóm ago.

La papaína ha sido adm inistrada á dosis desde 0,3 á 
0,5 gramos mezclada con un poco de agua, form ando el 
todo una papilla  que el enferm o in ger ía  en sirstancia, 
inmediatamente después de una com ida , consistente 
principalmente en alim entos de carne.

En el catarro agudo del estóm ago ( em b a ra z o  g á s tr ic o  
agu d o), los efectos saludables del tratam iento se hau 
manifestado ya  á consecuencia de dos ó tros tomas de 
papaína. Los dolores .se disipan jiriraero, al mismo tiem ­
po se despierta el apetito. R a ra  vez  ha sido necesario 
administrar más de seis dosis de papaína para obtener 
el restablecim iento completo.

En los casos de catarro crónico del estóm ago ha sido 
preciso una duración de tratam iento más la rgo  para 
obtener una m ejoría franca.

En tres casos de dispepsia c ró n ica , en sujetos que 
habían tenido manifiestamente, en época anterior, \xua 
úlcera sencilla del estómago, la  anorexia  se ha disipado 
al cabo de una sem ana; uno de estos casos se re fer ía  á 
una mujer que, desde hacia semanas, no había com ido 
carne por tem or á los dolores que le  ocasionaba este 
género de alim ento. Gracias á la  papaína pudo to lerar 
de nuevo la alim entación carnosa sin su frir más.

En tres casos de cáncer del p íloro , el uso de la  papaína 
ha producido efectos pa lia tivos  m uy claros; disminu­
ción de los dolores q\ie los enferm os padecían después 
de la com ida; d igestión  más com pleta de los alim entos 
ingeridos, como se puede convencer por el examen del 
Contenido del estómago, evacuado por medio de la  sonda. 
De donde deduce el autor que el empleo de la papaína 
hasta puede prestar grandes servicios en el tratam iento 
de los estados consuntivos, en relación  con una insufi­
ciencia de las funciones quím icas del estómago.

El empleo de la  papaína ha dado igualm ente muy 
uenos resultados en casos de d ilatación  del estómago. 

Se sabe que los alim entos sólidos permanecen más la rgo  
tiempo en este órgano, cuanto más lentam ente se hace 
^ digestión. Se podría esperar que, apresuraudo la  d i­

gestión de los alim entos por medio de la  papaína, se 
isminuyera la duración de su perm anencia en el estó- 

^S'go. L a  papaína, bien entendido, no tiene más que un 
valor pa lia tivo  en e l caso de ectasia gástrica . Pero 
cuando se combina la  adm inistración de la  papaína con 
®ii tratam iento — electricidad, amasam iento — d irig ido  
iiectamente contra la  aton ía gástrica , se obtienen más 

lue efectos paliativos. Hechos citados por M. Sittmann 
están ahí para probar, ta l como e l de un hombre de 
Cincuenta años de edad, que desde nueve años y a  se 
^ stenía de toda alim entación sólida, á causa de los 
fas ornos d igestivos extrem adam ente penosos que le 

Ocasionaba esta clase de alim entación. Bajo la  influen­
cia del régim en que segu ía había desmejorado conside- 

de puso al uso combinado de la  carne y
a papaína. L a  prim era com ida hecha en estas con- 

iciones fué muy bien soportada, y  lo  mismo sucedió en 
e ante, porque e l enferm o com ía alim entos de carnes 

asta tres voces a l día- En muy poco tiem po su peso 
Corporal tuvo un aumento muy considerable.

11 las histéricas y  las neurasténicas, e l empleo de la 
apaína no produce más que efectos temporales, sin 

^üda por v ía  de sugestión.

re ha i-ecordado los buenos
obtenidos en el tratam iento de la  d ifte ria  

ü a papayotiua y  con la papaína.

I I  ^

M. Schubert clam a en fa vo r  de la  rehab ilitación  deí *  
la sangría  en Terapéutica. U na consulta que ha d irig ido '. \ 
á sus colegas de A lem ania le ha va lido ve in te  respues- i 
tas de médicos que se declaran partidari >s de las san­
g r ía s ; en e l tratam iento de las hem orragias cerebrales, 
del edema pulmonar, de la  pneumonía fibrinosa, de la 
eclampsia, y  sobre todo en e l tratam iento de la  clorosis"
E l acuerdo es unánime sobre la  eficacia de la  sangría 
en e l caso de cloroaneraia. En e l tratam iento de la  ane­
m ia ordinaria, la  sangría da efectos va r ia b les ; los resul­
tados son buenos eu general en los casos recientes; du­
dosos ó malos en los casos antiguos.

Los efectos terapéuticos de la  sangría  se deben a tr i­
buir en prim era línea á la  poderosa acción d ia forética  
d é la  flebotom ía. A s í,  para no con trariar esta acción 
d ia forética , precisa abstenerse de asociar los purgantes 
á la  sangría. Ésta tiene por efecto a liv ia r  e l corazón en 
los casos de embarazos circu latorios, de éxtasis venosos; 
por consiguiente, la  sangre afluye á la  periferia , de 
donde el calor á la  p ie l y  la  transpiración.

E l examen (m icroscóp ico ) de la  sangre sum inistra 
las pruebas de los efectos saludables de la  sangría, cuan­
do ésta se rep ite un c ierto  número de veces

Para  favorecer la  d iaforesís consecutiva á la  fleboto­
m ía precisa m antener e l enferm o en e l lecho, hacerle 
beber bebidas calientes, té  lig e ro , in fusión de t ila  Du­
rante los días sigu ientes se le  hace tomar baños calien­
tes; al sa lir del baño se mantendrá en e l lecho,

Habiendo M. Schubert comunicado sus ideas sobre la 
sangría en el ú ltim o Congreso de balneólogos alemanes, 
se provocó una discusión en la cual se ha hecho resaltar 
la  u tilidad de la  sangría  en los casos de arterio-esclerosis 
con trombosis arteria les, y  el interés que había en estu­
d iar e l modo de acción de la  sangría  en el caso de 
anemia.

Añadamos que, en A lem ania al menos, el tratam iento 
de la  anem ia, y  sobre todo de la  clorosis, por la  sangría, 
cuenta hoy bastantes numerosos partidarios.

I I I

E l profesor N othnagel (V ie n a ),  en una conferencia 
dada sobre este paroicu lar, precon iza el amasamiento 
como uno de los mejores medios para com batir el extre- 
ñ im iento crónico. L ig e ra s  presiones y  percusiones deben 
practicarse á lo  la rgo  del c iego y  del colon hasta que 
se haya practicado e l amasam iento por todo e l intestino 
grueso. Es p re ferib le  empezar por el ciego, por más que 
esta práctica no tenga una im portancia  muy considera­
b le; se trata  más bien de rechazar a l ex te r io r  la m ate­
ria  excrem entic ia , que de provocar por el amasamiento 
el peristaltism o del intestino, y  por lo  tanto es in d ife ­
rente que la operación empiece por uno ú otro lado E l 
amasamiento puede naturalm ente ir  acompañado de 
otras manipulaciones, como fricciones, etc. En algunos 
enferm os el extreñ im ionto cede á las dos ó tres semanas 
del tratam iento. P ero  no es lo  que sucede generalm ente, 
pues cuando se tra ta  de una afección  cuyo comienzo se 
rem onta á quince ó ve in te  años atrás, necesita mucha 
m ayor perseverancia por parte del paciente y  del 
médico.

N oth nage l completa, á menudo, los efectos del am a­
sam iento por otros prácticos, como la  farad ización  del 
abdomen y  la gim nasia de salón.

Gopadse ha estudiado recientemente la  acción  del
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amasainiento abdom inal sobre las propiedades del jugo 
gástrico en los catarros crónicos del estómago.

En los enferm os de esta clase, atacados de hiperclor- 
h idria y  de desórdenes quím icos de la  d igestión, la  se­
creción del ácido cloiludidco después de seis á diez se­
siones de aiviasamieiito se hace casi norm al; pero el 
a liv io  subjetivo y  la disminución de las m anifestaciones 
dispépticas, sobre todo cuando coincide una insuficien­
cia mecánica del estóm ago, se podían ya  comprobar 
cuando el ju go  gástrico  no presentaba todavía  aumento 
de ácidos L a  m ejoría de ta l período debe en gran  parte 
ser ati ibuida al impulso dado al bolo a lim entic io  y  á la 
desaparición de la estancia demasiado prolongada de 
los alim entos en el estóm ago y , por lo  tanto, de los pro­
cesos anormales de ferm entación que á ella  siguen. Dos, 
tres ó cuatro días después de la supresióu del amasa­
m iento, la proporción del ácido clorh ídrico en el jugo 
gástrico era menor que en e l ú ltim o día. En un en­
ferm o que o frecía  d ilatación  del estómago, la  duración 
de la perm anencia de las m aterias a lim enticias en el 
estóm ago fu é  disminuida de cinco horas á cinco horas y 
inedia, después de una cura por el amasamiento de tres 

semanas
Estas observaciones indican que manipulaciones con­

venientem ente practicadas, pueden dar lugar á fe lices 
resultados en las afecciones viscerales, y  por eso se ha 
p reo  nizado en el cáncer del estómago, congestiones 

hepáticas, etc P .

PKESCKlPClOííES y  FORMELAS

Tratamiento de la gonorrea en la mujer.
M Asch recomienda una m ezcla de partes iguales de 

lanolina, g licevina y  agua, que emplea en inyecciones 
uterinas, vesicales y  vaginales, y  cuyo títu lo  va ría  de 2 

á 5 por 100.

Sublimado y antipirina contra la blenorragia.
Sublimado corrosivo . . . .  1 gramo.
A iit ip i i i i ia ..........................  100 —
A gu a  d e s t ila d a ...................  lOOOO —

Inyéctese cuatro veces al día en la  u re tra ; reténgase 
el liqu ido lo  posible.

La au tip irina hace que estas inyecciones no sean do- 

lorosas.

Contra las erecciones dolorosas.
Tómese en seilos y  sim ultáneam ente:

A u tip ir in a .....................................  _1 gram o.
Bromuro de potasio....................  —

Mézclese.

ju n tiva l y  de ser com patib le con las preparaciones de 
plomo y  de m ercurio.

C on t r a  la sarna.
(V .  DE LO LLIER )

G reoliua..................................  2,-50 gramos.
V ase lina .................................. 50,00 —

Mézclese.
H acer todos los días una untura abundante sobre las 

partes enfermas.
Según nuestro colega ita liano, la cura completa de la 

sarna se obtiene con cuatro unturas. La  creolina ofrece 
sobre las otras sustancias empleadas la  ven ta ja  de una 
acción más rápida y  exenta de toda irritac ión  de la piel, 
asi como de una perfecta inocuidad. Se puede, en caso 
de necesidad, frotarse todo el cuerpo con la  pomada de 
creolina sin el menor inconveniente.

Barniz cutáneo.
(PASCH KIS )

I, A lm idón ......................................... 27 gramos.
Jabón neutro.......................   5 —
A gu a  d es t ila d a .........................  10 —
A oeto -ta rtia to  de aluminio. • • 5 “
A lbúm ina de huevo................... núm. 1.

II.  A lm idón ..........................................36 gramos.
Jabón neutro..............................  6 —
A gu a  destilada........................... 13 —
Aceto-tartra to  de a lu m in io .. . 2 —
A zu fre ..........................................  3 —
Albúm ina de huevo................... núm. 1.

M. s  a. E l barniz se seca en dos ó tres m inutos: i» 
capa que form a es transparente.

Enemas contra las rectitis.
En tres casos de rec titis  crónica do causas diversas 

rebeldes á todo tra tam ien to , M. A . Strisoner ha obteni­
do la curación prescrib iendo á los enferm os enemas de 
disolución de ácido fón ico, repetidas dos veces al día 
durante un tiem po más ó menos prolongado.

íre preparan las enemas d isolviendo 10 gotas de ácido 
fén ico en dos vasos de agua tan caliente como sea posi­
ble Las  enemas serán retenidas durante seis á diez mi­

nutos.

A m au r o s i s .
( n a g e l )

Su lfa to  de estricnina. . . . 0,05 gramos-
A lcoh o l.................................. 4,00 —
Agua, o. s. para..................  400,00 —

Una cucharada de las de café para tom ar tres veces 
a l día antes de las comidas.

Loción contra la seborrea del cuero cabelludo.
L. d u h k i n g )

G licorina ...................................... x  gotas.
A lcoh o l............................................-'iv —
Resorciua m edicinal................. 1 gram o.
A gu a .................................................30

Mézclese, Uso externo.
£1 enferm o ap licará además una pomada de azu fre ó 

bien, según e l Ur. F. B iizz i (d e  B erlín ), una pomada de 
tio l a l 10 por 100 E l tio l, siendo tan activo  como el azu­
fre , presenta además sobre aquél la venta ja  de no recu­
brir la  cabeza de un polvo am arillo  v is ib le , sobre todo 

. cuando el pelo es negro ; de no p rovocar irritac ión  con­

centra ios sudores nocturnos de los tísicos.
Su lfato de atrop ina............ Ü,U005 gramos.

— de z in c....................0,12 —
Acido gá lico .........................0,12 —
Creosota................................ v i  gotas.

Para  5 píldoras. Tómese una tres vece.s al día.

Rinitis atrófíca.
T im o l.....................................
A lcoh o l..................................
G licorina...............................
A gu a  destilada, c. s. para.

Empléese en un vaporizador.

0,0b gramos.

áá 6,00 —

3,00 —

D(
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P o c ió n  c o n ti'a  la s  p a lp ita c io n e s  c a rd ia c a s  
de lo s  n eu ra s té n ic o s .

( z b u n b r )
P iro fos fa to  de h ierro 
Bromuro de zinc 
T intura de d ig ita l.
E rgotina ................
Agua destilada. . 
Jarabe de azahar..

»a 3,50 gram os.

15.00 -
12.00 —

100,íX) —
30,00 —

Para tomar de irna á tres cucharadas de café a l d ía.

D is e n te r ía  y  io d o fo rm o .

Los Dres. La rd ie r  y  Pern et proclaman que e l iodo- 
formo es el medicamento de más m aravillosos efectos en 
la disenteria, dado á la dosis d iaria  de 30 á 40 centigra- 
mu8. La  fórm ula que usau es :

Iodoform o................................0,05 gramos.
Poiyos de op io ........................  0,04 —

Para un papelillo , y  dan de seis á ocho iguales du­
rante el día, á in terva los iguales.

S e l l o s  a n t i c o l é r i c o s .

( k o u l a s o w s k y )

Tintura de nuez mo.«cada. . x i i  gr-tas. 
A lcan for pulvei izado. . . 0,06 gramos. 
Sulfuro negro de m ercurio . 4,00 —

Para 12 sellos, y  tom ar uno cada hora.

C ó lic o s  h e p á t ic o s .
Benzoato de sosa................ I -  r /v» _
Salioilato de s o s a .............j aa 6,00 gramos.
Polvo de nuez vóm ica . . 0 50 —

y  h. 20 sellos.
Dosis: Tres veces a l día durante cuatro ó seis semanas.

P .

SECCION OFICIAL

C U E R P O  DE SA N ID A D  M IL IT A R

DESTINOS, ASCENSOS, ETC.

Keal Orden de 11 de Agosto  ascendiendo á subinspector 
®édico de prim era clase al Sr. T orrec illa  y  Á lba id e ; á 
subinspector médico de segunda al Sr. Fernández V illa  
y Aranzai.a; á módico m ayor al Sr. Badía y  V idal, y  á 
®édicos primeros á Irs  S íes JIoreno Caniacho, Cuadra 
y  Martínez, Ben itez Ostenero y  M artín  González,

M O N T E P Í O  F A C U L T A T I V O

s e c r e t a r í a  g e  ñ e r a  1.
Anuncio de pensión.

D. Andrés Paladura, socio de este M ontepío, solic ita  
pensión do jubilación .

L o  que se publica para conocim iento de la  Sociedad y  
^ w  4el Reglam ento.
j^Madrid, 2 de A gosto  de 1S93. — E l secretario general, 
•rVancisco M arín  y  S a n c h o . 1

CONSULTORIO

P R E G U N T A

^ ¿Cuál es el mejor tratam iento para com batir el 
y  v rH c a r ia  que todos loa años, desde el S5, se 

«  pi'esenta durante el verano, sm que pueda a tr ib u iilo  
, causa que el cambio de clim a (d e  país fresco y  

niedo á otro seco y  cá lid o ) y  habiendo empleado los 
^atamientos ordinarios sin resu ltado? — F. C F .

GACETA DE LA SALUD PUBLICA

E s ta d o  s a n ita r io  d e  M adiúd.

A ltu ra  barom étrica m áxim a, 709,53; m ínim a, 705,47; 
tem peratura m áxim a, 44®,G; m ínim a, 17®: vientos do­
minantes, SO., E  y  NO.

Continúa el estado de la  salud pública ofreciendo un 
aspecto favorab le , registrándose tan sólo, y  aun esto en 
grado m uy benigno, los afectos estacionales localizados 
principalm ente en e l aparato d igestivo , y  revistiendo 
las form as de gastroenteritis  y  enterocolitis irr ita tiva s  
catarrales. Las anginas tousilares y  las congestiones 
activ'^s de los órganos resp iratorios y  nerviosos han 
sido los padecim ientos más frecuentes.

En la prim era in fancia las enterocolitis de dentición.

CRONICA

U n a  a c la ra c ió n . —  E l Dr. Ots y  Esquerdo nos ha 
enviado un comunicado, con m otivo  del artícu lo de 
nuestro niSinero anterior titu lado «U u a  exp licac ión », 
dende prim  ipalm eute in.siste en que no ha tratado de 
Sorprender nuestra buena fe , po ique creía que los ar­
tícu los que ven la luz en En Sig lo  Médico  se leen y  
c o n ig  -n antes por la  Redacción.

T iene razón el Sr. Ots, y  como no hemos pensado 
nunca, ni hemos dicho que baya  sido su propó.-íito sor­
prender nuestra buena fe , de lo cual con sinceridad 
decimos que le  creemos incapaz, puede estar tranqu ilo 
por e.' t̂e lado Pero como no por eso es menos cierto que 
nuesti a buena fe  y  confianza han resultado sorprendi­
das, no por mala intención del Sr. Ots contra éstas, 
sino por n a tu ia l descuido nuestro al no prever que 
quien tan comedido y  severam ente científico se mostró 
siempre en sus escritos, inspirándonos por e llo  la  con­
fianza de no necesitar revisión , podía sa lir de pronto y  
sin aviso por e l registro de ataques persoualísimos v io ­
lentos por donde al fin salió.

U n a  b o d a  s e cu la r . — Celebrar las bodas de oro es 
caso ra ro ; celebrar las de diamante, es decir, después 
de sesenta años de m atrim onio, es aún más ra ro ; pero 
celebrar bebdas seculares es un hecho que creemos no 
haber sido señalado jMnás desde los tiempos bíblicos.

Pues bien: acaba de establecerse por documentos o fi­
cíales auténticos que los esp 'sos Juan Szathm ary se 
han unido en m atrim oiiío en Z «.m b ü ly i, pueblo de H un­
gría , en el mes de M ayo de 1793.

Se ha festejado hace algunos días este Fileinón y  e.=ta 
Baucis contenipováneos Te dos los notables de H u n gría  
les han v is itado y  les ha sido concedida una pensión 
conveniente.

P r o h ib ic ió n  d e l u so d e l ta b a c o  en  lo s  m en o res .
En el Estado de Nueva Y o rk  se ha prom ulgado reciente­
mente una le y  d irig ida  á castigar con d iversas penas á 
los menores de dieciséis años que fueren encontrados 
fumando públicamente.

L a  ley  se funda en que los h ig ien istas aseguran que 
el uso del tabaco en una edad en que e l organism o se 
desarrolla extraord inaria  mente, acarrea g raves  pertur­
baciones nervii sas y  psíquicas.

Los  jurisoonsulti'S lian observado también que la  pa­
sión de fum ar conduce á muchos individuos al robo y  al 
a lcoholism o; esa edad en que la  razón y  la  voluntad no 
se hallan bien maduras.

Es evidente que no beneficia á nadie el fum ar y  que á 
todos perjudica en m ayor ó menor grado ; pero á los jó ­
venes en la plenitud de su desarrollo fís ico  ha de dañar­
les mucho más.

L a  o n ic h o fa g ia  — Trátase con este térm ino de indicar 
la m anía de roerse las uñas, asunto en el cual ' e ocupa 
el Dr. Berillon , quien afirm a que esa costumbre, a<le- 
más do ser por sí misma de 7ual g u s to , constituye un 
estigm a de degeneración. ¿ Y  por qué degeneran los que 
se roen las uñas? M. B erillon  dice que poi’que esa cos­
tum bre hállase íntim am ente ligada  á otras m aiiifesta-
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ciones que demuestran la  degeneración, tales como ten­
dencias im pulsivas, terrores nocturnos, etc.

Es muy raro — añade el doctor — que entre los ascen­
dientes no se encuentren personas que hayan tenido 
idén tica  manía.

En una escuela m unicipal de París , donde' en A b r il 
ú ltim o había 265 alumnos, se ha llaron  63 roedores de 
unas, ó sea uno por cada cinco-

En los liceos la proporción era menor.
En los co legios de provincias, la estadística da sólo el 

3 por 100.
En un establecim iento de enseñanza secundaria de

muchachas, se observó que de 207 había 61 que so m or­
dían las uñas, y  en una escuela superior de Soine-et-
Marne, de 52 alumnas 16 se entregaban á ese v ic io .

H a y  también roedores de mangos de pluma, sobre todo 
entre las jóvenes. P o r  207 muchachas existen 55) roedoras 
de esta clase.

L a  precedente estadística sólo demuestra una cosa, á.
m i ju ic io : que el Dr. B erillon  debe tener más pacien­
c ia  que e l filósofo del estercolero.

V io la c ió n .  — L a  Sociedad de M edicina L ega l de P a ­
rís acaba de poner á la  orden del día la  defin ición exacta 
de la  violación.

Resu lta de la  discusión, que los médicos legistas no 
están de acuerdo.

L a  v io la c ió n , según G u illot, «  es la posesión de xtua 
m ujer contra su voluntad.»

«  L a  v io lac ión , según Beuoit, es el co ito  ó la ten ta tiva  
de coito, con v io lenc ia .»

V ibert dice que es necesario que haya rotura del hi- 
men. «H a s ta  aqu í, d ice, siem pre be creído que para 
rea lizarse la  violación era necesaria la  introducción del
pene.» G u illo t sostiene que la  v io lac ión  no supone nece­
sariam ente esta introducción. En apoyo de su opin ión
cita  Beauvais e l hecho sigu iente :

Una joven  fué v íc tim a  de una ten ta tiva  de violación. 
E l hombre que tra tó  de poseerla había obrado con ex­
trem a vio lencia . E lla  se quejó y  fué examinada.^ Se en­
contró e l himen in tacto y  se d ijo  que no había sido v io ­
lada. P ero  ocho meses más tarde estaba en cinta, y  el 
himen presentaba los caracteres de la in tegridad  más 
com pleta.

U n  S in d ic a to  de m a g n e t iz a d o r e s .  -  L os  miembros 
de la  Sociedad M agnética  de F rancia  se han reunido con 
e l objeto de sentar las bases de un Sindicato de m agne­
tizadores de profesión. E l número de adheridos ha sido 
de veinte. Jixzgada suficiente esta c ifra , se ha procedido
inm ediatam ente á la  elección de una Mesa, siendo nom­
brados MM. Houssay, presidente; Cazalis y  Lorenza, 
v icepresidente; M artín , secretario; Auffinger, secreta­
rio. L a  nueva Asociación se propone defender la  libertad
del en ferm o; ninguna ley  podrá ob liga rle  á no aceptar 
los consejos de un simple aficionado. E l S indicato de los
m agnetizadores no comprenderá más que los de pro fe­
sión; sus m iembros no tratarán  los enferm os más que 
por el m agnetism o curativo ; se comprometen á no em­
plear jam ás medicamentos. L a  asamblea ha decidido 
en seguida reunirse de nuevo para redactar los estatutos 
de la nueva Sociedad.

D e re ch o s  a ca d ém ico s . — E l art. 51 de la  ley  de P re ­
supuestos de 5 del corriente, dice lo que sigue:

«L o s  derechos académicos y  de inscripción de las ma­
trícu las serán los mismos para toda clase de alumnos.

»L o s  derechos de inscripción de las m atrícu las se su­
jetarán  á las sigu ientes ta r ifa s :

»E n  las Universidades, 20 pesetas.
»E n  los Institutos, 10 id.
»E n  las Escuelas normales, por grupo ó por parte de 

él, y  en dos plazos, 25 id. . , , ,
»L o s  expedientes do traslación de m atricu la de toda 

clase de alumnos cntr i los diversos centros do enseñanza, 
so sujetarán á la  sigu ien te t a r i fa :

»  Universidade.s. 25 pesetas.
» Institutos, 15 id.
»E n  los demás centros de enseñanza reg irán  los dere­

chos actuales.
»L o s  derechos académicos del títu lo  de doctor se fijan 

en 1.000 pesetas.
»A1 declararse que los derechos académicos y  de ins­

cripción de m atrícu las sean los mismos para toda clase 
de alumnos, se entenderá derogado el art. 25 de la  ley 
del tim bre del 15 de Septiembre de 1832, en su parte re­
ferente á los alumnos de Colegios particu lares incor­
porados. »

T ra ta d o  de M ed ic in a , publicado en P a r ís  bajo la 
dirección de los Dres. Charcot, Bouchard y  Brissaud, y 
en castellano de D. R a fa e l U lec ia  y  Cardona, con la  co­
laboración de distinguidos profesores y  con un prólogo 
del D r. D. Am alio  Giraeno y  Cabañas. Esta notabilísima 
obra form ará s e is  volu7ninosos tom os  de variadas dimen­
siones.

Aparece esta im portante obra por cuadernos de gran­
des dimensiones de 16ü páginas, elegantem ente impresas 
y  con m agníficos grabados. P rec io  de cada cuaderno, 3 
pesetas adelantadas. Se ha publicado ya  el cuaderno 22.

Se suscribe en la  Adm inistración, Preciados, 33, bajo, 
Madrid, y  en todas las principales lib rerías.

E p id e m ia  v e s á n ic a .  — D ice un d iario  que el famoso 
inventor Tom ás A . Edison ha despedido á casi todos los 
obreros de su ta ller fonográfico de Orange, N ueva  Jersey, 
por consecuencia de la m ala situación que la generalidad 
de los negocios está atravesando; y  habiéndosele pedido 
una explicación acerca de los m otivos que le impulsaban 
á esta determ inación, contestó con su orig ina lidad  ca­
racterística, «q u e  habiendo v is to  que e l país se había 
convertido en una inmensa casa de locos, prefiere esperar 
á que pase el chubasco.»

L o s  p e r e g r in o s  d e  la  M eca . — Leem os en un perió­
dico noticiero lo s igu ien te: _ :

«Según vemos en un periódico de A fr ica , han llegado 
á M ogador los médicos Sres. P r ie to  y  M ayora l, los cuales 
han sido enviados por el Consejo San itario  con motivo 
del próxim o regreso de los peregrinos de la  Meca.

L a  llegada  de ambos doctores y  la  notic ia  de que en 
breve llega rán  los haches para hacer cuarentena _ en 
aquella is la  y  desembarcar después, ha alarm ado á cier­
tos espíritus im presionables, y  como consecuencia 
que éstos han podido in flu ir en los demás, muchos de 
Asns vAf.inf*!!! han firmado una solic itud d ir ig id a  al expre-esos vecinos han firmado una solic itud d ir ig id a  al expre­
sado Consejo Sanitario, en la cual piden que no fueran 
admitidos en la re ferida  is la  los m arroquíes procedentes 
de la Meca, pudiendo hacer la  cuarentena en cualquier 
lazareto sucio de Europa, por tem or á un con tagio pro­
bable.»

C u ra c ió n  r a d ic a l  d e l o zen a . — E l Dr. Cristovitchs 
(d e  Sa lón ica ), dice, y  reproducen los Arcft. in tern . de 
liin . y  L fir iíí^ ., que basándose sobre la  lesión anatómica 
de esta afección, poco conocida su naturaleza, cree que 
la cura más racional consiste en destru ir el foco de los 
m icrobios, que son las glándulas y  la  mucosa degene­
rada. A l  principio de la enferm edad se cauterizará la 
parte superficial y  profunda de la fosa  nasal. Si ha lle­
gado á la  fase atrófica, entonces será necesario destruir 
la mucosa nasal y  todas las glándulas del meato y  d^j 
cornete, llegando hasta la  mucosa naso-farín gea . El 
proceder operatorio es el s igu ien te: irr igac ión  antisép­
tica, cocain ización de la mucosa y  rascam iento, con una 
legra  estrecha de pequeñas dimensiones, de todas las 
partes cubiertas de costras y  cauterizando los sitios 
en que aquello no sea posible. Este proceder qxiita toda 
fetidez y  no tiene más inconveniente que algún ligero 
dolor de oído.

C o n tra  e l in som n io . —  N o deja de ser curioso y  sen­
cillo  e l sigu ien te consejo, que leemos en un periódico 
m édico:

Colocad en un plato 10 gram os de alcan for pu lveriza­
do y  dejadle por la noche en e l cuarto de dorm ir.

E r ra ta .  — Por error de caja apareció como autor del 
artícu lo de K inesiterap ia  del número pasado un doctor 
F. Esem pre, en vez del D r. F . Escapa, snscritor y  cola­
borador nuestro.

Ó t  f M T P  a  e n f e r m e d a d e s  d e  g a r g a n t a . 
L L l iN lL A  N AR IZ  Y  OIDOS, dirigida por el módico
especialista D. Alfredo Gallego. Consulta de diez á doce y de 
tres á cinco. Hortaleza, 40, Madrid. ___________

ESTABLECIMIENTO TIPOGRÁFICO DE ENRIQUE TEODORO 
Btm, 102 y lUadi d« Iftlmit, oin. i.
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EL^IGLO MEDICO
Se publica 

todos los domingos.

B O L . K T I N  D E  M E D I C I N A ,  G A C E T A  M E D I C A

G E N I O  M É D I C O - Q U I R Ú R G I C O )
II Publica una Biblioteca T
II sumamente económica. |í 

. St

eeriódíco de Medicina. Cirugía y Farmacia, consagrado á los ingreses morales, científicos y profesionales de las clases médicas

f u n d a d o r e s :

Sres. DELGRAS, e s c o l a r , MENDEZ ALVARO, TEJADA Y  ESPAÑA Y  NIETO SERRANO
N E C IO S  OK S IS C K ÍP C I6 N  D I  E L  S I G L O  

MADRID: 3  pesetas M m estre . 
PROVINCIAS: 4  pesetas trimestres 

8  sem estre, y  I S  e l aSo.
IBITRANJERO y  ULTRAM AR; 3 0  p tes -^

D I R E C T O R .

D. MATIAS NIETO SBERANO
• R E D A C T O R E S  :

PUCiOS DI SOSCÜfCIÓM DI LA B IB L IO T E C A  
ESPASA: i S  pesetas al aDo, 

qne puedes pagarse en tres veces, 
EXTRANJERO y  ULTRAMAR: 2 0  ptas.

D. RAMÓN SERRET — D. CARLOS MARÍA CORTEZO. — D. ÁNOEL PULIDO

S i
y ^ a s t a  *

T o s e s , constipados, Brunquitis
APK0840I0/II d t  ¡a ÁCADEmiA de tlEDICIKA de PARIS 

Parala curación 'lelns A f e c c i o n e s  de los l ' u h n o t i e s  y de 
los t t r o t i q i i i o  , calma la T o s  y  suprlnif el i n s o t n n i u  

F.COMABetFILS,28,RueSt-ClTud3.PARIS.B ''‘ !i'n’ l>*PaniucÍ8í.

¡3 I1 3 H n E I5 F c8 n t ra los FL ÍJ jQ S . |
* EMEDIO DE UNA EFICACIA SECURA

N o  C a u s a  IRRITACION n i DOLOR.
' E xijase laF im ade I^Q U lN \ 

LYEi- S e llo  o e l Go b ie r n o  f r a n c é s .1

O T A  TODÁs Sus CCTMPUCACIONES
CURADAS POR PÍLDORAS Y POLVOS

én S iA  h oras 
DE LAS CRISIS MÁS VIOLENTAS • í lO A Ñ o s  D E  E x i t o

Fül»IOUZE“Al.B_-PeVK..S, 78, Faubourg i,. Jíit-Dciiís, i'ARIS, j  en fosaj F, m..Gie

POBREZA
DE LA

SANGRE
VINO DE BELLINI

»D QUIXA j GOLUMBü
R^te V IN O  fo r t if ic a n te , feb rífu go ,

I an tin erv ioso , cura la  ̂ A fecc lon oa  es­
crofulosas. F ie b r .s ,  N ev ro s e s , P a li-  

|dez V re g u la r iza  la  C ir c u la c i in  de 
la S a n g re ; lonvieni! es[j<cialiiieiile i l o s l  
N.ños, á I j i  S eñ oras  d e lic a d a s  y i  las 
Personas d eb ilita d a s  p o r  l i  edad , las 
eo ferm eda  es ó  los  excesos.
F í'í 'r  en eí rolu'o a ffrma de J. F A Y A B D  I 

A dh  D E T H A N , Faraaceufico eo PiUS

e n f e r m e d a d e sI DHL
e sto m a g o

p a s t il l a s  y  POLVOS

p a t e r s o n
CM BISMÜTHO y MAGNESIA ,

I • «  A íeoc ion es
| o ^ , ^ “ ago. F a lta  d e  A p e t ito . D i- I I m ' ’ l abor iosas.  A ced ías . V 6 mí- 

y  C ó lic o s ; r e gu la r iza n  I Intestm oB***^ E s tóm ago  y  d e  los

en e/ roíu'o a (Irma tfe J. F A Y  A B D  | 
Adb. D E T H A N , Farmaíentico es PlEB

GARGANTA
V O Z  y  B O G A

PASTILLASdeDETHAN
R^meiiilada. ceñirá los M a les  de la| 

E x tin c ion es  d e  la  V oz, 
in iiam ao ion es  d e  la  B oca, E lec tos  
S,,^“ 'P»OK>s d e l M ercu r io , Ir ita c io n  
4 1 P'"®'*uo8 e l T abaco , y siieciiilmenlí | 

* * * '^ ® ‘ C A D O R E S , A B O G A -1ÍT°®; p r o f e s o r e s  y  CANTORES |
i.tciliUr la em ic ion  de la  voz .

an e t r o U h a f í rm , de Adh. DETHAI, I 
Farmaoeutioo en PAfílS.

J a r a b e  L a r o z e
DE CORTEZAS DE NARANJAS AMARGAS

Desde hace mas de AO anos, el Jarabe Laroze  se prescribe con éxito por 
lodos los médicos para la curación de las gastritis , gas tra ljia s , dolores

Í' re to rti)on es  de estóm ago, estreñ im ien tos  rebe ldes, para facilitar 
a d igestión  y  para regularizar todas las funciones del estómago y de 
los intestinos. _

al B r o m u r o  d e  P o t a s i o
DE CORTEZAS DE NARANJAS AMARGAS

Es H remedio mas eficaz para combatir las enfermedades del oorason, 
la ep ilepsia , h istéria , m igraña , b a ile  de S^-V ito , insom nios, oon- 
Tu lsiones y tos riu los niños durante la dentición; en una palabra, todas 
las eJecclohes nerviosas.

Fabrica, Espedimnes: J.-P. LAROZE í ,  rneóei Líons-Sl-Panl, I  Paria.
Ueposibo en todas la s  p rin c ipa les  B o ticas  y  D rogu ería s

CARNE, HIERRO y QUINA
El A lim en to  mas forliGcanle unido a los Tón icos mas reparadures.

V IN O  FERRUGINOSO AROUD
Y CON TODOS LOS PRINCIPIOS NUTRITIVOS DB I.A C A R N E

CAMSF, H iim n » y OFG'' i*le< años d; exHo coulinu.vio y las afirma­
ciones de todas 1-s ciiiíiienc.as módicas prc ilvin (¡uc osu nsocincion do Ja 
t'arno. e' Hi«Tr* y 11 «iitn i cnaslllnyc el lepnmuor mas e:icrgu;o que se 
conuco p.ira curar; la r/orúsis. h Annmít:, las Meixstrmcidnes tlooi'nsas, ol 
Empobrecimiento y la AUeracton de hi Rangre, i-1 :<aqu.itismo, l.as Afecciones 
escrofulnsas y escorbúticas, ole. i'l » mo Ft-misíno^o de Arouii es, oii efe .lo, 
el único que ivu n- lo n lo que culón i y foriidoco los i)r;:anos, regulariza, 
coordcD I y aumenli c -us'teralderai-n c lx< fiiorza.s ó inrmde a la sangre 
empobivcid i y üecolorld i : ol vigor, la Ho'oravnn y 11 fínergíu vital.
Por mayor.cn Paris, hti rasa da J. FERRÉ. Fanir, 1 '2. !■ R i licüru, Sucesordu AP.OÍ’O.

h'K VEMIB F.N TOUiS LAS PKlNi lllval lía HOTICAS t

EXIJASE el nombre y U firma AROUD

i'ts

Mi*

Desde el l.o de 
Julio de 1890, 
la SOOIÉTB

_________ _________________________ M U T U B L L B
DB PUBLIOITE i.61, rué Caumartin, París), do que es director 
Mr. A. Lorette, es la encargada BXOLUSIVAMBNTB de recibir 
los animcios extraqjeroa para oueatro periódico.
Ayuntamiento de Madrid



ESTAFETA DE PARTIDOS
Se advierte á loa que piensen solicitar la titular de La 

Zarza (Valladolid), que el que actualmente la desempeña 
y  que lleva veintiún años consecut'vos, piensa continuar 
por contar con las simpatías de la mayor parte del vecin­
dario. Auúnciase únicamente por cubrir el expediente, y  si 
se quieren más informes diríjanse á D. Eugenio Velasco.

VACANTES

La de médico-cirujano — por retirarse de la profe-ión — 
de Navalazaraella iM adrid), de 134 vecinos y sí 12 kilóme­
tros de El Escoridil, con 1.000 pesetas por Beneficencia y 
otras l.COO que producirán las igualas. Además podrán 
contratar con el inmediato pueblode F.esnedülas, distante 
4 kilómetros, que produce otra< 1.000 pesetas. Solicitudes 
hasta el 15 de Septiembre al alcalde D. Francisco Sasot.

—  La de id. id. — por ausencia — de Torrelacárcel (T e ­
ruel). Hab. 550. Dotación 25 pesetas anuales por Bene­
ficencia y 725 pesetas en ra tálico y 150 fanega- de centeno 
de igualas con los vecinos pudiente.-!. Solicitudes hasta el 
12 de Septiembre al alc.ilde D. Julián Gómez.

—  La de id. id de Irueclm (Soria ). Dotación 125 pesetas 
anuales por la asistencia de ló  familia.s pobres y 230 fane­
gas de trigo  de igualas con 154 vecinos pudientes, y en caso 
de que las quisiera cobrar en metálico se le asignarán
2.U00 pesetas, pagadas por una Comisión nombrada al 
efecto También puede contratar con el oueblo de Codes 
(¡ue dista 4 kilómetros y  consta de 90 vecinos, el cual está 
provisto de un practicante. Solicitudes hasta el 5 de Sep­
tiembre al alcalde.

—  La de id. id. — por dimisión — de Hue.sa (Jaén). Habi­
tantes 1.700. Dotación 999 pesetas anuales por la asisten­
cia de 60 familias pobre.í y  las igualas con los vecinos pu­
dientes. Solicitudes hasta el 10 de Septiembre al alcalde 
D. Ildefonso del Río.

— La de id. id. de Santolea. en unión de los pueblos de 
Ladruñán, Luco de Bordón, Bordón y el barrio de Las 
Parras de Castellote. Dotación 2.500 pesetas anuale.s, paga­
das el 29 de Septiembre de 1894. mitad en trigo morcadlo 
sí 22,50 pesetas los 17 decalitros, y  la otra mitad en me­
tálico. Solicitudes liasta el 30 del corriente al alcalde D. Se­
bastián Gil.

— La  de id. id. —  por renuncia —  de Isparter ( Vizcaya). 
Hab. 950. Dotación 999 pe etas anuales por la asistencia 
de las familias pobres y las igualas con los vecinos pudien­
tes. Solicitudes hasta el 9 de Septiembre al alcalde don 
Romualdo de Achabal.

— La de id., id. de Fuencarral (  Madrid '. Dotación 1.250 
pesetas anu-tles por la asistencia de 250 familias pobres y las 
Igualas con los vecinos pudientes. Solicitudes hasta él 11 
de Septiembre al alcalde D. Manuel López

— La de id. id de San Morales (Salamanca) Hab. 250. 
Dotación 125 pesetas anuales por la asistencia de 5 ñimílias 
pobres y las igualas con los vecinos pudientes. Solicitudes 
hasta el 11 de Septiembre al alcalde D. Félix. Bellido.

—  Una de las de id. Id. de la ciudad do Falencia. Dota­
ción 1.350 pesetas anuales. Solicitudes hasta el 12 de Sep­
tiembre al alcalde D. Luis M. de Azcoitia. .

— La de Id id. —  por renuncia —  de Cabeza del Buey '
(Badajoz). Hab. 7.400. Dotación 999 pesetas anuales por , 
Beneficencia y las igualas con los vecinos pudiente-i. So- | 
licitudes hasta el 12 de Septiembre al alcalde D. Juan Ma- i 
nuel Caballero. i

—  La de id. id. —  por defunción —  de Mesas de Ibor ¡ 
(Cáceres). Hab. 580. Dotación 250 pesetas anuales por la | 
asistencia de los familias pobres y 2.250 pesetas de igualas | 
con los vecinos pudientes. Solicitudes hasta el 12 de Sep­
tiembre al alcalde D. Juan Martin.

— La de id. id. —  por terminación de contrato — de 
Benamaurel (Granada). Hab. 2.420. Dotación 999 pesetas 
anuales por Beneficencia y las igualas con los vecinos pu­
dientes. Solicitudes hasta el 13 de Septiembre al alcalde 
D. Jacinto Arredondo.

— La de id. id. — por dimisión — del Concejo de A ller | 
(O viedo ;, con residencia en Cabañaquinta, con el haber | 
anual de 2.000 pesetas en el corriente ejercicio y 2.250 pe- '

setas para los sucesivos, la que se ha de proveer en la 
forma que determina el reglamento de 14 de Junio de 1891. 
Solicitudes, acreditando haber ejercido una titular por lo 
menos ocho años, hasta el 12 de S «ptiembre al alcalde 
D. Celestino González.

—  Las dos de id. id. y una de practicante — por termi­
nación de contrato — de Castro Urdíales { Santander). Do­
tación 1.500 pesetas anuales una, otra 1.000 y  el practi­
cante 650 por la asistencia de 600 familias pobres. Solicil 
ludes hasta el 17 de Septiembre al alcalde D. Migue- 
Vital.

M i n i s t e r i o  d e  F o m e n t u . —  Dirección general de Instruc­
ción pública. — Resultando vacante en la Facultad de Me­
dicina de Valladolid la cátedra de Clínica médica, dotada 
con 3.500 peseta.?, que según la ley de 9 de Septiembre de 
1857 y  el art. 2 ® del reglamento de 15 de Enero de 1870 
corresponde al concurso, se anuncia al público con arreglo 
á lo dispuesto en el art. 47 de dicho reglamento y  en el de 
creto de 30 de Noviembre de 1883, á fin de que los catedrá­
ticos que deseen ser trasladados á ella, ó estén compren­
didos en el are. 177 de dicha ley, ó se hallen excedentes, 
puedan solicitara en el plazo imfirorrogable de veinte días, 
á contar desde la publicación de este anuncio en la Gaceta 
(7  Agosto).

Sólo podrán aspirar á dicha cátedra los profesores que 
desempeñen ó hayan desempeñado en propiedad otra de 
igual asignatura y sueldo y tengan el tí:u lo científico que 
exige la vacante y  el profesional que Jes corresponda.

Los catedráticos en activo servicio e'evarán sus solicitudes 
á esta Dirección general por couduct i del Rector de la Uni­
versidad en que sirvan, y  los que no esten en el ejercicio 
de la enseñanza lo harán también á esta Dirección por con­
ducto del jefe del establecimiento donde hubieren servido 
últimamente

Madrid. 26 de Julio de 1893 .— El director general,
Eduardo Vincenli

Se halla vacante en la Facultad de Medicina de las Uni­
versidades de Granada y Valencia la cátedra de Obstetricia 
y Ginecología, dotada con el sm ldo anual de 3 500 pesetas, 
la í cuales lian de proveerse i or opo-!Íción, con arreglo á lo 
dispuesto en el art. 226 de la ley de 9 de Septiembre de 1857. 
Los ejercicios se verificarán c*n Madrid en la forma preve­
nida en el reglamento de 2 de Abril de 1875 y ley de l . “ de 
Mayo de 1878. Para ser admitido á la oposición se requiere 
no hallarse incapacitado el opositor para ejercei’ cargos 
públii-os, haber cumplido veintiún años de edad, ser doctor 
en Medicina y Cirugía ó tener aprobados los ejercicios para 
dicho grado.

Los aspirante-i presentarán sus solicitudes en la Dirección 
general de Instrucción pública en el improrrogable término 
de tros meses, á contar desde la publicación de este anuncio 
en la Gaceta, acompañadas de los documentos que acrediten 
su aptitud legal, de una relación jiistificada de sus méritos 
y servicios, y  de un programa de la asignatura dividido en 
lecciones y precedido del razonamiento que se creanecesario 
para dar á conocer en fonim  breve y sencilla, las veniajas 
del plan y  del método de enseñanza que en e! mismo se 
propone.

Madrid., 22 de Julio de 1893.— El director general, E. Vin- 
centi.

Universidad Central. — Se halla vacante en la Facultad 
de Medicina de esta Universidad una plaza de ayudante de 
Clínica, dotada con el sueldo anual de 1.500 pesetas, la cual 
se ha de proveer por concurso, con arreglo á lo dispuesto 
en el art. 22 del reglamento interior del Hospital clínico de 
dicha Facultad, reforraa'lo por real orden de 12 de Mayo 
lie 1890. que copiado á letra, es como sigue;

«A r t .  22. Serán nombrados, á propuesta siempre de la 
Junta de catedráticos de clínicas, en virtud de concurso 
publicado en la Gaceta y Dúirio Oficial por término de 
quince días, á cuyo concurso podrán presentarse los pro* 
fes'ires de Medicina que á la fecha de la convocatoria no 
baga menos de dos años que efei tuaron, con aprobación, 
ios ejercicios de la Licenciatura, sin exceder de cinco, y 
hubieran sido alumnos internos de cualquiera Facultad 
oficial, acreditando con certificado exnedido por ésta haber 
servido con celo y  exactitud n referida plaza. La Junta, en 
sesión expresamente convocada, designar;! con prefereocia 
para la propuesta á los que liubiesen obtenido mejores 
calificaciones entre las de Sohrtsaliente y Solable y premios 
en la carrera. Todo lo cual debe estar legalmeote justificado. 
Esta propue>ta se remitirá al decano para su aprobación, 
el cual la dirigirá á la Superioridad con las observacioues
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t)ue juzgue convenientes. Este cargo será temporal, cadn* 
cando necesariamente á los cinco anos de su desempeño, y 
al terminar, podrán pedir un certificado en que se haga 
constar el modo como le hubiesen cumplido.»

Los aspirantes á dicha plaza deberán pre.-entflr sus soli­
citudes en la Secretaría de dicha Facultad, acompañadas 
de los documentos justificativos de los requisitos arriba 
expresados en el termino de quince días, á contar desde el 
siguiente al de la inserción de e&te anuncio en la Gaceta de 
M adrid {Y1 de Agosto 1, y cumplido que sea este plazo, se 
verificará el concurso en la forma establecida en esta con­
vocatoria.

Lo que de orden del limo. Sr. Rector de esta Universidad 
se anuncia para conocimiento de las personas á quienes 
pueda interesar.

Madrid, 11 de Agosto de 1893.—Por el secretario general, 
el oficial mayor, Antonio Rodrignet.

^  la Farmacia de Salinas de Año 
^  “  W  “  i m  “  m a. á 7 kilómetros de la estación 
de Pobes, en la línea de Miranda á Bilbao. Para iníormes 
dirigirse á su propietario D. José Sáez.

CORRESPONDENCIA

Di-

en-

Enfermedades del Estómago
PASTILLAS COMPRIiflíDAS DE RUIBARBO

r > E  C O I E E T ^

Inapetencia, dispepsia (digestión dificil), exirefii- 
tnieuto, flato, aolibilioso, purgante suave y seguro.

BARQ UILLO , 1, F A R M A C IA

ELIXIR DE KOU APEICANA
DE

RICARDO GARCERÁ
Contiene los principios medicinales de la nuez 

(le k o la i  y es un tónico nutritivo (dinanK^foro) 
del corazón y del sistema nervioso, muy útil para 
combatir y modificar las afecciones cardíacas, en­
fermedades asténicas ó debilitantes producidas 
por ransancio físico y exceso de trabajo intelec­
tual, diarrea crónica y depresión orgánica.

Frasco. 3 y 5 pesetas.
DEPÓSITO • VENTA

Farmacia del Dr. Ricardo Garcerá.
Magdalena, 10, y  Carretas, 33, Madrid.

(Advertimos á nuestros suscritores que no se 
contestará particularmente ninguna carta que 
no vaya acompañada de un sello de 15 céntimos.)
D. Manuel Sanz Martín. — Suscrito S iglo , pagado fin Ju ­

nio del 94.
D. Generoso Fernández Lasiote. — Pagadas sus suscripcio­

nes ; remitido por segunda vez el Oeríel. encuadernado, y 
número que pide el día 24 de Junio.

D. Julián Rosillo. —  Remitido el número que pide.
D. Manuel Castañedo. — Id. id.
D. Benito Glosa. — Recibida su carta.
D. Pascual Altabas. — Id . el artículo.
D. Basilio Torres. —  Pagado S ig l o  fin Diciembre del 93.
D. Antonio Hernández. — Pagado S ig l o  fio Agosto del 93. 
U. Julián López Rodríguez. — Suscrito S ig l o  , pagado fin 

Septiembre del 93. . . , , ,
D. Francisco Luque. — Id. S ig l o  fin Diciembre del 93.
D, H ila r i» Muñoyerro. —  Id . S iglo  fin Noviembre del 93. 
D. José Sebastián Alcorta. — Id. S iglo  fin Septiembre 

del 93.
D. Leoncio Moreno. — I d .  S ig l o  f in  Diciembre del 93.
D. Francisco López Otero. — Id . S i g l o  y  B i b l io t e c a  fin 

Diciembre del 93.
D. Balbino Quesada. — Cambiadas las senas.
D. León Buch. PSgado Siglo fin Noviembre del 93.
D. José Alcoba. — Suscrito B i b l io t e c a  ; pagados los pla­

zos primero y segundo del 93.
D. Jaime Ferrer. — Recibido el articulo.
D. Juan B. Brea. —  Remitido lo que pide.
D Gaspar Baldó. — El Sr. Agu ilar avisa su pago fin 

eiemore del 93.
D. León Matallana. — Pagado S i g l o  y B i b l i o t e c a , 

cuadernada. fin Diciembre del 93.
D. Antonio Catena. — Id. id . ; pagados los Plumazos.
D. Joaquín Villar. -  Id. S iglo fin Diciembre del 93.
D. Francisco y Perfecto Conde.— Id. S ig l o  fin Septiembre

del 93. r, • I
I). José Pasantino Vilela. Pagado S iglo fin Septiembre

del 93. . .
D. Marco Antonio Díaz. — Remitidos los números el día

28 de Junio. , . , no
D. Manuel Marín. -  Pagado S ig l o  fin Diciembre del 9d y 

B i b l io t e c a  los plazos segundo y tercero del 92-, cambia­
das las señas.
(L a  falta de espacio nos impide publicar hoy la Corres­

pondencia, que es numerosa.)

Bajo la sencil'a denominación de T é  e s p e c ia li 
la C om pañ ía  C o lon ia l lia puesto á la venta en 
ene dos establecimientos, sitos c a lle  M ayory 18 y 
20, y M o n ie ra , 8, un T é  n eg ro  su p e r io r , 
de finísimo aroma y exquisito gusto, puesto en e le ­
ga n te s  c a jita s  ch in es ca s  de metal, al módi­
co precio do una p e s e ta  c a jita  de 00 gramos 
(quince tazas).

La Com pañ ía  C o lon ia l expende además di­
ferentes clases de té s  n e g ro , v e rd e  y m ezc la ,
desde 4 pesetas los 460 gromos, al peso y eu cajitas 
de cartón.

De venta en los establecimientos de la C om pa­
ñ ía  C o lon ia l, c a lle  M a yor, 18 y 20, y 
M on te ra , 8.

Preparados de Nuez de Kola
DE A. COlPEL
l U ü l  HÍSTILLAS W 1 IDI18

Verdadero tónico del sistema nervioso.
Estos productos, excelentemente preparados, han sido en­

sayados con gran éxito por la generalidad de las eminencias; 
jiDédicas de esta Corte en las f ie b r e s , d ia b e te s , ane-| 
,m ia, c o n va le c en c ia s , d is en te r ía , a fe c c io n e s i 
c a rd ía ca s , ca n sa n c io  f ís ic o  é  in te lec tu a l.

Depósito central: B arq u illo , I, M adrid , y en todasl 
las farmacias y droguerías de España. ¡

ifíilí tí Hciiiiia tí tarííPO,
Cuidadosamente preparado según el procedim iento 

del D r. Qórriz, por el Farm acéutico D. Jo s é  G arcía Gómez.
Cuatro años de éxito en la clorosis, anemia, debilidad ge 

neral y para adquirir una rápida convalecencia en las enfer­
medades.

Depósitos en las principales capitales.
F ra s c o , 3,50 p ese ta s .

En Madrid, en las Farmacias de D. Alfonso Medina, Serra­
no, 36; D. Fernfiín Herrando, Hortaleza, 9, y D. Emilio San­
tos, Mayor, 76.

Al por mayor: D. José García Gómez, calle de D. Jaime I, 
núm. 62. Zaragoza.

Ayuntamiento de Madrid



□ □ □ □ □
Tratam iento  de las Enfermedades del Estómago

ELIXIR VIRENDUE
con C O C A I N A  — P E P S I N A  y  D I A S T A 3 I S

Xa COCRIdr calma los dolores de Estómago y obra oomo tónico en ta economía Seaeral. La Pcptloa 3 la DlástlRilfaToreceD la digestión del bol alimenticio completo. 
eiSTliLUiS I RETHÓU8 ESTOHiCUES | HASTÍO d« leí lUHEHTOS I CONTALECE.WfUS 

dispepsias! TÓMITOS i DHESTIOIES difíciles i debilidad OElíEKa.- 
,8 , PI'Tade laMRgdslena, FARMACIA VIRENQUE, 8. Plaza de la Magdalena, PARIS.PARIS

EIEII3 Q Q Q I D Q B B

con tra  las diversEtsla r a b e d e p i g i t a l d e  coraron ,
H y d r o p e s ia s ,  

T o s e s  n e r v io s a s i
Empleado con el m e jo r éx ito  B r o n q u it i s ,  A s m a ,

El mas eficaz de los 
Ferruginosos con tra  la 

A n e m ia ,  C lo r o s i s ,  
EHiibnclaiMti rii li Singre,

D e b ilid a d ,  etc.

ra g  e a s  al Laetato deHierm de
Ú É Ü I ^ « O I I T E

Aprobadas por U Acidemiti d« Med-.claa da Pitia.

Ergo t in a  y Grageas de
en iuteccUm fpoilennfca

• ■ ■ • • « « ■ ■ ■ ■ ■ ■ ■ ■ ■ ■ • ■ ■ ■ " i  fácil el la b o r del j.a r io  >
Medalla de OrodaiaS*^deF^‘ deParia deHenen laspenitU as. 

LABELONYE y  C“ , 99, Callo de Ahoukir, Paiis. v en tot|,\s las fa rm a ria t
H M  M E D IC y lÓ N

I V ó m ito s  I L IE N T E R IA Y PILDORAS Z Am argos y 
Fermentos 

__ ________  digestivos
DOSIS: Una copUaós á 3 pildoras ácada comida; Rtüot.icucnarada 

PARIS, C O L .L IN  y  C'*, 4 9 , R a e  de JÜL&ubeuge, y en todas las fa’macias

P É P T O N A T O  
D E  H IE R R O

E l i x i r

J E ia m p to n ri' U' fi' H a
SEMLUS; dj O.o, HAVRE 1887 ; de l ’laUi, BARCELONA 1888; Diploma de llonur, TOULOUSE1887 

De uu giitilo exquisito, siu el mcuor ?aDor de hierro; es el m is asimilable de todos 
los ferrugitio.sos; el que.p oducc resultados mas prontos y mas constantes. 

DÓSIS : Uní cucharada al prit.oioio de oída una da la$ dos principales (omidaa. 
J>orMavor,F M  R2$,IVI. BAYARD,ll,RaedeS¿tigDé ; M A D R / D .u . GARCIA,CapeUanea.

Bn M adrid; Gareerá y Castillo, PríDcipe, 18.

^ n m m a ts x m x ím x n is m f ím u u tm ^

' 2 ^  MEJDICJk.C10JV T Ó N IC A .

PILDORAS y JARABE
BLANCARD

C o n  i o c L - d r o  d .e  H ie x - x - o  i x x a l t o r e i lD l e

Exíjase la firma y  el sello 
de garantía.

P A R I S
40, ru é  Bonaparte, 40

ENFERMEDADESdelPECHO
JA R A B E

ocHIPOFOSFITOoeCAL
DEL Dr CHURCHILL

Al cabo de algunos dias después de 
principiar el tratamiento, disminuye la 
tos, vuelve el apetito, cesan los sudo> 
res y el enfermo siente una fuerza y 
un bien-estar enteramente nuevos. A  eso 
se añade, poco tiempo después, un cam­
bio muy sensible en el aspecto del en­
fermo. Las evacuaciones se regularizan, 
el sueño es tranquilo y reparador y se 
manifiestan todas las senas de una nu­
tric ión fácil y normal.

Este Jarabe contiene los elementos de 
los huesos, el fo s fo ro  y  la  c a l,  y  con­
viene especialment á los niños, á las
mmeres embarazadas y  á las nodríces. 

Exi ■ ■ ■ ■ ■Ixigir los frascos cuadrados con la 
firma del Doctor C hu rchü l, y  la  marca 
de fabrica de M . S W A N N , farmacéu-
tico químico, 12, ru é  Casfigfione, Pahis. 
— Precio  : 4 francos en Francia.
SE ESPEKDEN EN LAS PRINCIPALES BOTICAS

VERDADEROS GRANOS 
DE SALUD DEL DE FRANCK

iPtirmuii sel IjQQCX tru cu , o* lu»)

aloes y gütammba
í/SiP* Va '"8* cómodo de loa
'  -------------- ------------— ”

(NriDQla del Codei Frucéi, o* (OI)

GRAINS \ aF *X T R .< 3 -.A .I*J T E H
I *  fduy miladotyfaitiScadot o e  «k7/«P l#Esler6ln1o, impreso en 4 Csldni dudocteur eDCAJASAZULB.es laMarcad:--v.v'pR.Hpv J g  losVerdaderos.FARI8,Firaiaclt 

LEROT, y  en las prinol- 
* * • • • :< *  pales Farm** de España,

la» ^  rineaas gae ctDoctn lai
f i l d o r a s "

DSI, DOCTOS

DEHAUT
_ e s  _
in o tifu ie a u e n  }>\irgaTse, cuando/ol 
Inecesiían. JVo temen el asco n i eJj 
Icausancio,porque, contra ¡ 'queau-l 
tceaecon los demas purgantes, esítl 
Ino  obra bien sino cuando se tomal 
con bu anosalimen os y  bebibas /or-| 

I  cuale l vino, el caté, el té.l
I  Cada cual escege, para purgarse,Ia\ 
Ib o ra y  7a comida quemas le conrie -j 
Inen , según sus ocupaciones.Co'nol 
le i causando que la  p u rg r ocasional 
Rqueda completamente anulado, 
^ p o r  e7 efecto de la buena ali-¡ 

í mentación empleada, uno se, 
“ ^decide íácilmented volverá^ 

^m p e sa r cuantas veces^ 
sea necesario.

EnfermedadesM Pecho

Jarabe Pectoral

P. LAMOUROUX
Antes, Farmacéutico 

%5, Calle VauTlllierB, Parle.

E lJa r a b e  de F ierre Lainotirou.v es' 
el Pectoral por excelencia
romo edulcorante de las tismiax, á 
las cuales comunica .xu gusto agra­
dable y sus propiedades cdhnantes.

(Gaceta de ios Hospitales)
Depósito General: 4S, Calle TaaTilliers, 4!). PARIS ¡ 

5e vende en todas las buenai farmacias.

Cur

I
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spuea de [[ linuye  la j  ios sudo- [| fuerza y M 
08. A  eso j  , un c a m -í I del en- j  u larizan, [i idor y  B o i
una nU 'f

lentos de '1, y  con-|¡| )s, á la s r  
lod rices.! 
s  con Ia | la marca rmacéu- 
e ,  P a r ís . I ia.

bo t icas!

IHI, a* (OI)
AGAMBAtfe loi 
T T E B  
iH lciáot !Q 4 Celoni a Marca de S. Fanoicia 
I p rincl- 
España,

w\

is

ROB BOYVEAÜ LArFEGTÜÜR
Cura todas las EnTermedades que resultan de Victos do la sangre, como E s c r ó f u l a S f  

E e x e m a ,  S o r i a a i a ,  H e r p e s ,  í i i j u e n ,  I i n p é t i g o ,  t í o t a ,  H e u i u a t i a t n o ,

ROB B O Y V E A U -L A F F E C T E U R
D E  Y O D U R O  D E  D O T A S I O

cura los accldanles síülíticos aullj;ui)S ó rebeldes •• l ' i e e r a a ,  T i t n t o v e a ,  Cromas, JExeAto«is, asi como el l . i i i f a t i m n o ,  la i ú s v r o f n i o m t  v l:i T n h e r v i t l o s a .

Ia»arU,(laaaJ.rsXRAs,r»'.l0 2 ,rueXictaelieu,S°'defiOWYE&U-l.AFFEGIEUR.yent(idulasFarmaciaa.

SOLUCION PAUTAÜBERGE
al C LO RH ID f lO -FO SFAT O  de CA L  CREOSOTADO  

May bien tolerada, esta aolnclon permiie sola la larga duracioti del 
tretamiento y es completameote arsorbida, condiciones necesarias
(tara obtener rei-ultados duraderos. Electos buenos y rápidos sobre 
as vijs digestivas, ei estado general y las lesiones locales en I

las TU B E R C U LO S IS ,
!«• AFECCIONI^S BRONOUlO-PULMONARES,
, ^ , las ESCROFULAS, el RAQUITISM O.

(C«®‘“'lVdoformo'

Higiénica, Infalible y Préservativa
L t única que ciir.n los f lu jo s  rec ien tes  o crón icos, sin el ausilio de otro medica- 
Bienlo. «-Sí Tende anlai principales boticas del aaÍTe"SO./'£®w?»rcl m é t o d o ) .  30  años de éxito, 
París, en casa de J . F £ R R £ , Phannacien. SaouMenr de Bro ü , Rué de Ríchelieu, 1Ü2.
B r e v e t  i  

S . G .  D .  G , CHLORETHYLE BENGUE
w i u i o  ■

Anestesia
l o c a l

Neuriügias

Depósitos Melchor Garda Capellanes, i, Duplopra). Madrid

Cada tubo permite de hacer 
10 a 12 operaeioaes.

H ERR
M E D I C I N A  P A R I Sd causa de su p u re za  y de su p o d e ro sa  acCiWdsd para curar A n e m ia , C l o r ó s i B ,  

P o b r e z a  de la sanprre. — 1 mediila por dia. — Envió i ra t l t  del folleto. Parl«.l4,f.Beaux-Art.i

Dnieo aprobado por
l a  A C A D E M I A  de 
M E D I C I N A  de P A R I S

Tys«aigsg^-!k.-T^-.- leeR g ..^

GOTi^, PIEDRA, REUSVI
son curados con las

DE L IT IN A
d e O i i . L i i :  I  * i  : ¡ í  : l

LE PERDRIEL et C'°, Papis.

"5 C

I 'iJ  e  ar v i  o  a a  sE 2an f e r r a r l e  d a  d e s

in s o m n io s  ̂  HISTÉRICO t NERVOSISMO
^ Cloral y  el bromuro de potasio, que son los dos más poderosos mod ficadores 

del sistema nervioso, están felizm ente combinados en el

«JA R A B E  G E L IN E A U
E l  m á s  a c t i v o  d e  l o s  s e d a t i v o s  

. jE i J a r a b e  g e l in e a d  constituye el meilicarnento por excelencia á oponer 
de a Nerviosa, que cansa tan a nx nudo la m ujer á ciertas épocas

“  ®iiatencia. —  e l  FRASCO : S FR A N C O S ; l/2 FRASCO : 3  FR AN C O S. 

SS VENDE EN TODAS I AS FARMACIAS.

CARNE -  QUINA -  FOSFATOSm  m  CARNE — I

VINO DEV IA L
TonicD, A n a lép tico , R econ stitu yen te

Compouto de sostaDci» indiüpeos ibles i  la formación y a la ontrlciOB de los sistemas mu«cilares y bnesosos
♦

Una cucharada contieno exactamente 
ü,50 centigramos de fosfato de cal, loa 
principios activos de 30 gramos de carne 
y de 2 gramos de quinquina.

♦
Farmacia J. VlALi  14, rué Biurbon, LYON 

v w w w w v w v v w w w w w  
Madrid; Melchor García, 

Capellanes, núm. 1. dup.” , principal.

L a s  V E R D A D E R A S  A G U A S  de

son los manantiales del Estado francés
Administraciftn: B o u le o *  O fon trnartre ,  P A  ñ IS

CÉLESTIN8. Mal de Piedra y Enferma- dadea de la Vejiga.
GRANDE-GRILLE. Eolermedades del Hígado y del Aparato biliar.
H O PITA L . Eolermedades del Estómago. 
HAUTERPVE. Afecciones del Estómago y del Aparato nrioarlo.

Las solas, PuyaextracciónyemboteUamieolü 
son vljilados por un Representante de¡ Estado.

8e venden en todas las famaeias 
y drognerías.

CUÜACION ASEGURADA
de todas Afecciones pnlmonnies

MEOALU DE PUTA. BARCELONA 1888

C A P S U L A S

'C R E O S O T A D A S ’’

ĵ fdel DoclorFOiminER
Únicas premiadas

En la Exposición Paria i878

EXUASR LA DANDA DE 
GAllANTIA FlIlHAilA 

ffóUTPlÚxi,

Todos Ins que padecen del pocho deben tomar las Cipsulas del Doctor FOURNffR.
22, P I .  de la Madeleine París.

J D e p ó a i t o  e n  todas F a r m a c i a s

ADTORIZACllHI DEL ESTADO Y DE LA ACADEMIA

SAINT-JEAN i L as míjores agUM de mea».

IMPÉRATRICE i Aleccione* deJ estómago! ■:

PRÉCIEUSE
DÉSIRÉE **iedr», Dilates, Cólicos ”
Lai rucoDlenda sn gnsto agradable; nna botella por día

• i ' l
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ESTABLEC IM IENTO  TERMAL

DE DE UBILLA
MARQUINA C V IZC AYA^

E l  Eanticosa del N o r te  de E spaña .
El más concurrido de todos los Establecimientos que radican en las 

provincias del Norte. Situado á dos horas del ferrocai ril central de V iz ­
caya, por las estaciones de Olacueta y Elgoibar, desde cuyos puntos 
hay servicio de coches al Establecimiento á la llegada de todos los tre­
nes que combinan con la línea férrea del Norte, en Zumárraga y Bilbao.

T e m p o r a d a  o f ic ia l:  1 5  J u n io  á  3 0  S e p t ie m b re .
Estación telegráfica dentro del Balneario,

Sus aguas, azoadas bicarbonatadas, han sido premiadas en las Ex* 
posiciones de París, Amsterdam, Francfort, Madrid, Niza, Burdeos y  
Barcelona con mención honorídca, medalla de plata, de oro y  diplomas 
de honor.

Tienen comprobado su determinismo terapéutico en todo género de 
enferm edades de pecho, garganta, estómago, hígado y  vias urinarias  y  
en algunas cardiopatías. Son las aguas minerales más azoadas que se 
conocen, y  en este concepto se disputan, al lado de las de Panticosa, 
BUS benéficos y  maravillosos éxitos en los padecimientos del aparato  
respiratorio. Como clase de aguas bicarbonatadas, prestan éxitos bri­
llantísimos en las enfermedades del estómago y  vías urinarias, sobre 
todo en loa catarros y  los cáku los fo s fá ticos  y  oxálicos de la  vejiga.

M éiico-iirec lor: Dr. Sosé Jíernúndez Silva.
Temperatura, 27o O. — Caudal. 32.622 litros por hora.
Instalación  la m ás completa y lu jo sa ; sus aparatos, sus gabinetes de 

inhalación de gases, sus salas de respiración  de ázoe y las pulverizacio­
nes, reformadas y construidas de nuevo para esta temporada, son un 
modelo en su género sin rival en Europa.

Fondas - h osp ed ería s - — Habitaciones cómodas para más de 
400 personas á la vez al alcance de todas las fortunas; pabellones de 
lujo, servicio esmerado.—Mesa á la española ó francesa, á voluntad, 6 
pesetas. — Segunda mesa, sólo á la española, 4 pesetas. — Comedores 
particulares, capilla, casino, jardines, carruajes particulares para viajes 
y excursiones, próximo una ó dos horas á las playas marítimas de On- 
dárroa, Saturrarán, Deva, Motrieo, Lequeitio y San Sebastián.

Dirigirse al Administrador del Establecimiento. Se proporciona 
guías indicadoras á quien lo pida, y  el estudio médico que acaba de 
publicar el director del Establecimiento.

"•i-.l.'.lT;
5/f.,

C U R A N  Inm ed ia ta ­
m ente com o  ningún 
o t r o  r e m e d i o  em - 
|ileado h asta  e l dia^ 
tod a  c la s e  de IN­
DISPOSICIONES del 
T U B O  D I GE S T I VO ,  
V Ó M I T O S  y D I A -  
RREASi de lo s  T ÍS I­
COS de lo s  VIEJOS; 
de lo s  NIAOS, c o l e ­
r a , TÍFUS, DISENTE­
RÍA; VÓMITOS de las  
EMBARAZADAS y  de 
lo e  N I R o S i C A T A -

V»..'!

\- 3' V

P r i v i l e g io  de  in v e n c ió n .
d i  I I I  GINECOLÓGICA 
9 I ^ I - M  DE HIERRO

La más perfecta que se conoce par:» 
toda clase de operaciones y reconoci­
mientos, tanto por su solidez cuai to jwr 
el gusto, elegancia y comodidad, mucho 
más baratas que en el extranjero.

Dirigirse á su autor D. Valentín Her­
nández, Santa Teresa, 16.

R R O S  y Ú L C E R A S  
de l ESTÓMAGO; P l- 
ROXIS con ERUPT08 
FÉTIDOS; REUMATIS 
MO y AFECCIONES 
HÚMEDAS de la  PIEL. 
Ningún rem ed io  a l­
can zó  de lo s  m éd i­
c o s  y del público; 
tan to  fa v o r  p o r sus 
buenos y b r illa n tes  
resu lta d o s  que son 
la  adm irac ión  de loo  
en fe rm os .

Tico
B i l l

agj

•<1
o

LA MARGARITA
K N  L i O E G H E S

rintibiliosa, antiherpética, antiescroful • 
sa, anliparasilaria, antisifílílica y en alU> 

grado reconstituyente.
Según la PERLA DE SAN CARLOS, doc­

tor D. Rafael Martínez Molina, con esta 
agua se tiene

LA SALUD Á DOMICILIO
En el último año se han vendido

M á s  de DOS MILLONES
DE P U R G A S

La dioica es la gran piedra de toqo  ̂
en las aguas minerales, y ésta coents 
60 ANOS DE USO GENERAL Y CON GBA>* 
DES RESULTADOS, pan las enfermeda* 
des que expresa la etiqueta y hoja clí­
nica.

Depósito central, Jardines, 15, bajo de* 
reeba, y se vende también en todas 
farmacias y droguerías. Su gran caadal 

de agua permite al gran EstabledmieiU 
de Baios estar abierto del 45 de Junio

DE VENTA en las PRINCIPALES EARMACIAS.-DESCONFIAR de las m iT  .'TONPS
46 de Septiembre. Hay fonda, tres mesas» 

liclaicomodidades y baratura.

f i (
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enc ión .
DLÓGICA
IERRO
conoce ¡lam 

I y reconocí- 
ez eiiai.fo por 
lidad, mucho 
anjero. 
i^aleiitin Her-

D
Q
a

I

RITA
S 8
itiescroíul • 
ica y en alto 
)te.
ARLOS, doc- 
la, con esií

ÍICILIO
endido

L I O H E S

ra de toqoe 
ésta cnenta 
CON GRAN*

enfermada- 
y hoja di-

IR. halo de*

30 y  32, Calle de Valverde, 30 y  32.
_____________ M A D R I D  ____________

a

INSTITUTO DE VACUNACIONM í

o

V A X -V E R 3 D -H  3 0 '

VAGUNAGIONES 
Por una vacunación á do­

micilio, llevando la ter^
ñera.......................... 20 pti,

Por una vacunación á do­
micilio, con tubo. . . .  10 —

Por una vacunación en el 
Instituto, Valverde, 30. 6 —

Gratis á los pobres.

PRODUCTOS VACUNÍFEROS 
Una ternera vacunífera. . 150 pti. 
Una pústula conservada

en glicerina................  26 —
Un tubo con linfa........... 4 —
Un cristal con linfa. . . .  3 —
Glicerolado vacum'fero y 

pústula (vacunas para 
ganados), un tubo . . .  25 —

Se remiten pedidos á provincias y terneras vaeuníferas.
Á los médicos y farmacéuticos el 25  por 100  de descuento. 

Pago  a d e la n tad o  y acompañando el importe del certificado. 
CALLE DE VALVERDE, 30 y 32

IBS. -1.

JARABE DE ESTIGMAS DE MAIJ
Y BORO-CITRATO DE L IT IN A

DE RAMON Á. OOIFBL

Contra la gota, cálculos úricos del r • 
fion y vejiga y  catarro de ésta.

Frasco, 6 pts.
Barquillo, l ,  farmacia, Madrid.

1
| l Inhalaciones permanentes de ázoe, 
II nariol, ácido ósmico, etc., etc., para 
H  el tratamiento de la tnbercalosispal 

X I  monar y demás enfermedades del 
■pecho.

Admiaistración del oiigeno.
^  Folletos explicativos gratis. 
weda, 3 y 5, 3.® derecha, Madrid

h e l e n j n a
CO T A S  C O N C E N T R A D A S  

Tr a ta m ie n to  c u r a t iv o  d b  l a  t it ib

T LA rUBBRCULÓSlB

Se dan propectos á quienes lo solici* 
n. Depósito central, farmacia de A. 

^0‘pel, BarqnUlo, 1, Madrid. 43Í-

UBORÁTORIO DE VENDAJES ANTISEPTICOS DEL DR. CEA
(ORATES, i, VALLADOLID)

Medalla de oro en la Exposición de Barcelona.
En esta casa (que provee al Ejército y á la Armada, á las Facultades de 

Medicina y á los hospitales civiles, y cuyos productos han merecido infor­
mes favorables de las Reales Academias de Madrid y Castilla la Vieja, de 
la Dirección general de Sanidad Militar, de las cliuicas oficiales de Valla- 
dolid.del Hospital Militar, etc., etc.) hallarán los señores profesores algo­
dones  ̂hidrófilo, boratado, fenicado, salicílico, iodofóriiJco; almohadillas 
de celulosa, estopa purificada, hila tejida inglesa, hila tOj -•* boratada, ya­
tes purificado, .salicílico, feoicado; catgut de los números i, ° y 3, catgut 
al ácido crómico, cautchnc en lámina, compresas de algodón igroscópico 

antiséptico, crin preparada para suturas y desagüe, celulosa al soblima- 
0 al 3 por iOOO, gasas cloruro-mercúrica, fenicada, iodofórmica, timoli- 

zada, etc., en piezas de i metro de ancho por 5 de largo y en rollos de 40 
centímetros de ancho por 6 metros de largo; el mackíntoscb, 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 remite gratis.

l

1 3 a z a r  C u i r ú r y i e o

Ü E  A L O I N S O  S E T V I \ Í A R - 'T ' Í
Proveedor del Instituto oficial de vacunación, Colegio clínico de San 

Carlos, Hospitales y Farmacias.
Primera casa en instrumental inglés aséptico para médicos, dentistas y 

veterinarios, cura antiséptica, vendajes, gomas, aparatos higiénicos, sillas 
y camas de operaciones y reconocimiento, estufas esterilizadoras, y figuras 
anatómicas para enseñanza.

Gran fábrica de bragueros, fajas reductoras y aparatos ortopédi.'os. 
La casa de mayores novedades y más barata, según verá el que pida 
refiriéndose á obj|tos diseñados en otros catálogos.

Envíos á p ro v in c ia s .
Calle «le Carretas, núm. 13, trente á Ooliernaciéii y Café Pomlio
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CÁPSULAS RAQUIN
Las únicas Cápsulas de Gluten

A . F > R O B A . D A S  p o r  l a  A C A D B M I A  d e  M E D I C I N A  d e  P A R Í S .

C O P A IB A T O  DE S O S A  -  C O P A IB A  -  CU BE BA 
A L Q U IT R Á N  ~  T R E M E N T IN A , etc.

C on stitu yen  e l m od o  de ad m in is trac ión  m ás p e r fec to  y  m  is racional d e  las 
sustancias balsam o-rcslnosas. L a  Cápsula d e  g lu ten , como no r e v i e n t a  e n  e l  
estómago, p ro tege  en  e fe c to  la  m u cosa  estom aca l con tra  e l c o n la c lo  ir r i la iitc  de 
lo s  m ed icam en tos, d e  donde resu lta  la  au sen cia  de eru ctos  y  d e  nauseas y  la  lo le- 
ra n d a  perfec ta  d e  las v ía s  d ig e s t iva s  para los  m ed icam en tos  tom ados l.a ju cs la  l'oi'ina.

DOSIS.— 3  á 12 Cij'Sulas lie C op a ib a to  de Sosa (<le 0,40). ronira la BL£ '^0RRA6IA ¡

3  á 18 Cápsulas <le Cubeba ó de C opa iba  (de 0.50], con  6 s in  ad io :ón  lic o tra s  sustancias, 
contra C IST IT IS .  CATARRO VEJIQAL, AFECCIONES de la P R 0 S T \ T A .  LEUCORREA.
CRUP, BRONQUITIS, CATARRO PULMONAR, AFECCIONES del CUTIS, ele.

CLOROSIS -  ANEMIA

de

Jarabe y Grajeas
DE PROTO lODURO DE HIERRO

F. GILLE
E x - In te rno  de /os Hospitales de París.

2 4  8  Cápsulas de A lq u it r á n  0 iJe T re m e n t in a  (de 0,S5>, contra BLENORRAGIA CRONICA, 
LEUCORREA, BRONQUITIS, CATARRO P U LM O N A R  6 VEJIQAL, ASMA, NEURALGIA  r t i .

Es ana {iltilicación caalqaiera frasco qoe oo llore la /Irma de fíaquin y el Sello fe 'a' D..ion des Fabricaots" 
P U .« IO U Z E -A i.B E 8 P E V lE S , 7 8 ,  F a u b o u r g  ? r ! n t - D e n l  P A  w , p .

listos preparados ocupan hoy el 
[iriiner puesto entre los ferrugi­
nosos, pues reúnen todas tas 
condiciones exigidas por l a  t e ­
rapéutica moderna :
PUREZA  -  SO LU B IL ID A D  

IN A L T E R A B IL ID A D .

J a r a b e  a i n  n a r c ó t i c o ,  recomendado dotde 2 0 a 'o s  por to faculta'ivos

Em iileario en  fr ic c io n e s  en  la s  en c ías , f a c ü i l t i  l a  s  U id a  d e  lo s  d i e n t e s ,  p reviciu * ó  
h ace  do .'aparecer los  su fr im ien to s  y  lodos los  a c c i d e n t e s  i s  U  p r m e r c i  d e n t i r i ó n .

E x íja se  la  F i r t n a  D e l a h a r r e .  y  e l S e l l o  d e  la  “  U n io n  d e a  F a b r i e a n t s ' .

O T A O S  T A O D V C T O S  lid D '  D E 1 . A B E : \'.'ua. I'a-.=tay Polvo'< dcn l.'fricus 
(o r ién ta lo s ); M ixtu ra  d eseca tiva . L ic o r  c lo ro fen ico . C iiu e iilo  do  i Ju Iímh» cha, im a  ta 
cu ra  d e  las mue;a.s cariadas: Estuches d e n ta le s ; C ep ill is para los  d ien tes ; jabon es , etc.

F U M O U Z E -A '.B S S PB Y R E S , 7 S .  ¿T au b ou rtr  S i i n  - D c . i i s .  P . \ I i I S .

DEIOSITC GENERAL : A 5 . R u éT an villie rs , PARIS
S vende en todas )as dueñas farmaoias.

DISPEPSIAS - GAST8AL6I».S

Pepsina Bondaiilt
<c A l  p r e a c r ib i r  s e n c i l l a m e n t e :  l ’e p s in a ,e l  

■( R ir m a c á u t ic o  se .h a l la  o b l ig a d ' )  a  n o  d n r  
«  fimü l a  d e l C o d e x .  E s t a  p e p s in a  n o  debe  
.< p e p C o u iz a r  s in o  SO v e c e s s u p e s o  d e  f ib r in a ,  
*  n i ie t i l ra a  q u e  la  Tepalna Bouúanlt 
41 p e p to n iz a  50  v e c e s  s u  peso .

t  El Vino y el E U x t r  de pepsioa del C<)dex 
t  no deben peptonizar mea que la mitad de su
* |K«n de fibrina; mientras que el V i n o  y el
*  B i i x l r  de P e p s in a  B a a d a n l t ,  pepto-

A iilzBii dos v e c e s  «u peso de fibrina.
^  <t 0 si n cu a tro  v e c e s  irá s , m

Y O  D O T A  M I C O
, . . ( 0.05 de Todo...

Dósis perfectamente exactas i xanino

m.

I  y o r  cucharada d e  las de sop^.

EL MEJOR M EDIO  d e  A D M IN IS T R A R  e l  Y O D O
SUSTITUYE el ACEITE de HIGADO Üe BACALAO, la Quina y  los Ferruginosos.

Linfatismo, Anemia, Amenorrea, Enfermedades Pulmonares

D O M A R  í  H IJ O , 1Í9, Sa Ioü de S.-JÜAN, BARCELONA, y  en  to d as  i.as  fadm acias

m ían

G o t a
REUMATISMOS

Especíñeo probado de la O O T A  y R E U M A TISM O S, calma los dolores ios mas 
fuertes. Acción pronta y segura en todos los periodos del acceso.

F. G O M A R  ET F I L 8 , 28. Rae Saiot-ClaBde, PARIS, v e n t a  p o r m e n o r  ; En (odai le s  F a r m a o ia s  ¡f D r o g u e r l ^

D I
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