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B O L E T I N  D E  L A  S E M A N A

U n a  s e m a n a  t ra n q u ila .

N o  tenem os noved ad  a lg u n a  m éd ica  que  traer á  

esta rev ista ; n ad a , abso lu tam ente n a d a  interesante  

sucede en el m u n d o  m édico, así en el oficial com o en  

el lib re : v ienen  ac tuand o  con el en tusiasm o que  el 

caso requiere, que  no debe  ser m ucho  en verdad , ios 

num erosos jóven es  asp iran tes á la s  p lazas  de m é d i­

cos de baños, las cuales oposiciones, desde princip ios  

del mes pasado , se verifican  en  el loca l de la F acu ltad  

de M ed ic in a , h ab ien d o  entre los opositores jóvenes  

ap rovechados; y  a lgu n a s  Sociedades m éd icas se 

aperciben á  in a u g u ra r  sus tareas en la  sem an a  que  

m añ an a em pieza, entre ellas la  A c ad em ia  M édico - 

Q u irú rg ica  y  la  Soc iedad  E sp a ñ o la  de H ig ien e . L a  

inaugurac ión  de ésta, según  tenem os en tend ido , se 

celebrará con su  h ab itu a l b r illo ; asistirán , según  

parece, el señor m in istro  de la  G o bern ac ió n  y  otras  

autoridades; leerá  el d iscurso  in a u g u ra l nuestro  

com pañero el Sr. P u lid o , y h a b rá  a lg ú n  detalle es­

pecial que  h a rá  m ás interesante tod av ía  de lo  (jue  

generalm ente suelen serlo  estas in augu ra les , la  del 

año actual.

L o s  acontecim ientos de M elü la , que  nos interesan  

cu cuanto  m édicos, p o r varias  razones —  pues su ­

cede que  cu an do  u n  pa ís  está en  gu e rra , es com o  

cuando u n  o rgan ism o  está en ferm o, q u e  todas las 

funciones q u ed an  com o su bo rd in ad as  á  la  causa de  

ía e n fe rm e d a d — .pa rece  que  m arch an  bien. L a  paz  

se im pone; la  p r im era  y  m ás poderosa  de las razo ­

nes, es p o rqu e  no  h a y  enem igos contra qu ienes p e ­

lear. B u e n a  fa lta  hace que  así sea, p o r  m ás que  esta 

Suelta á  la  v id a  sosegada  y  a b u rr id a  de u n  E stad o  en  

paz sea u n a  desventu ra  g ra n d e  p a ra  esos intereses

la  P re n sa  noticiera, d e  los m ilitares am biciosos,

ios negociantes torpes, de los abastecedores de 

ocasión... y  dem ás entidades que  v iven  y  m ed ran  á  

L  som bra  de las ca lam idades nacionales. V ien e  años

h a  d em as iad o  aném ico , derro tado  y do lo rido  nuestrd '~ ..^^^>^  

p o b re  o rgan ism o  n ac io n a l; tráen le  á  m u y  m al traer  

sus duelos y  quebran tos  p a ra  que  no  apetezcam os, 

con la  ansiedad  de las g ra n d e s  necesidades y  con la  

convicción de los m ad u ros  y  razonad os consejos, la  

calm a, la  reparac ión , el tónico poderoso  y  v iv ifican te  

de la  paz, el orden y  el bu en  rég im en  ad m in istra t i­

vo. ¡V a y a n  en h o ram a la  los (|ue p iensen q u e  con  

los d isturb ios y  la s  desgi-acias puede ven ir jam ás  

n a d a  bueno  en parte  a lg u n a , cuanto  m enos eti e s ­

tos pobres E stados, á qu ienes y a  desde rem otos  

tiem pos toca jierder s iem pre , y  precip itarse á cada  

paso  m ás y  m ás en esa ú ltim a  y desastrosa derrota  

que  qu is iéram os no  lle g a ra  jam ás  á  su frir  nuestra  

infeliz E sp a ñ a !

D b u io  C a k l á n

M A D R I D  3 D E  D I C I E M E B E  D E  1 8 9 3

L A S  H E R I D A S  D E L  N U E V O  F U S I L

P o r  e l Dr. D. J U L IO  A L T A B Á S  

Médico militar.

Sí se tiene en cuenta —  y para ello nos fijamos en el 
Nueoo reglamento táctico p a ra  la In fa n te r ía  ita lia n a , por 

ser esta nación la que adoptó, en Jlarzo de 1892, el fu ­
sil de calibre 6 Va m ilím etros, el más reducido de los 

hoy en uso — que la distancia m áxim a á la cual puede 

efectuarse el tiro con alza y  ser eficaz es de 700 á 800 y 

1.600 metros, pero q u e d e  300 á 800 es el lim ite del 
fuego eficaz de fusilería en terreno llano y  descubierto, 
y  que á las distancias inferiores á 4(X) metros están las 

guerrillas ó destacamentos avanzados destinados á rom ­
per el fuego, habrá que convenir en que, pues esta zona 

es la más peligrosa, el fuego será más ú t i l ; como el sol­
dado esté instruido, sea sereno y tenga confianza en su 

arm a, en esta zona principalm ente puede hacer certeros 

sus tiros y  producir estragos en el adversario.
E s el tiro preciso á 200 metros, cualquiera que sea la 

posición del tirador; á 300 lo es contra dos hom bres ó 

más en grupo, arrodillados ó en cuclillas; á 4(X) contra 

el m ism o grupo á pie ó á caballo, y más eficaz siempre 

tirando de pie que de rod illa en tierra, y  en esta p o si­
ción doblem ente útil que tendido en el suelo, á m edida, 
como se ve, que mejor se apoye el arma.

8 i, p u es , tácticamente es esto lo m ejor para que re­
sulte eficaz el fuego de fusilería, y contamos además 

con arm as de calibre reducido y con pólvora sin hum o  

cuya velocidad y fuerza de penetración, rapidez y preci­
sión en el tiro son mayores y  de más alcance; que anexo  

á  estas propiedades van las de que el soldado pueda
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hacer m ayor núm ero de disparos por m inuto , llevar 

consigo casi el doble núm ero de cartuchos utilizables 

en la  m ism a un idad  de tiem po , y con el m ism o peso 

que con las antiguas a rm as ; con más, n inguna ó escasa 

deformación de la  bala, y  que ésta no suele encontrarse 

en la  herida..., á ver quién  es capaz de dudar, sino más 

bien afirm ar, convencido de que en la  guerra futura, 
como h a  ocurrido en la  de Chile —  donde, a l decir de 

un  corresponsal de Reichsw ach, de V iena , los soldados 

de Balm aceda declaraban que preferían ser fusilados 

antes que volver- a l com bate contra un  enemigo que los 

machacaba como á los conejos en cacería — , después en 

el Dahom ey —  donde, según carta del país de Behan- 
zín, inserta en L e  F íg a ro  (26 Octubre 1892), los efectos 

terribles del fusil L ebe l eran semejantes á los de las balas 

explosivas, y  atravesaban de parte á parte los gruesos 

árboles tras de los cuales se parapetaban los dahomeya- 
n o s , haciendo en ellos horrible m ortandad — , y  ahora 

en M elilla  —  donde suponemos cuán grandes han de­
b ido  ser los destrozos causados á la  m orism a por nues­
tros soldados tiradores del M aüser — ; allí, en fin, donde 

se haga uso del nuevo fusil, ha habido  y  habrá necesa­
ria  y  fatalm ente m ayor núm ero absoluto de heridos, y 

lo que es peor, proporcionalm ente, m ayor núm ero de 

muertos que de h e rid os , y  tal vez éstos con menos pro­
babilidades de curación rad ica l, y han de quedar más 

im posibilitados ó inútiles (B a rd e leben ) que con las ar­
m as antiguas..., si no fuera, por fortuna para la  H u m a ­
n idad  y  para los ejércitos beligerantes m ucho m ás, el 
que al compás del crecimiento del poder destructor de 

los nuevos proyectiles, se desarrolla y  abrillanta el pro­
greso de la  C irugía actual con las adm irables conquis­
tas de sus métodos de curación y  el saber y  competen­
cia de los hom bres dedicados á la  redención física de la 

H um an idad , y, en este punto concreto, de los cirujanos 

m ilitares, que en todas las cam pañas y en todos los 

países del M undo han sabido estar á la  altura de su 

importante, benem érita y  gloriosa misión.
L a  historia de las ú ltim as cam pañas y el carácter que 

el combate m oderno ofrece, ha venido á dar al estudio 

del tiro una im portancia justa y  merecida, y  nunca me­
jo r  que hoy ha podido decirse que , pues el fuego es el 
principal factor de la  lu ch a , es desde luego el fusil —  

como decía Napoleón —  la m ejor m áquina de guerra 

inventada por el hom bre. D e  aqu í el que una buena re­
glam entación , una sólida d isciplina, una perfecta ins­
trucción del tiro y  una  acertada dirección, harán que el 
fuego pueda dar su resultado táctico.

L a  fuerza enorme del fusil de repetición M annlicher, 
11 m ilím etros y de 8 el reformado adoptado en Austria, 
lanza un  proyectil con fuerza bastante para perforar el 
hueso, continuar su cam ino y  herir á  otros individuos  

situados en su trayectoria, m ientras que la  fuerza de 

los proyectiles anteriores solía quedar agotada al dar 

sobre un  hueso duro, de modo que era casi seguro en­
contrarle en la  herida.

E l  fusil M annlicher, modelo de 1888, se ensayó in  

anim a v i l i  ó m ateria viva, con motivo de la  guerra civil 
de Ch ile de 1891, y  en esta cam paña, donde tam bién  

la  pólvora sin hum o recibió su bautism o de sangre, p ú ­

dose notar su gran  precisión á todas las distancias, su 

fácil y  cómodo m anejo para las tropas, su solidez de 

m ecanismos, efecto moral considerable, y sus destruc­

tores efectos en el adversario.
Com o los factores principales de la  gravedad de las 

lesiones son el calibre del fu s i l , la  naturaleza y  forma 

de la  bala y del m etal que la  compone ( plom o endure­
cido con camisa de m eta l), y  su velocidad y  la  revolu­
ción operada en el arm am ento moderno se ha fijado 

más m odernam ente en los fusiles M annlicher, Lebel, 
M aüser, y hablar de sus propiedades ba lístico -qu irú r­
gicas es hab lar de las de todos los fusiles repetidores 

de calibre reducido, vamos á dar á conocer grosso-modo 

lo que se sabe respecto á sus heridas por virtud de los 

experim entos practicados por em inentes cirujanos y re­
putados médicos militares.

Estos efectos han sido prácticamente estudiados en 

Alem ania, A u str ia -H u n g ría  y  Francia, por Bruns, Re- 
ger, Kocher, H a b a rt , Bardeleben , Mesner, Chavasse, 

Delorme, Chauvel, N im ier, y  en España, en 1892, en 

Carabanchel (M ad r id ), sobre anim ales, por una Com i­
sión de oficiales veterinarios, y  en Barceloiaa, en Octu­
bre próxim o pasado, sobre huesos, bloques de madera, 
cajas de hoja de lata llenas de agua, de arena, de gela­
tina, de lim aduras de hierro, de balas pétreas, sobre 

dos perros v ivos, etc., finalmente, por el D r. Cardenal; 
aparte, empero, de lum inosas historias clínicas suscritas 

por médicos m ilitares que en todos los países y  con mo­
tivo de accidentes { suicidio, hom icidio ) han ocurrido y 

se pueden leer en las revistas cientiíicas.

I I

Á  decir verdad, de todos los experimentos practica­
dos, no cunde el m ejor acuerdo entre sus autores. Y  

como yo no pretendo en este sitio hacer de esos estudios 

un ju icio  crítico, apuntaré, á  gu isa de noticia, lo que con 

ellos á la vista conviene decir en el periódico para co­
nocimiento del lector.

N o  debiendo ocuparme aqu í de la  naturaleza de las 

heridas de bala, de la  explicación científica de la  acción 

de los proyectiles sobre los tejidos vivos, diré solamente 

que hoy se ha llegado á establecer una serie de zonas 

de gravedad de heridas correspondientes á serie igual 
de zonas de velocidad inicial del proyectil,

Y  en este concepto tenemos:
Z on a  de acción explosiva. —  E n  esta zona el proyectil 

anim ado de una velocidad de 600 á 700 metros por se­
gundo, produce la  destrucción total de los tejidos hasta 

una gran distancia del sitio de la  herida; lesiona gene­

ralmente muchos órganos esenciales á la  vida, y no 

detiene en las partes duras del cuerpo que encuentra á 

su paso, antes al contrario, las perfora ó rompe. Los 

efectos del nuevo proyectil á 400 metros, son entera­
mente iguales á  los disparos hechos á boca de jarro  ó á 

quem a-ropa.
Z on a  hum anitaria  {?). —  E n  esta zona la  velocidad es 

m enor y  el proyectil produce efectos análogos á los pre­
cedentes, pero lim itados á las partes cubiertas de un te­
jid o  resistente. Esta zona se caracteriza por herida lar­

ga  abierta con pérdida de sustancia no considerable-
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;ual

Cuanto más se aparte el proyectil de la  ú ltim a zona y  

más se acerque á la tercera, es decir, cuando llega á 

1800 metros, que tiene menos velocidad que en la  pri­
mera zona, y  que en los primeros centenares de metros 

que en la  segunda, entonces las heridas son lim pias, 
sencillas, en canal, ó como con sacabc>cados, relativa­
mente inocuas. Los huesos son siempre fracturados, sin 

producción n i dispersión de esquirlas ni pulverización  
de tejidos.

Zon a  de confusión. —  Como en ésta el proyectil no es 

anim ado sino por una velocidad de 100 metros por se­

gundo, las lesiones consisten, sobre todo, en grandes con­
tusiones, y  á veces en fisuras óseas, tanto más graves 

cuanto más importante es la  parte de esqueleto herida. 
Esta zona com prende el espacio que m edia de 1.800 á
2,500 metros,

E n  resumen, tenem os: h asta400metros, destrucción 

completa de huesos y tejidos; de 1.800 á 2.500 metros, 
grandes contusiones, desprendim ientos, roturas, que­
brantam iento y  conmoción considerables; de 400 á 

1.800, heridas lim pias, tubulares, que pueden cicatrizar 

pronto y bien con la  modeima cirugía.

>Según esto, con el nuevo arm am ento los heridos serán 

tanto más numerosos y graves cuanto más cerca com­
batan los ejércitos, ó se haga fuego más allá de 1.800 
metros.

Carácter de las heridas actuales. —  L a  contusión, que  

era antes frecuente, será en lo sucesivo rara, y las heri­
das perforantes que en la ú ltim a guerra constituían el 
45 ó 50 por 100, aum entarán de frecuencia en los suce­
sivos combates en razón directa de la enorme fuerza de 

penetración de los proyectiles. D ada  la  fuerza y dureza 

de la  bala, su división será más ra ra ; el adversario será 

atravesado de parte á parte en la prim era y segunda 
zona.

Según experimentos practicados sobre cadáveres, una 

misma bala atraviesa dos ó tres á 800 y  1.200 metros, y  

hasta tres ó cuatro á 400 metros. (B runs, M aüser bel­
ga, 7,65 A , 1889.)

E n  una com pañía en formación de combate, una 

bala, á la  distancia de 100 metros, puede atravesar á 

cuatro ó cinco individuos (B illro th -M anu licher, 8 m ilí­
metros) después de atravesar los huesos más resis­
tentes.

E l Dr. Bogdanik, de Gracovia, expone los resultados 

de su experiencia con ocasión de las turbulencias de 

Biala en 1890, donde por vez prim era se usó el M annli- 
cher, y  dice que de todas las heridas en el campo de ba­
talla, las m ás graves son las de vientre, que exigen la la ­
parotomía en el m ism o campo de batalla, en tanto que 

los balazos de las partes blandas, y  hasta de las mismas 

Articulaciones, no requieren un auxilio  tan inmediato. 
Las heridas de pecho, con ser graves, no son tan inm e­
diatamente mortales como las de cráneo y vientre, don­
de los fenómenos de explosión producen horribles des­
trozos.

Según los experimentos cadavéricos hechos en la  E s ­
cuela de M edicina M ilitar de V a l-d e -G ráce  por los pro- 
Icsore,s Chauvel y ísim ier con el I^ebel de 8 milímetros, 
los orificios de entrada son redondos, como cortados á

pico, de un diámetro casi igual, pero tanto más peque­

ño cuanto m ayor es la  velocidad á distancias reducidas 

dé 2.000 metros. Los  orificios de salida, dice que son 

iguales, más bien estrechos y largos, é insuficientes para 

la exploración d ig ita l; pero nosotros pensamos, y  hemos 

visto, que los agujeros de salida serán mayores y  m ás  

deformes que los de entrada, sobre todo cuando el pro­
yectil atraviese partes blandas ó cavidades donde haya, 
como en el cerebro, corazón, estómago, intestinos, veji­
ga, líquidos, sangre, alimentos, gases, donde Jos efectos 

de explosión serán más notorios hasta 8ÜÜ metros, y  de 

seguro á los 500, porque la presión hidráulica aum enta  

con Ja velocidad de la bala. Donde Jos orificios de entra­
da j  salida son casi iguales, y desde Juego menor que el 
calibre de la bala, es de 800 á 1.200 metros, á m edida  

que más lejos de Ja prim era zona se reciba el tim • asi­
m ism o en esta zona las lesiones de los músculos serán 

más lim pias y  corresponderán al calibre de Ja bala, por­
que estos tejidos, á esta distancia, están exentos de la 

presión hidráulica. Bueno es hacer constar con H abart, 
que las pequeñas dimensiones de los orificios engañan  

m uchas veces, y  que no siem pre es posible á prim era  

vista form ar ju icio  sobre Ja naturaleza y  extensión del 
traumatismo.

Respecto de las arterias, parece que en los experi­
mentos en cadáveres, Delorm e ha visto perforaciones 

y  heridas laterales en los gruesos va.sos, como Ie.siones 

más frecuentes á 1.800 metros, y  tanto más pequeñas 

cuanto m enor es la velocidad del proyectil.

Las  secciones completas de los vasos se observan  

más á  m enudo en las arterias pequeñas, y  los extremos 

del vaso se presentan prolongados, adelgazados, con­
tundidos y  constituidos únicamente por Ja túnica ex­
terna. L a  contusión de las venas es mucho más rara  

que Ja de las arterias. Puede estar contundida Ja túnica 

externa, la  m edia ó la totalidad de las paredes veno­
sas. E n  la  sección completa Jos extremos del vaso 

pueden encontrarse alargados, lo que favorece la  he- 
m ostasis; mas de todas suerte.s, no hay condiciones 

favorables para una buena hemostasis, y  estas lesiones 
resultan graves.

Los nervios poseen algunas propiedades que Jes per­
miten escapar hasta cierto punto á Ja acción de Jos pro- 
yectiJe.s; pero pueden éstos producir en aquéllos con­
tusiones, heridas contusas completas ó incompletas, y 

particularm ente lesiones en sitios distantes del punto 

de aplicación del agente vulnerante por destrucción y 

arrancam iento hasta de sus raíces medulares, fenóme­
no éste que exige mucha fuerza trauuiática, y  que por 

lo m ism o sólo se ve en las ablaciones parciales ó tota­
les de los m iem bros producidas por grandes proyec­
tiles.

111

N o  opinamos como Bruns, Delorm e y Chavasse, que  

al com parar el fusil moderno con el antiguo, ’verbi 
gracia, con el G tás de 11 m ilím etros, dicen que Jos 
efectos explosivos son idénticos para los dos proyectiles 

hasta 800 metros, ó como el prim ero de estos autores, 
para quien los efectos explosivos del arm a moderna
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son más raros y  menos marcados y  violentos que con 
el arma antigua, porque el proyectil era más volum i­
noso y  presentaba mayor superficie de contacto; toda 
vez que con el Lebel estos fenómenos de estallido se 
nianifiestan en una zona doble de la del Grás, y  por lo 
que hemos visto nosotros en los experimentos realiza­
dos por el Dr. Cardenal en el Campo de la Bota, com­
parando los tiros del Maüser, del Remington y  de la 
escopeta ó carabina, el efecto explosivo de los tres sis­
temas ha sido más acentuado desde los 25 metros de 
distancia con el de menor calibre, ó sea con el Maüser.

En cambio, estamos de acuerdo con los cirujanos 
franceses ya citados en que las heridas del mayor ca­
libre de 800 á 1.200 metros serán peores, las fracturas 
más conminutas y la relajación y  magullamiento de 
los tejidos fibrosos más frecuente y  pronunciada. De 
1.200 á 2.500 metros Jos efectos son de contusión, y  el 
pequeño calibre provoca más fracturas con esquirlas 

que el Grás.
liabart, experimentando con el fusil Maunlicher de 

8 milímetros en 1890, notó los efectos explosivos en el 
intestino lleno de líquido á 600 pasos, y  en el estómago 
á 100; y á 1.500 y  2.000 pasos, en una fractura de la 
pierna, el proyectil se convirtió en un sinnúmero de 
fragmentos que quedaron enclavados en los tejidos, lo 
cual corrobora lo que decíamos en el párrafo anterior 
al comparar los efectos del antiguo con el nuevo fusil.

H ay que tener en cuenta, no obstante lo dicho, que 
las heridas varían al máximo según que los proyectiles 
obren perpendicular ó tangencialmente, según que 
sigan un trayecto horizontal ú oblicuo, según las cua­
lidades físicas de las partes atacadas, esto es, densidad, 
resistencia, elasticidad, estructura, circunstancias todas 
que imprimen caracteres muy diversos á las heridas. 
N i los hechos experimentales, con ser muchos y  de 
mérito, ni la observación de unos cuantos casos aislados 
reunidos, ni la enseñanza que arrojan las campañas en 
que el fusil moderno ha figurado como elemento de 
combate, porque han sido cortas, bastan para sentar- 
juicios definitivos sobre punto tan lleno de dificultades 

como el que tratamos.
Lo  único que nos parece deducir de este estudio, á 

modo de síntesis, es que el fusil de pequeño calibre y 
bala con camisa de metal duro, con pólvora sin humo 
y  animado de gran velocidad, no tiene nada de huma­
nitario ó filantrópico, como le han llamado los alem a­
nes,-fundando sus esperanzas en la dureza que poseen 
y  en la dificultad de deformarse las balas, en oposición 
á las antiguas de plomo blando, que por ser mayores y 
más deformables, causaban en el organismo mayores 
destrozos y  dejaban sobre su trayecto bordes desgarra­
dos y  trozos de metal fundido, que eran la causa prin­
cipal de innumerables complicaciones consecutivas al 
propio tiempo que de sufrimientos horribles para el 
enfermo (Bruna, B illroth ). Si todo esto es verdad, no 
lo es menos el que la reducción de calibre ha traído 
aparejada la necesidad de prolongar la bala, y  esto con­
trarresta el efecto de la masa de la antigua, y  aun 
cuando pesa menos, en cambio la fuerza viva  se en­
cuentra aumentada y la velocidad’ de sus movimientos

de propulsión y  de rotación son mayores (2.120 rota- 
cione.s por segundo). La  disminución de la masa del 
proyectil está más que compensada por la aceleración 
de su movim iento.

I V

Es verdad que el ser prolongada la bala y  el ser pe­
queña y  cubierta de acero la deforma menos — por 
más que esto último varía según el medio —  , pero no 
lo es menos que en el calibre pequeño, por la acción de 
la pólvora sin humo, la fuerza viva está aumentada y 
es mayor la de penetración; y  por la velocidad más 
grande al m ovim iento.de rotación sobre su eje, á su 
menor diámetro y  á su forma alargada y  dura y en 

punta, ocasionará más lesiones.
Si la bala antigua se quedaba en la herida y  allí 

provocaba trastornos por sí y  como agente portador de 
gérmenes de infección, la moderna atraviesa 2, 3 ó 4 
cuerpos, origina en todos ó puede en su velocidad 
arrastrar é introducir en el cuerpo gérmenes de infec­
ción ó cuerpos extraños, porque no está probado que 
sea aséptica, ó que el calor del proyectil mate ios gérme­
nes que se adhieran en su trayectoria, ni es suficiente 
á im pedir el desarrollo de micro-organismos —  experi­
mentos de Mesner —  que den como la antigua origen á 
la supuración ó á los mismos fenómenos sépticos que 

aquélla.
Se ve, pues, que aunque no se deforme y  se pueda 

extraer fácilmente, no es benigna la bala, ni humanitario 
el fusil, sino más bien... infernal.

La  zona de acción de los proyectiles que nos parece rela­
tivamente benigna ó humanitaria, según la hemos lla­
mado antes, es la comprendida entre los 700 y  800 y 
hasta i . 200 metros. Porque aquí la velocidad de la bala 
no es tan grande como hasta los 5u0, que penetra y  hace 
estallar loa órganos, n i tan débil como al término de 
su carrera, que contunde ó aplasta.

Las heridas producidas por el Maunlicher en las ba­
tallas de Concon y  .Placilla, con que terminó la guerra 
c iv il de Chile (1891), fuéronlo á distancia de lOü á 
1,500 metros, término medio 500, y  según el informe 
del médico mayor del Ghamplain y  del Dr. Elgueía, 
que tengo á la vista. Jos orificios de entrada y  de salida 
—  de los balmacedistas heridos por los congresistas — 
eran de forma circular y  bordes lisos y  casi insigni­
ficantes é inexplorables. Respecto de las cavidades, las 
heridas más benignas fueron las penetrantes de pecho. 
Las de ios huesos planos ó cortos, menos serias que con 
los fusiles Conblain, Grás y Winchester que también 
usaban; en cambio, las fracturas de ios huesos largos 
eran mas numerosas y  extensas con el Mannlicher que 
las lesiones del mismo género producidas por las otras

balas. I
¡Siempre predominando los fenómenos de explosión-

V '«  4:
Por todas las razones aducidas hasta aquí y  otras que 

callamos hoy, el papel del cirujano m ilitar en las gue­
rras Futuras será más difícil que antaño, más delicado 

interesante y  nuevo en cierto modo.
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TR A TA M IE N TO  D E '  LA LOCURA

INDICACIONES Y  CONTRAINDICACIONES DE LA RECLUSIÓN

MANICOMIAL

p o r  e l Dr. D. TIM O TEO  S Á N Z  Y  GÓMEZ
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El asilo, el manicomio, no pueden desaparecer por in­
finidad de razones, y  principalmente porque la eterna 
desigualdad, que siempre separará á los hombres en r i­
cos j  pobres, á pesar de todas las santas religiones y  de 
los esfuerzos altruistas de la escuela socialista, hacen 
necesario el establecimiento que albergue la población 
indigente atacada de locura.

En los establecimientos particulares, siquiera se ob­
tenga mayor número de curaciones, la estadística no es 
tan halagadora que invite su ingreso á toda persona 
que haya perdido la razón. La  asistencia de estos enfer­
mos en su domicilio es tan racional y  científica, que, 
holgando toda otra razón, hay la de que el loco, tratado 
en estas condiciones, respira toda una atmósfera de cor­
dura, puesto que las personas que rodean al paciente no 
son, como en el manicomio, individuos enfermos, y  ya 
sabemos que la locura, siquiera no sea contagiosa, puede 
ser im itable E l loco transpira una atmósfera moral pe­
ligrosa.

El aislam iento, prescripción saludable y  de especial 
manera de obrar, tiene, entre objetivos de señalada im­
portancia, el de sustraer al cerebro de todo elemento de 
estimulo, que siempre, directo ó de rechazo, ofende las 
funciones de esta entraña-, tranquilizar, aquietar el di­
namismo del encéfalo, al igual que se adieta el dispép- 
sico aparato digestivo; de este modo procedemos á des­
cartar elementos morbosos y  sus sinergias procurando 
mayor resistencia al fisiologismo del aparato.

El fuego do la locura está sostenido por los grandes 
hogares que se llaman afectos é instintos, avivados por 
las poderosas corrientes neurósicas que el gran simpáti­
co percibe de la vida vegetativa, y  que á su vez presta 
al cerebro, sin olvidar los materiales eficaces de com­
bustión que penetran por las facultades perceptivas, fun­
ción sintetizadora de la vida de los sentidos. La  psico­
terapia dice que en la mayor parte de los enajenados 
se evitarán los estímulos sensoriales, con lo que resta­
remos, hablando en términos matemáticos, el 50 por 100 
al de lir io ; y  por las indicaciones que nos aportan los 
conocimientos higiénicos, farmacológicos, etc., coloca­
remos al enfermo en las propicias condiciones para su 
curación.

L levar á cabo este criterio con el tratamiento nosoco­
mial, es imposible de toda imposibilidad, pues el ruido 
y  agitación que en estos establecimientos domina, ex­
cita al maníaco, aumenta la frenalgia del melancólico, 
y es abundante pnbulum para que surjan los delirios 
y  sean aguijoneados los raptos impulsivos.

Y o  recuerdo muy bien, en la época que estudiaba la 
especialidad en el manicomio de m i respetable y  sabio 
maestro Dr. Esquerdo, que á pesar de las excelentes 
condiciones del establecimiento, de la bondad é inteli­
gencia de la dependencia toda, desde el diguo jefe me­
dico, el distinguido práctico Dr. Esquerdo (D. Santiago', 
hasta el último camarero, al recibir á un loco atacado 
de manía aguda, con todo el desenfreno y  bizarría que 
^ la enfermedad individualiza, con ese característico 
desorden en las ideas y  en los actos, tan bravos y  tan

pujantes, que obligan muchas veces á los que a llí condu­
cen al enfermo á usar en éste todo medio represivo, la 
camisa de fuerza y  fuertes ligaduras que ataban pies y  
manos, y  aun se mostraban temerosos de cualquier aco­
metida. Este enfermo, al llegar al establecimiento era 
con la mayor solicitud y  dulzura desposeído de dichas 
coerciones, y  libre ya de todos sus movimientos, sorpren­
día ver aquel pobre loco, todo delirio, todo agitación y  
bravura, tranquilizarse y  aparecer, no con ese efecto 
sedativo que suponen los médicos de manicomio que im­
prime el establecim iento, si que más bien con la opre­
sión excesivamente compresiva para sus morbosas acti­
vidades, puesto que después de algunas horas ó á los 
pocos días volvía furiosa su exaltación y  su delirio. 
Idénticos comentarios podríamos hacer de las otras mo­
dalidades clínicas. Es muy d ifíc il orillar estos inconve­
nientes que ofrecen los establecimientos frenocómicos, 
inconvenientes mayores cnanto mayor sea el número de 
plazas de éstos, á pesar de la mejor clasificación que se 
haga de los pensionistas con todo el mayor aislamiento 
de los departamentos.

Por todo lo que precede y  á primera vista, parece que 
con nuestro tratamiento privado pretendemos cercenar 
la importancia del manicomio y  á su vez restar triunfos 
á l os  mentalistas directores de estos establecimientos. 
Nada más distante de nuestras pretensiones, puesto que, 
volvemos á repetir, el manicomio público ó privado no 
puede desaparecer por ser asilo de incurables, así como 
el más señalado triunfo que puede alcanzar el médico 
es la curación de esos enfermos que, pasando por las 
manos de infinidad de médicos, fueron considerados como 
incurables- Locos desahuciados que al volver á la razón 
por los inteligentes y  reiterados trabajos del mentalista 
del manicomio, obtendrá éste más g loria  y  valdrá por 
todos los éxitos realizados por el alienista que trata con 
terminación bonancible á locos curables.

D ifíc il es determinar categóricamente cuando una en­
fermedad mental comienza, si tendrá un término feliz ó 
será un proceso incurable: sin embargo, existen nume­
rosos datos para pronosticar con relativa certidumbre 
una de estas terminaciones

Evidentes antecedentes hereditarios por línea directa, 
presencia de estigmas neuropáticos (epilepsia, histeria, 
corea, etc.), neuralgias añejas y  rebeldes á toda terapéu­
tica (de l trifacial, intercostales, gástrico, etc.), causas 
físicas, traumatismos en el cráneo, insolación y  otras 
abuso de.cieitos venenos, y  particularmente de la mor­
fina, etiología en nuestros días más terrible que el alco­
hol con ser tan pernicioso. Estas y  otras causas de me­
nor importancia se oponen á la curabilidad de la vesa­
nia Por el contrario, la fa lta  de la precitada etiología, ó 
su atenuación por lo menos, lo incierto y  dudoso de los 
antecedentes hereditarios, las conmociones morales v io ­
lentas (sustos, alegrías álgidas, etc.), la exaltación de 
las pasiones (amores contrariados, arrebatos y  luchas 
por la política, la religión, etc.), el inusitado deseo de 
prosperidad y  gloria, esas mismas pasiones deprimentes 
(pérdidas de fortuna, las contrariedades inherentes á la 
vida moderna ), y  otras causas más secundarias, en las 
que debiéramos incluir la infección sifilítica, gotosa y  
reumática en determinados períodos, hablan en pro de 
un fe liz  resultado de la psicosis.

Conocida la importancia de la etiología, que tanta 
infiuencia tiene en el pronóstico, si la enfermedad ha 
comenzado con ataque congestivo y  apoplético cere­
bral, la existencia de parálisis de algunos nervios de
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la cara ó de otras regiones, dificultad en la elabora­
ción y  emisión de la palabra, así como también los mo­
vimientos y  progresión, que hay temblor provocado ó 
espontáneo, relajación de los esfínteres (vésico-anal, 
etcétera , que hay amnesia, fa lta total de atención, de­
lir io  ambicioso de grandezas ó pueril, etc., es rigurosa 
la incurabilidad del enfermo. Si á la inversa, es el en­
fermo un joven ó adulto bien constituido, sin preceden 
tes hereditarios, que á consecuencia de excesos en la 

'vida, en el trabajo mental después, acaso de emociones 
violentas ó deprimentes, surge la explosión de su locura 
con delirio general furioso ó delirio bajo y  mutismo 
con agitación motora, acometividad ó apatia en los mo­
vimientos y  temores persecutorios, con buiimia ó sito- 
fobia, con insomnio y  otros síntomas de menor impor­
tancia, fác il será la curación.

De todos modos, es necesario por parte del médico 
alienista ser muy prudente en el pronóstico de esta 
clase de enfermedades, pues conocida la duración larga 
del proceso y  los algún tanto numerosos casos de cura­
ciones tardías, es peligroso aventurarse, en uno ú otro 
sentido, al estudiar estos tipos clínicos donde sobran 
datos contradictorios, y  al lado de uu status atonitus 
con delirio sistematizado, amnesia, indiferencia, tem­
blor, obesidad ó excesivo enflaquecimiento, relajación 
de los esfínteres, profundas perturbaciones sensuales, 
etcétera, faltan antecedentes hereditarios, hay causas 
morales como productoras de la psicopatía, ausencia de 
graves parálisis, etc.

De todos modos, y  con lo ya expuesto, aunque muy 
concretamente, el médico alienista posee conocimientos 
para hacer un pronóstico acertado.

Remota la época en que la solución de estos problemas 
los creíamos tal como quedan señalados, no hubiéramos 
intentado hacer pública esta nuestra opinión si no se 
viera acariciada con la autoridad de eminentes alienis­
tas de todos los países, y, sobre todo, no halláramos el 
apoyo decidido de hombres que en Psiquiatría son figu­
ras respetables: Maudsley, C. Pinel, Blandford, Ham- 
mood, Dikson, etc Transcribiremos algunos párrafos de 
sus obras. Dice M audsley: «E l principio que quiere la 
práctica actual es que todo loco, por el simple hecho de 
su locura, debe ser enviado á un manicomio; pero esto 
es un error. E l verdadero principio que quiere nuestra 
práctica debe ser el siguiente: que nadie, cuerdo ó loco, 
debe ser privado por completo de la libertad, excepto 
cuando lo exija su propia seguridad ó la de la sociedad.

»Es frecuente oir á un loco quejai-se amargamente de 
los compañeros que ha tenido en el manicomio, y  de las 
escenas de que ha sido testigo involuntario, escenas que 
no pueden menos de ocurrir, á pesar de la buena orga­
nización, donde se reúnen locos de todas clases y  condi­
ciones, Además, ¿puede considerarse nada más aflictivo 
para un hombre que ha perdido la razón que la tiranía 
vu lga r de un enfermex-o ignorante, tiranía que el mejor 
reglamento no puede prevenir por completo en un ma­
nicomio?

»Y  así podría seguir enumerando varias de las im ­
previstas miserias de la vida de los manicomios, los cua­
les, cuando era director de uno de ellos, llamaban de 
una manera tan dolorosa m i atención qxre me oprimían 
el corazón.

»L a  cuestión grave y  precisa en cada caso es si es ó 
no necesario el manicomio Las ideas aceptadas sobre la

locura eran las siguientes no ha muchos años: que el 
mejor medio de curar á un loco era mandarle á un ma­
nicomio, Esta opinión ha sido tan persistente y  por 
tanto tiempo sostenida, que casi se ha hecho una cos­
tumbre pensar de ese modo. Pero la opinión ha variado, 
y  ahora lo que se hace es tratar al enfermo fuera del 
manicomio. ‘

Blandford-dice: «Ahora bien: en todos los manicomios 
se envían enfermos á la costa, al teatro, á la galei’ía  de 
pinturas. ¿Cuánto de esto se hace en los Estados Unidos? 
Cada propietario compite con sus colegas en procurar 
recreos y  distracciones á sus clientes, probando asi cuán 
poca necesidad tienen de la reclusión en los manicomios. 
Suele haber otros enfermos en que esto no se puede ha­
cer, resultando tan irritante desierualdad, que algunos 
procuran, con cuantos medios tienen, huir del estableci­
miento. H ay enfermos bien acomodados, que hacen la 
fortuna de los propietarios de los manicomios, que v iv i­
rían mucho más felices fuera de los muros de estos esta­
blecimientos.»

Dikson : «Como cuestión de principio aconsejo de una 
manera eficaz no enviar los enfermos á un manicomio 
siempre que esto pueda evitarse. No hay ley que prohí­
ba el tratamiento del enajenado en su casa. El loco no 
es un criminal para ser sujeto y  encerrado, y  sólo cuan­
do trastorna la tranquilidad pública, y  cuando es some­
tido á tratamientos crueles, entonces cae bajo la ley, 
la autoridad puede intervenir en su favor »

Hammond: «¿Debe tratarse el loco en su casa ó en un 
manicomio? Hace algunos años sólo había una respues­
ta á esta pregunta, tanto por parte del médico como de 
los allegados de todo enfermo que disponía de los medios 
necesarios para permanecer en un hospital particular 
destinado al cuidado y  tratamiento de las enfermedades 
mentales; pero los que carecían de estos medios se pro­
curaba que ingresaran en uu establecimiento público 
análogo. H oy sucede todo lo contrario. Todos procuran 
retener en sus casas á estos <=‘nfermos el mayor tiempo 
compatible con su seguridad, y  sólo envían á los mani­
comios los locos que son peligrosos para sí mismos y  los 
demás.

hay variedad de locura conocida de los nientalistas 
en la que todos los enfermos necesiten imprescindible­
mente la reclusión y tratamiento en un manicomio.

»E1 sistema de inspección es ineficaz, y  pueden come­
terse abusos sin que nadie los note, hasta que un día se 
hace público y  entonces se descubre, y  un manicomio 
que había sido orgullo del país es un foco de corrup­
ción »

C. Pinel, axxnque admite como principio general la 
reclusión de los locos, manifiesta que las excepciones 
son numerosas. «Toda  regla — dice — tiene sus excep­
ciones y  debemos, á lo menos al principio, cuando la 
enfermedad es reciente y  de carácter benigno, procurar 
que el enfermo se quede en su propia casa. Los enfermos 
que padecen excitación maníaca, monomanía limitada, 
uu moderado grado de melancolía, cierta vflase de aluci­
naciones y  concepciones falsas que no se refieren á la 
fam ilia, los hipocondríacos, los dementes, etc., pueden 
permanecer sin inconveniente en su casa. E l tratamiento 
doméstico — continúa —, si las atenciones de los parien­
tes son bien recibidas, aceptadas en su verdadero valor, 
agradecidas y  deseadas con vehemencia, sería inhuma­
no, imprudente y  contrario á la sana ciencia médica no 
emplearlo en estos casos, porque nadie puede sustituir 
ni igualar al cariño y  solicitud afectuosa de la fam ilia.
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Muchas veces hemos observado los beneficios inestima­
bles de estos auxilios morales y  fís icos , y  es para 
nosotros un deber sagrado, excepto por una necesidad 
de las más imperiosas, no separar al enfermo de su 
fam ilia.»

Los Dres. Pinel, Hammond, Maudsley, Blandfort y 
Dikson, son ó han sido directores de manicomios.

E l tratamiento por la reclusión en Casas de Sálxid 
mixtas, de que tan partidario se muestra Luys y  otros 
mentalistas, ofrece los,m ism os inconvenientes que 
hemos asignado á los manicomios, y  en ellas se admiten 
enfermos neurósicos no locos (  histéricos, neurasténicos, 
hipocondríacos, epilépticos, morfiomanos, alcohólicos, 
etcétera). Estos, en el caso de evidente padecer mental, 
pasan para ser tratados á un departamento donde resi­
den los evidentemente locos. Esta es la institución oo- 
iiocida con el nombre de Casa de Salud mixta  que, como 
volvemos á repetir, tiene acaso mayores inconvenientes 
que los mismos manicomios particulares.

El tratam iento de estos enfermos en los balnearios, 
salvo un número muy lim itado de neurósicos que pueden 
conseguir la curación, en la mayor parte de la psicosis 
está contraindicada la balneación, por el abuso á que 
pueden arrastrar las exageraciones de la hidroterapia.

Del sistema de colonia sólo tenemos el ejemplo de 
Bélgica, en Gheel, y  algo parecido á lo que se hace en 
Clermont ( O i n ) ,  Francia, y  en algunas regiones de 
América. He aquí lo que dice un distinguido autor es­
pañol, el Dr P í y  Molist, en su memoria Colonia de 
Orates en Gheel :

«H a y  en las provincias de Amberes una comarca bas­
tante extensa, llana y  amena, llamada la Campiña de 
Brabanzone ó Brábantine (Campiña Brábancone), nom­
bres que respectivamente derivan del flamenco (Het 
Kempecland, el país de los campos) y  del Bralant (B ra­
bante), que, en general, dan los naturales á toda la Bél­
gica. Con el apellido de Brabanzone se distingue además 
de la campiña holandesa. Enmedio de aquélla existe 
un lugar denominado Gheel, que ocupa, con corta dife­
rencia, el centro de un triángulo equilátero, cuyos 
ángulos tocan casi á la ciudad de Herenthals, al lugar 
de M olí y  á la v illa  Westerloo, y  dista 6 y  ‘ /j leguas al 
Este de Amberes y  14 al Norte de Bruselas. El lugar de 
Gheel, que bien merece el títu lo de villa , es la cabeza de 
un distrito municipal que le componen 17 aldeas situa­
das alrededor de aquel pueblo. El distrito municipal 
tiene nueve leguas de extensión y  18.815 hectáreas de 
superficie. Hiegan este territorio los ríos Dos Nethes, y 
á una legua pasa el canal que itne el Escalda con el 
Mosa. E l clima es parecido al de las regiones septentrio­
nales de Bélgica, aunque mucho más frío  en invierno, 
lo que ha valido á esta comarca el dictado vulgar de 
Siheria belga. En el lugar se cuentan unas 700 casas, y  
en las aldeas sobre 600; su población tiene unos 9.000 
habitantes, casi todos labradores. Pertenecen los ghee- 
lenses á la raza flamenca, que viene á ser una mezcla de 
la normanda y  teutónica. E l idioma general casi exclu­
sivo es el flamenco. Á  pesar de la libertad de cultos que 
hay en Bélgica, los naturales de Gheel son católicos, 
liedúcese este lugar á una calle larga y  ancha que corre 
de Norte á Sur y  forma en su longitud tres ángulos casi 
rectos. H ay  enmedio de ella una plaza rectangular, 
espaciosa, plantada con dos hileras de árboles, en uno 
de cuyos lados menores se eleva la iglesia de San 
Amando. A l extremo septentrional de la misma calle 
está la iglesia de Santa Dimpne ( Dymphne), que en otro

tiempo fué colegiata. Las casas son sencillas y  lim p ia^  
constan de dos pisos y  un huerto. Puede decirse que este 
distrito es un vasto manicomio, pues por costumbre 
inmemorial casi todos los habitantes hospedan y  cuidan 
en su casa á uno ó más locos procedentes de varias pro­
vincias del reino; exceptúanse los de algunas aldeas por 
la  distancias. Por su forma y  organización particular 
ha recibido este establecimiento el nombre de Colonia 
de Orates ó Colonia de Gheel, con que le conocen los 
médicos alienistas. Es una institución antiquísima, 
extraordinaria, singular, que no ha tenido ejemplo, ni 
tiene igual ni semejante en ninguna parte del mundo. 
A l llegar el forastero á Gheel nada advierte en los pri­
meros instantes que le  dé á conocer tan extraño estable­
cimiento, pues ni en la  calle, ni en la plaza, ni en las 
casas, nota particularidad alguna quedas distinga de las 
que ha visto en el camino. Sólo después de un breve 
examen, viene á llamarle la atención ciertos individuos 
casi uniformemente vestidos, cuyo aspecto y  maneras 
tienen algo de singular ó inexplicables: unos que le 
miran con aturdimiento, otros con ceño, éste que parece 
querer escapar á sus miradas, aquél que le saluda afec­
tuosamente sin haberle visto jamás, ése que le hace al 
pasar una seña rara, uno que pasea con arrogancia y  
aire de grande, esotro que anda á paso corto y  vacilan­
te porque tiene los pies trabados con una cadenilla.

»Entonces comprende el sujeto quiénes son los desgra­
ciados que se hospedan en aquel pueblo ; entonces com­
prende que se halla en la Colonia de Gheel. E l origen de 
las costumbres de los gheelenses de dar albergue y  asis­
tir cada cual á uno ó más locos se remonta á una época 
remota y  muy poco conocida. Pretenden que data del 
tiempo del martirio de Santo Domingo. Esta tradición 
se ha transmitido inalterable de unas á otras genera­
ciones. Dimpne, hija de cierto rey de H ibernia (Ir la n ­
da), huyendo del incestuoso amor de su padre, fuese, 
según dicen, á refugiarse en las inmediaciones de Gheel 
á fines del siglo v i, en compañía de Gereberto (después 
santo), que se había convertido al Cristianismo. Sorpren­
dióla el padre en su re t iro , y  después de matar á Gere­
berto, viendo que su hija persistía negándose tenazmen­
te á sus torpísimos deseos, mandó decapitarla; mas como 
nadie quisiera cumplir esta orden, ciego de fu ror, él 
mismo cortó la cabeza á la incorruptible cristiana. Cuen­
tan que entre los numerosos testigos presencíales de tan 
horrendo espectáculo, había algunos orates que, violen­
tamente conmovidos, recobraron de pronto el uso de la 
razón, y  que al punto la fama de este m ilagro voló por 
toda la comarca. Ello es cierto que más adelante fué 
Dimpne incluida en el catálogo de las vírgenes ó invo­
cada como patrona de ios posesos ó locos, en cuyo alivio 
y  curación se le atribuyeron desde entonces infinidad de 
m ilagros.» No existiendo más colonia que la de Gheel, y  
algo parecido en Francia y  América , sin estadística 
com parativa en el tratamiento frenocómico y  dom icilia­
rio, no nos es dable hacer conclusiones sobre este sistema 
de tratamiento.

Estas son nuestras creencias sobre el asunto, que po­
demos resumir en las siguientes conclusiones :

La Psiquiatría, teniendo por base la experimentación, 
corre parejas en sus adelantos con las demás ciencias na­
turales. Esta ciencia, en unión con la Antropología, ofrece 
robustas garantías para la solución de los problemas so­
ciales y jurídicos.

Dentro del campo de la clínica, la Frenopatia, llevan­
do heráldic» en su examen el criterio somático, ha sido

i;
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tal suprogreso que se ha colocado en prim era línea entre 
las especialidades médicas

E l aislamiento es la indicación terapéutica más firme 
en determinados trastornos mentales, siendo más racio­
nal y preferible la reclusión en una granja ó casa de 
campo á todos los demás medios de aislamiento conocidos.

LAS OPERACIONES DE O B S TE TR IC IA  
EN LA PRÁCTICA RURAL

Las publicaciones que reflejan el ejercicio de la Medi­
cina en los centros pequeños de población, constituyen 
para el médico práctico una especie de enseñanza com­
plementaria, proporcionándole á veces nociones eminen­
temente utilizables en las variadas contingencias en 
que se suele encontrar.

Estas nociones, por su misma sencillez, se descuidan á 
veces en las clínicas universitarias, y  aun el Dr. Kriiger, 
que publica sobre este asunto en la Revista Médica de 
San Fetersburgo, llega á afirmar que todo médico prác­
tico, y  especialmente el médico de partido, al cabo de 
muy poco tiempo de ejercicio se convence, por propia ex­
periencia, de un hecho cierto, aunque parezca paradógi 
co, cual es que la práctica destruye muchas veces lo que 
se aprende en las escuelas.

Resumiendo del modo más completo posible el intere­
sante trabajo á que hacemos referencia, creemos inútil 
advertir que en algunos puntos quizá se ha excedido el 
autor por excepticismo práctico ó por la seguridad de 
una larga experiencia, desdeñando ciertas precauciones 
que, sobre todo ios médicos jóvenes, no deben nunca ol­
vidar.

Comienza el trabajo por una descripción exactísima 
de la situación del médico nuevo al entrar en ejefcicio. 
Su actitud se muestra provocada por los hechos que se 
le presentan é impresionada por los criterios y  enseñan­
zas que aprendiera en la Universidad, sobre todo en los 
últimos años.

Pero ¡ cuán diversas son las condiciones del ejercicio 
de la Medicina en las clínicas y  fuera de ellas, aun su­
puestas las condiciones más favorab les ! Las formalida­
des que en el hospital ocupaban pocos minutos, presen­
tan en la práctica c iv il obstáculos insuperables. F iguré­
monos al médico joven Junto á una parturiente. Desea 
pi-acticar la exploración para no encontrarse como ti­
monel sin brújula, y  halla una desesperante resistencia, 
sobre todo en las aldeanas dominadas por sentimientos 
supersticiosos y  rutinarios; insistirá en la práctica de 
algunas precauciones que, ó serán rechazadas, ó plan­
teadas de un modo incompleto; concluirá por encontrar­
se sólo ante una situación para la que es insuficiente, y 
saldrá de aquella primer empresa aterrado si la fortuna 
le lleva á un éxito fatal, y  desconfiado de su ciencia si 
comprende que ninguna intervención efectiva ha tenido 
en el buen resultado, y  en el uno ó en el otro caso lan­
zado ya en el camino del excepticismo que conduce di­
rectamente á la rutina y  á la vulgaridad del oficio.

En las escuelas se sientan esquemáticamente los prin­
cipios, se trazan, sin tener en cuenta más que el concep­
to teórico, lineas rígidas que la práctica desmiente ó es­
carnece. No hay tocólogo que al enseñar á los alumnos 
se olvide de advertir que en las aplicaciones de fórceps, 
cuando racionalmente debe cloroformizarse á la pacien­

te «por el peligro de la asfixia, dice, no apartéis los ojos 
del rostro de la enferma». E l médico rural se encuentra 
casi siempre sin ayudantes; compréndase cuál sería su 
situación, después de llegar la enferma al período de la 
relajación muscular y  de la anestesia, si tiene él que di­
vid ir su preocupación entre las dificultades de una apli­
cación de fórceps, sobre todo en el estrecho superior, y 
la vigilancia de la cloroformización. Aun se verá más 
claro esto al tratar de casos particulares.

Otro gran defecto de la  enseñanza clínica, practicada 
como hoy se practica, es el olvidar el elemento de las 
condiciones higiénicas que en las poblaciones pequeñas 
son constantemente pésimas. «Tengo la  convicción, dice 
K riiger, que si un clínico se encontrase una sola vez en 
una casucha pestilente de aldeanos, en la que durante el 
invierno se encuentra á veces rodeada la cama de los 
animales domésticos, ó bien tuviese que aplicar el fó r­
ceps, como me ha acontecido á mí, á 12® bajo 0, en un es­
tablo en que la parturiente se había refugiado huyendo 
del excesivo frío  de la casa, modificaría radicalmente 
sus ideas optimistas sobre las ventajas de ciertas pre­
cauciones y  reconocería que para una gran parte de los 
médicos, quizás la mayor, á pesar de su buena voluntad, 
todas las preciosas innovaciones de la ciencia son y 
deben ser siempre letra muerta.>

Pero aparte de la enseñanza, en el círculo mismo en 
que ejerce encuentra el médico frecuentes y  graves obs­
táculos.

Un enemigo directo del práctico, tanto más peligroso 
cuanto más lejos se está de tenerle por tal, es el auge y 
la difusión incesante de las especialidades. La  dirección 
actual de los especialistas debe calificarse de pernicio­
sísima y  de capaz de conducir directamente á la des­
membración infructuosa de la ciencia. El encerrar entre 
murallas que cada vez se hacen más inaccesibles fra g ­
mentos del gran campo comprensivo de la práctica, re­
duce á límites cada vez más estrechos la enseñanza 
universal, y  el médico práctico que necesita criterios 
generales y  no nociones particulares, se encuentra obli­
gado en grado creciente al trabajo manual y  mecánico. 
A l procurarse la propia cultura, se detiene á cada ins­
tante en las fronteras de una y  otra especialidad, que 
erigidas hoy en ciencias independientes, se hacen inac­
cesibles para é l ; al ejercer vacila y  re.trocede á cada 
paso temeroso de invadir un terreno en el que su poca 
experiencia ó la fa lta  de medios requeridos para cada 
caso podrían conducirle á un resultado fatal. Y  así no 
sólo se fosiliza cerrándose los caminos de su perfeccio­
namiento intelectual y  económico, sino que empeora y 
pierde cada vez más, porque estando los hechos morbo­
sos admirablemente ligados entre sí, pierde con el con­
cepto sintético el concepto particular. Virchow se de­
clara varias veces enemigo de esta desmembración de 
la ciencia que estigmatiza severamente. « L a  invasora 
especialización — escribe el ilustre patólogo — , con su 
tendencia cada vez más ]>róspera á la hegemonía en 
otros tantos campos rcdmúd.i.'i, es un obstáculo poderoso 
á la cultura completa del médico general.»

Finalmente, en sí mismo, en sus tendencias, en sus 
arraigadas convicciones, encuentra el médico práctico 
un elemento de embarazo en la lucha vital. Desde el 
principio de su carrera acostumbra á mirar con aire de 
compasión á ios colegas más ancianos á quienes consi­
dera como expulsados del risueño reino de las esperan­
zas y  las empresas para él tan fecundo on apariencia; 
quisiera reformanlo lodo, porque todo le parece imper-
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fecto, y  se siente impulsado á hostilizar con ardor toda 
tendencia que juzga contraria á sus planes de acción. 
Ahora bien; nada hay más fatal que esta tendencia á 
las innovaciones, que el médico práctico no tiene el de­
recho de ejercitar por la naturaleza y  estrechos límites 
de sus atribuciones. ¡ Cuántas novedades, que se han 
anunciado con gran estruendo, se han deshecho luego 
como burbujas de jabón! La  pulverización en la anti­
sepsia y  la flamante tuberculina pueden, entre otras, 
servir de ejemplos. El médico práctico, y  sobre todo el 
médico de partido, no debe nunca abrogarse las facu l­
tades de clínico experimentador, y  sólo puede introdu­
cir racionalmente en su práctica aquellos medios cuya 
acción está acreditada por el tiempo.

Recuerda, por último, el autor, que la incitación á su 
trabajo partió de otro de W alther, que apareció hace 
poco en la Revista Clínica de Berlín, y  en el que se des­
criben 100 operaciones de ob.stetricia hechas en locali­
dades rurales Concuerda con W alther en los puntos 
principales y  atribuye las divergencias poco importan­
tes al hecho de que este último ejercía en Baviera, 
mientras que él lo hacía en Mitau, capital de la Curlan- 
dia (Rusia Europea), lo cual no es indiferente si se tiene 
en cuenta el grado distinto de civilización, de condicio­
nes higiénicas, económicas y  climatológicas de ambos 
pueblos. T  á la vez debe esto no olvidarse al hacer las 
aplicaciones que se estimen oportunas á nuestro país.

I I

Pasa luego Krüger á la parte especial de su trabajo, 
comenzando por la aplicación del fórceps, operación de 
Obstetricia que no cede á ninguna otra en importancia 
y extensión.

La ha practicado 102 veces, 51 por inercia del útero, 28 
por vicios de conformación de la pélvis, 6 por eclamp­
sia, 1 por placenta previa, y  Ifi por abreviar el curso del 
parto. Tuvo 6 resultados mortales para la madre: 2 por 
eclampsia, 3 por fiebre puerperal ó, hablando á la mo­
derna, por sepsia, 1 por gangrena de los grandes labios, 
que al comenzar el parto estaban considerablemente 
edematosos. Tuvo 21 fetos muertos, í) por excesiva du­
ración del parto, 7 muertos de antemano é independien­
temente de la operación, 4 por eclampsia de la madre y 
1 que fué craniotomizado.

Estas cifras son consoladoras, puesto que dan una 
medía de mortalidad en la madre de 5,9 y  en el feto de
10.2 por lOO, mientras que el precitado W alther obtuvo 
el 12 por 100. Los datos de las clínicas no distan mucho 
de estas cifras: Daube, de Marburgo, obtuvo el 2,3 por 
100 de mortalidad en la mujer; W inckel, de Dresde, el
4.2 por 100; Kehrer, de Giesseii, el 7 por 100.

Otros datos estadísticos recogidos por Krüper son: 
áe las 102 mujeres 65 eran primíparas (C3 por 100); 37 
prulíparas (S(>,3 por 100); la de mayor edad tenía cua­
renta y  cuatro años, la más joven diez y  nueve; el íJ4,3 
por 100 eran casadas.

Cree el autor que la notable preponderancia de las 
indicaciones por inercia uterina depende de la tenden­
cia nociva de aquellas aldeanas, y  también de las de 
otros países, en esforzarse para la expulsión del feto 
desde el principio del parto, alentadas por las comadres, 
que producen de este modo una inei'cia en el momento 
6n que mayor fuerza necesita la matriz.

Toca luego el problema de la intervención procoz o

retardada de que se ocupa teóricamente la Obstetricia, 
y  cree que aun en esta ocasión debe el médico práctico 
abandonar los puntos de vista y  las tentativas de racio­
cinio del clínico, ateniéndose á una conducta que res­
ponde perfectamente á sus deseos al par que á las exi­
gencias del ambiente en que ejerce: aconseja el inclinarse 
más bien á las aplicaciones precoces que no á los apla­
zamientos de los que las estigmatizan como operacio­
nes de lujo. El médico práctico, dice, se encuentra siem­
pre atareadísimo; mientras se afana en torno de una 
parturiente, piensa en un tifoideo ó en un pulmoniaco, 
cuyo movimiento febril quisiera v ig ila r ú observar el 
desarrollo de un síntoma del que depende el pronóstico 
6 la terapéutica. Si encuentra la mujer con el intestino 
y  la ve jiga  en vacuidad, rogándole que la libre de un 
trabajo que dura veinte ó más horas, vista la costumbre 
de las adeanas de agotar sus fuerzas en esfuerzos inúti­
les, no hay dificultad en ceder á su súplica al par que al 
propio de.seo, y  en ningún caso tendrá que arrepentirse 
de su iniciativa.

Lo  mismo pued' decirse de ciertas reglas escolásticas 
relativas á casos difíciles, y  sobre todo al sacrificio de la 
vida del feto en favor de la de la madre, No debe el mé­
dico olvidar que el vulgo no tiene en cuenta la doble ca­
tástrofe evitada por él, y  que le inculpa por el infortunio 
que supone que no ha querido re.solver. El autor recono­
ce que, dada la gran variabilidad de circunstancias en 
cada caso, el querer dar consejos de índole general con­
duciría á caer en aquella rigidez esquemática de las es­
cuelas tan poco utilizable en la práctica. Trátase de una 
de esas contingencias tan numerosas en que la flex ib ili­
dad del práctico para adaptarse á las circunstancias, es­
cogiendo el mejor camino, tiene ocasión de desplegarse 
y  de mostrarse.

Las aplicaciones del fórceps practicadas por él perte­
necen , en parte, al período preantiséptico; más tarde 
utilizó primero el ácido fénico, luego el sublimado para 
la desinfección personal y  el agua hirviendo para la de 
les instrumentos De ciertas precauciones relativas á la 
sepsia se ocupa menos; tal sucede con la tricotomía y  
ciertas finuras de desinfección de las partes p’-óximas á 
la operada. Califica de excentricidades estos preceptos, 
y  los cree destinados á desaparecer en breve. Por el con­
trario, nunca ha dejado de procurarse un lecho fuerte y  
de borde bien seguro y  elevado, y  cree la extracción 
tanto más fácil de ejecutar con el material ordinario en 
las casas pobres como en las demás. La  cloroformiza-- 
ción, á pesar de las recomendaciones de Dtthrrsen, no la 
cree tan necesaria ni la estima prudente hallándose el 
médico sólo como casi siempre acontece, y  además, por­
que las mujeres que llevan un parto largo, sienten me­
nos los dolores de la extracción y  los aguantan con la 
esperanza del resultado.

Krüger nunca ha producido extensas rasgaduras peri- 
neales; algunas las ha suturado, otras, la mayor parte, 
las ha abandonado al trabajo de granulación. No insis­
te, contra lo que los modernos aconsejan, en la urgencia 
de suturar los labios de la mucosa dislacerada, primero, 
porque la misma sutura, á lo menos en la práctica rural, 
no garantiza la primera intención, y  después porque 
cree exagerados los peligros de la retracción cicatricial 
sucesiva en las superficies que han granulado, y  cree 
también inoportuno el someter nuevamente á la mujer 
á impresiones dolorosas cuando el sueño reparador la 
ofrece tantas ventajas, sin perder también de vista la 
necesidad que tiene el médico de partido de imprim ir á

I-.
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su terapéutica cierto carácter expeditivo dada la multi­
plicidad de sus ocupaciones.

(Se concluirá.)

PREN SA MEDICA

E X T R A N J E R A : I. L a  antipirina en la atrofia del 
nervio óptico. — I I .  Abultamiento mamario en la tu­
berculosis pulmonar. — I I I .  Sobre los movimientos 
de la superficie del corazón.— IV . Tratamiento del lu­
pus vulgar.

I

E l Dr. Valude ha referido recientemente algunos 
casos en los cuales la antipirina había obtenido, al pa­
recer, una acción real sobre la atrofia del nervio óptico. 
Uno de sus discípulos, el Dr. Desgenétez, acaba de com­
pletar este estudio, indicando en su tesis las condiciones 
en que se puede esperar alguna mejoría. En los casos 
recogidos, nunca ha obtenido resultades en las atrofias 
grises tabéticas. Tampoco se ha obtenido resultado en 
las atrofias blancas producidas por compresión del ner­
vio  y  ya antiguas. Los resultados obtenidos se refieren 
á las atrofias blancas simples, consecutivas, la mayoría 
de las veces, á neuritis, ora descendentes, ora ascenden­
tes, ó á neuritis retro-bulbares, ora infecciosas, ora 
reumáticas y  hereditarias. Por último, se ha obtenido 
resultados apreciables en las atrofias por compresión ¿ 
interrupción del aflujo de sangre (dependientes proba­
blemente de la formación de gomas sifilíticos), pero 
cuyo principio se remontaba sólo á algunas semanas.

En ¿odos los enfermos — y  este es el punto importante 
de la tesis — se ha apreciado un alivio muy notable de 
la visión de los objetos próximos de pequeña dimensión. 
La  m ayoría de los enfermos estaban incapacitados pasa 
dedicarse á un trabajo un poco fino, lo propio que para 
leer y  escribir, por lo que casi todos habían tenido nece­
sidad de abandonar sus ocupaciones.

Ahora bien; lo que admira sobre todo, leyendo las 
conclusiones del autor, es que todos estos enfermos han 
recobrado la facultad de leer de cerca, de escribir, de 
coser ó dedicarse á trabajos algo finos. Uno de ellos, 
antes casi ciego, está en la actualidad de vig ilan te en 
la  Casa Municipal de Salud y  se dedica fácilmente á 
todos los deberes de su cargo. Otro, sin haber consegui­
do resultado tan brillante, distingue hoy los objetos 
pequeños con preferencia á los grandes.

Varios han podido vo lver al oficio que habían aban­
donado un año antes.

L a  manera de emplear la antipirina tiene aquí, al pa­
recer, gran importancia, pues sólo en inyecciones sub­
cutáneas da buen resultado. E l Sr. Desgenétez emplea 
una solución (50 gramos de antipirina por 100 de agua), 
de la que inyecta dos jeringas cada dos días (1  gramo 
en to ta l) al lado del raquis. L a  medicación, según los 
casos, se ha continuado varias semanas ó varios meses. 
Es necesario hacer las inyecciones muy profundamente 
y  hasta penetrar en los músculos.

I I

E l Dr. Luis Thomas llama la atención sobre un fenó­
meno observado á veces en la  tuberculosis pulmonar, 
ora en la mujer, ora en el hombre, cual es la hipertrofia, 
ó mejor el abultamiento de las mamas.

De ordinario la lesión aparece en el curso de la tu­
berculosis; pero en ciertos casos puede precederla algu­
nos años. Generalmente hay desde el principio algunos

dolores que persisten también tanto tiempo como la tu­
mefacción.

Cuando se reconoce la enferma, queda uno sorpren­
dido del volumen relativamente grande que presenta 
la mama, volumen que hace aun mayor el adelgaza­
miento general del sujeto y  el. contraste con el lado 
sano. En el hombre este contraste es más fác il de apre­
ciar que en la mujer.

El aspecto de la  tumefacción varía. En ciertos casos 
hay dilataciones venosas aparentes; de ordinario la piel 
no ha cambiado de color ó está ligeramente rosada.

La  palpación es generalmente dolorosa. En los casos 
del Sr. Leudet este dolor era bastante intenso á juzgar 
por las precauciones que tomaban los enfermos para 
resguardar su glándula tumefacta (a lgodón  en rama 
para evitar el roce de los vestidos).

La  mano que palpa percibe de ordinario una pequeña 
masa dura, discoide generalmente, claramente lim ita­
da; ó bien las mamas, muy voluminosas, dan una sen­
sación de resistencia fibrosa, ó bien también parecen 
más abultadas que en estado normal,

A  veces la región está caliente.
Hecho capital: no hay infartos ganglionares, ni ede­

m a; nada, en una palabra, que pueda corroborar la idea 
de una afección inflamatoria de la glándula.

Todos estos fenómenos disminuyen generalmente des­
pués de un tiempo variable; pero, sin embargo, hay ca­
sos en que persisten.

Puede, al parecer, distinguirse aquí tres formas: en 
la primera hay dolores v ivos y  fenómenos pseudo-infla- 
matorios. En la segunda parece que hay un fibroma 
difuso y  ausencia completa' de dolores, y  en la tercera 
la lesión es poco dolorosa, la glándula está blanda y 
pastosa y  puede obtenerse la resolución.

La  afección no tiene, al parecer, por sí ninguna grave­
dad, excepto para los casos del segundo grupo. Lo  que 
le da gravedad es la lesión pulmonar concomitante.
■ Su aparición en la  pubertad debe llam ar la atención 

sobre el aparato respiratorio, sobre todo si el individuo 
tiene antecedentes hereditarios ó personales sospe­
chosos.

Hasta ahora no se ha determinado la naturaleza de 
la lesión; se puede, sin embargo, afirmar que no se 
trata de la tuberculosis de la glándula.

I I I

El estudio de los movimientos de la superficie del co­
razón es importante para obtener la interpretación de 
los ruidos cardio-pulmonares que la clínica da á cono, 
cer: ruidos que resultan de los movimientos comunica­
dos al pulmón por el corazón y  de los fenómenos inspi- 
ratorios localizados que éstos movimientos producen.

E l Sr. Potain  — cuya es esta comunicación — ha ex­
plorado los movimientos en un animal con el pecho 
abierto por medio de un instrumental particular que ha 
permitido recoger al final, en cada uno de los puntos de 
la superficie, las dislocaciones que han ocurrido siguien­
do cada una de las direcciones del espacio.

E l movimiento longitudinal que se produce siguiendo 
el plano paralelo á la superficie, se ha despreciado por 
la doble razón de que tiene relativamente muy poca am­
plitud y  de que, siendo paralelo á la superficie, no pro. 
duce más que una especie de deslizamiento sin influencia 
posible sobre los ruidos anormales, cuya interpretación 
ha sido objeto principal de estas investigaciones. El mo- 
viniiento general que indican las trayectorias determi-
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nadas en cinco puntos diferentes de la superficie accesi­
ble á los ventrículos es, durante el sístole, una retrac­
ción rápida de la superficie y  una traslación no menos 
rápida hacia la derecha, es decir, el movimiento de to r­
sión tantas veces indicado. La  punta es una excepción, 
en el sentido de que la retracción se produce solamente 
al final del sístole. No experimenta proyección, sino que 
guarda su nivel mientras que el resto de la pared se des­
prime. A l principio del diástole toda la pared se deprime 
repentinamente á causa de su flacidez súbita; después 
se eleva lentamente primero, rápidamente después cuan­
do toca el sístole á la aurícula.

Comparando los caracteres de estas trayectorias con 
los de los soplos anorgánicos que se oye en el hombre, y 
á menudo en los animales, se encuentra:

1. ® Que su amplitud es predominante precisamente 
allí donde estos ruidos se oyen de ordinario con mayor 
intensidad, es decir, delante del infundibulum y  de la 
cara anterior del ventrículo izquierdo.

2. ® Que su dirección es, en estos puntos, sumamente 
propia para producir en el primero una aspiración viva 
durante el sístole, con ta l que sea exactamente normal 
a] plano de su cara profunda; mientras que en los pun­
tos en que los ruidos de este género no se producen 
liabitualmente, le es casi paralela y  apenas determina 
más que una especie de ruido como de esmeril.

3. ® Que el mismo sistema de ruido está en relación 
con las variaciones de la velocidad del movimiento. 
A llí donde el ruido es sensiblemente continuo, el m ovi­
miento sistólico es de velocidad ig u a l; por el contrario, 
delante del ventrículo izquierdo, donde el ruido es casi 
siempre meso-sistólico, es decir, donde sólo ocupa una 
parte media del sístole, sólo la parte media del movi- 
vim iento es rápida y  capaz de producir el soplo, la pri­
mera y  la última son lentas y  afónicas.

Por último, en la punta donde se oye sobre todo dos 
clases de soplo, unos hacia dentro y  otros hacia fuera 
de ella, los primeros que se oyen, en general solamente 
al final del sístole, están en relación con la retracción 
rápida que en este punto se verifica únicamente en este 
momento ; los otros, que son exactamente sistólicos, 
resultan de un movimiento de traslación rápida hacia 
la derecha que hace el vacío á la izquierda y  que'es 
exactamente síncrono con el sístole.

I V

E l Dr. V e il ha tratado de descubrir un método de 
tratamiento del lupus que permite utilizar la acción 
terapéutica del p irogalol en toda la duración de la 
cura. He aquí cómo cree dicho señor haber alcanzado 
este resultado:

Según el sitio y  la naturaleza del lupus, principia por 
los agentes mecánicos (escarifioaciont-'S, raspado), ó por 
los químicos (potasa cáustica, piedra infernal, vaselina 
con 10 por 100 da p irogalol), ó por los térmicos (termo- 
cauterio, ga lvano-cauterio). Si aún no se ha utilizado 
el pirogalol, lo emplea para hacer la primera cura. 
Para ello aplica loco dolenti un trozo de lint, en el que 
ha extendido una capa de vaselina con 10 por 100 de 
pirogalol. La  primera cura permanece aplicada durante 
áos días; las demás se cambian cada veinticuatro horas. 
Pe esta suerte obtiene la destrucción de las nudosidades 
que no son destruidas de hecho con la primera inter­
vención. E l Sr. V e il aconseja además protejer la piel 
sana inmediata con un em plasto; de otro modo el con­

tacto del p irogalol ejercería sobi'e las parte i sanas una 
acción vesicante.

Á  partir del cuarto y  del quinto día, omienza á ser 
muy dolorosa la aplicación del p irogal' 1. Para calmar 
los dolores que sobrevienen en estos < asos, es á veces 
necesario recurrir á las inyecciones de morfina. La  adi­
ción de la cocaína á la pomada de pir galol no ha pro­
ducido el efecto calmante que se espe aba. Los dolores 
son más vivos cuando la superficie ei ferma se pone en 
contacto con el aire, por lo cual hay ue hacer el cam­
bio de cura con toda la rapidez posibl , sustituyendo el 
ungüento fuerte por el débil que sólo iene 2 por 100 de 
pirogalol. A l contacto de esta pomada, la superficie ul­
cerosa se cubre de granulaciones discietas, que poco 
á poco van confluyendo unas hacia otra para formar 
una superficie lisa y  consistente. En las personas de 
piel delicada aún resulta fuerte la pomada al 2 por 100 
y  hay que reemplazarla por otra al 0,1 ó al l  2 por 100. 
Pero tan luego como principien á formarse la granu­
laciones hipertróficas, es necesario emplear de nevo 
pomadas más débiles.

Con este tratamiento la curación marcha por lo g  • 
neral con.mucha lentitud; pero se obtiene cicatrices 
más lisa-5 y  hermosas que con todas las demás medica­
ciones empleadas contra el lupus.

Cuando la calidad de la cicatriz sólo tiene secundaria 
importancia, en razón del asiento del lupus, recurre el 
Sr. Veil al ingerto (procedim iento de Thiersch) tan 
luego se ha formado una superficie granulosa lisa. A l 
refrescar esta superficie con la cuchara podemos con­
vencernos de la buena calidad de las granulaciones, que 
son firmes, resistentes.

Mientras dura el tratamiento hay que examinar bien 
la orina de los enfermos y  suspender el empleo del piro­
galol tan luego como se encuentre en ella albúmina ó 
sangre. Bueno es advertir, sin embargo, que el Sr. Veil 
jamás ha observado la acción deletérea duradera del 
p irogalol sobre el riñón.

Dr . R amón Sk r r b t .

PRESCRIPCIONES Y FORMULAS

Solución de hierro y de manganeso sacarificada. 
Óxido de hierro sacarificado.. 200,00 gramos. 

Disuélvase en:
Agua destilada........................... 15,00 —
Cloruro de manganeso crista­

lizado....................................   3,7 —

Disuélvase en:

Agua destilada..........................  15,00 —

Y  añádase:

Solución de citrato de amonio. 25,00 —

Mézclense las dos soluciones y  añádase:

Alcohol..................................... 50,00 gramos.
Tintura de corteza de naranja 3,00 —

— arom atizada............ ( -  i ac
_  de va in illa ................aa 1,05 -» , •

Eter acético............................  v  gotas.

Contra el deliríum tremens.
( v i l l a r d )

Antip irina...............................  4 g  amos.
Bromuro potásico...................  6 —
Agua de lechuga..................... 125 —
.Jarabe de d o ra l......................  30 —

Ayuntamiento de Madrid



780 EL SIGLO MEDICO

H. s. a. Para tomar una cucharada de hora en hora 
hasta conseguir el efecto hipnótico.

Colodión depilatorio.
I o d o . .......................................  0,25 gramos.

Disuélvase en:

A lcohol....................................  4,00 —

Añádase la solución al colodión ricinado compuesto de:

Aceite de ricino......................  1,00 gramos.
Esencia de trementina . . . .  0,50
C olod ión ................................. 12,00 —

Extiéndase una ó dos capas diarias do este barniz so­
bre la parte vellosa, durante cuatro días seguidos, y  pa- 
.sados éstos, quítese la película.

S.

SECCION OFICIAL

MINISTERIO DE LA GOBERNACION

S U B S E C R E T A R Í A

Resultando del dictamen emitido con esta fecha por 
el Dr. D. Antonio Mendoza que del análisis bacterioló­
gico practicado por el mismo en las deyecciones rem iti­
das al efecto por el gobernador de la provincia de Cana­
rias, la enfermedad sospechosa que desde el día 14 de 
Octubre último viene observándose en Santa Cruz de 
Tenerife es cólera morbo asiático, y  conforme á lo pre­
venido en los arts 80, 35 y  86 de la ley de Sanidad, real 
orden de 10 de Septiembre de 1892 y  reglas 1.*, 3.*̂ , 4.*, 
6.^ á la 8.*̂  y  38 de la real orden de 23 del referido Sep­
tiembre, he acordado disponer se despidan á lazareto 
sucio las procedencias de Santa Cruz de Tenerife, sea 
cual fuese la techa de salida y  lleguen á nuestros puer­
tos con posterioridad á la publicación de esta orden, 
con cualquiera clase de patente, debiendo considerarse 
notoriamente comprometidos, sin determinación de 
fecha, todos los puertos de la Isla de Tenerife.

Lo  que comunico á V. S. para su conocimiento y  el 
de las Direcciones de Sanidad marítima del territorio 
de su mando. — Dios guarde á V. S. muchos años. — 
Madrid, 18 de Noviembre de 1893. — E l subsecretario, 
D. A. Castrillo. — Señores gobernadores de las provin­
cias marítimas y  comandantes generales de Ceuta y 
Melilla.

En cumplimiento de los arts. 36 y  39 del Reglamento 
orgánico de Sanidad marítima de 12 de Junio de 1887, 
relativo á la provisión de plazas, según .d art. 55 de 
dicho Reglamento, ó por medio del concurso que se con­
vocará en su día, se anuncian como nuevas vacantes, 
además de las plazas que han quedado desiertas y  de las 
resultas que se mencionan en el concurso publicado con 
fecha 20 de Octubre último en la Gaceta de Madrid del 
dia 24 del mismo, las siguientes:

DESTINOS FACULTATIVOS

Director de Sanidad del puerto de Almería, con el 
sueldo anual de 1.500 pesetas, cuya plaza resultó vacan­
te después del concurso por traslación á la Secretaría 
del de Huelva de D. Guillermo Massa, y  que provista 
dicha Dirección de Alm ería en D. Eleuterio Guilarte, 
individuo del Cuerpo, ha quedado de nuevo vacante por 
defunción del mismo.

Seei-etario médico de la Dirección de Sanidad de 
Huelva, con el sueldo anual de 1.500 pesetas, cuya plaza 
resulta vacante por haber pedido su excedencia en el 
Cuerpo D. Guillermo Massa.

Madiid, 20 de Noviembre de 1893. — El subsecretario, 
D. A. Caatrillo. (Gaceta del 21.)

— ---

C U E R P O  D E  SANIDAD MIL n  R

DESTINOS, ASCENSOS, ETC.

Reales órdenes de 22 de Noviembre destinando á los 
subinspectores médicos de primera clase Sres. Fernán­
dez Maló, al Hospital m ilitar de Burgos, de director; 
Torres y  Puig, al Cuadro eventual en Madrid.

Los subinspectores médicos de segunda clase Sres. Fe­
rradas y  Rodríguez, al Hospital m ilitar de Barcelona, 
de jefe de servicios ; V illa lba y  Escacho, al Hospital mi­
lita r de Granada, de director; Santaella y  Begijar, á la 
primera brigada sanitaria, de primer je fe ; Alba y  Ló­
pez, al Hospital m ilitar de Badajoz, de director, y  en co­
misión eii el Instituto Anatorao-Patológico.

Los médicos mayores Sres, Ladrón de Guevara, en co­
misión en eventualidades en Melilla, al Hospital m ilitar 
de Santoña, de director, continuando en la misma comi­
sión; González y  Rodríguez, al Hospital m ilitar de San 
Sebastián, de director: Sánchez Barbero, al Instituto 
Anatom q-Patológico, en comisión al Hospital m ilitar 
de Badajoz; Saldaba y  V illar, al Hospital m ilitar de 
Barcelona.

Los médicos primeros Sres. Visié y  Marqués, de even­
tualidades en Barcelona, al ejército de operaciones en 
Á frica , en com isión; Codoñer y  Blat, al primer batallón 
del regimiento In fantería de V izcaya; Paredes y  Rodri 
guez, á asistencia facu ltativa de generales en situación 
de cuartel, jefes y  oficiales de comisiones y  reemplazo 
en Madrid; Carrasco y  Sancho, al primer Depósito de 
caballos sementales; De la Paz y  Gandolfo, al primer 
batallón de A rtillería  de plaza; De la Rubia y  Domín­
guez, al primer batallón del regimiento Infantería de 
Sevilla; Fernández Tello y  Gavilán, á eventualidades en 
Barcelona; Clavero y  Benitoa, al batallón Cazadores de 
Alfonso X I I ;  Cadenas 3’  Gutiérrez, al primer batallón 
del regim iento Infantería de Guipúzcoa.

Los médicos segundos Sres. Plana y  Dorca, al segun­
do batallón del regimiento Infantería de Extremadura; 
Ram írez de Verger y  Gómez del Pedroso, al segundo ba­
tallón del regimiento Infantería de Garellano, y  en co­
misión á eventualidades en M elilla ; Prieto y  la Cal, al 
segundo batallón del regim iento Infantería de Isabel II; 
Mollá y  Rodrigo, al segundo batallón de! regimiento In­
fantería de Baleares; Alemany y  Aznares, á eventuali­
dades en V ito r ia ; Slocker y  de la Pola, al segundo bata­
llón del regimiento In fantería del R e y ; Pu ig  y  Cristiáo, 
al segundo batallón del regimiento Infantería de Grana­
da ; Delgado y Peris, al Hospital m ilitar de Chafarinas; 
Augustíii y Martínez Gamboa, ai segundo batallón del 
regimiento In fantería de San Fernando; García y  Fer­
nández, al Hospital m ilitar de M adrid; Brezosa y  Tabla­
res, al Hospital m ilitar de Madrid; Olleta y  Jiménez, en 
comisión en el Hospital m ilitar de Málaga, al de Zara­
goza, continuando en la misma comisión ; Conejo y  Sola, 
al segundo batallón del regimiento Infantería de Bor- 
bón; Castellví y  V iia, al Hospital m ilitar de Alhucemas.

Los farmacéuticos Sres. Moyano y  Agu ílar, farmacéu­
tico mayor, al Hospital m ilitar de Burgos ; Gil y  Garijo,
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farmacéutico primero, al Hospital m ilitar de Vallado- 
lid, y  en comisión al Laboratorio sacursal de Málaga.

Los farmacéuticos segundos Sres. Pérez Martín, al 
Hospital m ilitar de Valencia; López Yagüe, al Labora­
torio central de medicamentos; Calatrava y  Torres, al 
Hospital m ilitar de Valladolid, en comisión; Caliis y 
Pujol, al Hospital m ilitar de Tarragona; Tocino y  Sán­
chez, á la Farmacia m ilitar de Sevilla; Herbas y  Solda­
do, al Hospital m ilitar de Alhucemas; Calvillo y  Guija­
rro, al Hospital m ilitar de Melilla, en comisión; G il é 
Izaguirre, al Hospital m ilitar de Chafarinas; Alonso 
Ramírez, á la Farmacia m ilitar de Madrid.

Real orden de 26 de Noviembre destinando á Puerto 
Rico al médico primero Sr. García Pérez.

Real orden de 27 de Noviembre concediendo la licen­
cia absoluta al médico segundo Sr. González Campo.

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

M e m o r ia  y  C u e n t a  g e n e r a l  c o r r e s p o n d ie n t e s  
a l  p r im e r  s e m e s t r e  d e  1 8 9 3 .

Se ñ o r e s  A p o d e r a d o s :

En cumplimiento de lo que dispone el art. 124 del R e­
glamento, la .Tunta D irectiva tiene el honor de elevar á 
esa Superior de Apoderados el estado económico y  admi­
nistrativo de la Sociedad al terminar el primer .semestre 
del año actual.

En este período han ingresado D. Tomás Martínez, 
profesor de Medicina, de Luesía (Zaragoza), con 4 accio­
nes de 3.» clase; D. .José Godoy Rico, médico, residente 
en Granada, con 15 de I.""; D. Enrique V illegas M artí­
nez, profesor de Farmacia, residente en Córdoba, con 4 
de t).«; D. Antonio Lara y  Fernájdez, profesor de Me­
dicina, residente en Granada, con 15 de 2.*, y  D. .Tosé 
Precioso y  López, profesor de Medicina, residente en 
Murcia, con 4 de 5.*'̂

Hiiu perdido sus derechos por fa lta  de pago D. Nico­
lás A lvaro Arroyo, D Ciríaco Bermejo Pérez y  D. Juan 
Creus, de la Delegada de Madrid.

Han fallecido las pensionistas Doña Josefa García 
Agüero, Doña Antonia Clarac, Doña Manuela Eguren, 
Doña Teresa Gómez Pamo y  D. Marto Peña y  Sánchez, 
de la Delegada de Madrid.

Se han concedido las pensiones solicitadas por Doña 
Genoveva Edo y  Gómez, con el haber anual de 180 pese­
tas, huérfana de la pensionista Doña Teresa Gómez 
Pam o, y  por Doña Matilde Romeralo, viuda del socio 
jubilado D. Marto Peña y  Sánchez, con el haber anual 
de 540 pesetas. Y  se han concedido las rehabilitaciones 
pedidas por Doña Francisca Gutiérrez, Doña Pascuala 
Vidal, Doña Eugenia Usera, Doña M aría del Milagro 
Vilaplana y  D. M iguel Toráu.

De todo lo cual resulta, que al finalizar el semestre 
anterior, había inscritos 284 socios y  174 pensionistas, 
con las declaradas en el mismo.

La  Junta D irectiva hizo efectivos los cupones de la 
Deud|L perpetua y  de los billetes hipotecarios de Cuba á 
su debido tiempo, y  cuyo importe se detalla en la Cuen­
ta general, ascendiendo en junto á la suma de 11.758,25 

pesetas.
La  recaudación del dividendo GS.®, que han satisfecho 

los socios, ha ascendido á la suma de IÜ.490,51 pesetas,

la de cuota de entrada á 1.697,38 pesetas, y  á 12 pesetas 
la de los gastos de expediente.

Unidas las anteriores sumas á la de 29.807,69 que que­
dó de existencia en el pasado semestre, forman un total 
de 53.765,83 pesetas.

Los gastos de la Sociedad en el mismo semestre, in ­
cluso el pago de la nómina de pensiones efectuadas en 
el mes de Enero filtimo, ascienden, segán los datos que 
acompañan á la Memoria, á la suma de 23.788,02 pe­
setas.

Con los anteriores datos procedió la Junta D irectiva 
á calcular el descuento que debía hacerse en el raes de 
Julio último en el pago de las pensiones, y  en cumpli­
miento de las disposiciones vigentes, y  en atención á que 
los gastos de la Sociedad para el actual semestre ascien­
den á la suma de 1.000 pesetas, cuya suma había que 
descontar de dicho haber, y  calculando además en 1.000 
pesetas el déficit que pudiera lesultar por pagos fa lli­
dos, se acordó el abono del -52 por 100 para la nómina de 
pensiones.

Tjos herederos de las pensionistas fallecidas, Doña Ma­
nuela Eguren, viuda de D. José Salgado y  Doña Josefa 
Gíircía Agüero, viuda del Sr. Pérez Manso, han hecho 
donación al Montepío Facultativo de los haberes deven­
gados por dichas pensionistas á la época de su fa llec i­
miento, habiéndose apresurado la Juuta D irectiva á dar 
las gracias en nombre de la Sociedad por la distinción 
que hacia la misma representa, haciéndose intérprete al 
propio tiempo de la opinión de los señores Apoderados. 
Por esta razón, también consigna en la Memoria estos 
hechos tan laudatorios.

La  Junta D irectiva no terminará su Memoria sin dar 
cuenta de que en la Juntas generales de distrito, han 
quedado constituidas las Delegadas, D irectiva y  Apode­
rados en la forma siguiente:

Delegada de Madrid. — Presidente, D. José Fontana; 
secretario, D. Julián López Ocaña; contador, D. Cándi­
do García Sierra; tesorero, D. Julián Massó; vocales,
D. Francisco Garrido Mena, D. Leopoldo Martínez Re­
guera, D. Domingo Royo, D. Pedro Cifuentes y  D. Ce­
lestino Moliner.

Delegada de Zaragoza.— Presidente, D. Marcelo Gua- 
llavt; contador, D. Ángel Gómez de Carrascón; tesorero- 
secretario, D. Luis Iturralde y  Lecea; vocales, D. Gas­
par López y  D. José Linares.

Directiva. — Presidente, D. Ignacio Suárez García; 
vicepresidente, D. José Fontana; secretario, D. Alberto 
Martín Muñoz; tesorero general, D. Vicente M. de A r­
genta; contador general, D. Francisco Garrido Mena; 
vocales, D. Antonino Bueno, D Pedro Cifuentes, D. Joa­
quín Ferrer Boix, D. Julián Massó, D. Germán Ortega 
y  D. Julián López Ocafla; secretaiúo general, D. Fran­
cisco Marín y  Sancho.

Junta de Apoderados. ~  Presidente, D. Francisco 
Alonso; vicepresidente, D. Manuel Ig lesias; secretario, 
D. .Tulián de Madariaga; vicesecretario, D. Domingo 
Royo.

Las indicadas Juntas tomaron posesión de sus cargos 
á su tiempo respectivo

La  Junta D irectiva no acabará su Memoria sin hacer 
presente á la de Apoderados el buen estado económico 
de la Sociedad, pues en este semesti*e se ha podido reba­
ja r bastante el descuento que se venía haciendo en las 
pensiones, y  la cuenta que se presenta á la aprobación 
comparada con la del anterior semestre, indica también 
que el estado de la Sociedad es tal, que permite abrigar

> I
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la  espei anza de que podrá en plazo más 6 menos breve, 
llenar ( on desahogo sus benéficos fines.

Cuenta general correspondiente al primer semestre de 1893,

CARGO
Pesetas. Cts.

Ezist ncía anterior............................................  29 807 69
Cobr; do por dividendos....................................  10.490 51
Idem por cuotas de entrada..............................  1.697 38
Inter ses de la Deuda perpetua........................  8.020 >
Idem de los billetes hipotecarios de Cuba.. . . 3.738 26
Gaet( s de expedientes.......................................  12 »

Total.................................  53.765 83

D A T A

Por la r  Smina de empleados.............................  g20 >
A l secre ario general para gastos......................  192 50
Pagado j or impresiones....................................  120 >
Por derei ios de custodia y  giros......................  49 50
Pagado p. Tpensiones.......................................  22.683 02
Gastos en as Delegadas...................................  ig  ,

Total.................................. 23.783 02

R E S U M E N
Importa el Cart t...............................................  53.765 83
Idem la Data......................................................  23.783 02

Existencia en 1 .® le Julio de 1893.................... 29.982 81

En esta forma:
En el Banco de Espa la.....................................  8.525 15
En Tesorería general.........................................  L044 87
En Secretaría general......................................... 27 15
En la Delegada de Mai' id.................................  17.894 27

— de Zaragoza..............................  2.491 37

Total igual........................  29.982 81

Con cuya suma hubo que hacer frente á los gastos de la 
Sociedad en el actual semestre y al pago de las pensiones 
que se ha efectuado en el mes de Julio último.

El capital del Montepío Facultativo hállase constituido 
por los valores siguientes:

401.000 pesetas nominales en quince títulos de la Deuda 
perpetua al 4 por 100, cuya numeración es:

2 Serie A, números 25.739 y 740.
10 Serie E, números 6.390, 6.420 al 22, 7.663, 8.392 y 93, 

10.119, 16.093 y  94.
3 Serie F, números 12.136 y 37 y 13.016.

16

Y  108.000 pesetas nominales en 216 billetes hipotecarios 
del lesoro de Cuba, emisión de 3886, cuya numeración es la 
siguiente: 85.984 á 997, 108.412, 123.761 á 756, 132.381, 
133.220 á 224, 235.552 y 658, 237.248 á 259, 265.792 á 871, 
322.676 á 587, 324.449 á 453, 337.746 y 747, 361.230 á 233, 
371.634 á 539, 416.830 á 834, 437.023, 464.913 á 916, 573.276 
'279, 688 334 á 338, 596.655, 765. 56, 58, 64. 67, 73 y 77, 

t 96.782 á 786 y 89, 796.909, 900.287 á 291, 9C2.662, 1.010.890,
1 032.102,1.079.868y 869,1.081.606, 1.087.702, 837, 1.119.323.
2 , 38 y 39, 357.190, 278.759 á 781, y 709.899 y 900.

iue forman un total de 509.000 pesetas nominales, cuyos 
va )res están depositados en el Banco de España.

í  adrid, 4 de Noviembre de 1893.— El presidente, Ignacio 
Suá ez Qarcia. —  El contador general, Francisco Garrido 
M e» El secretario general, Francisco M a ri» y Sancho.

JÜNTA DE APODERADOS

En vista del infox-me favorable emitido por la Comi­
sión de Contabilidad, esta Junta, en sesión de 18 del co­
rriente, ha aprobado la Memoria y  Cuenta general per­
tenecientes al primer semestre del año 1893.

Madrid, 18 de Noviembre de 1893. — E l presidente, 
Francisco Alonso.—El secretario, Julián de Madariaga.

L o  qué se publica para conocimiento de la  Sociedad y 
á los efectos del Reglamento.

Madrid, 20 de Noviembre de 1893.— El secretario ge­
neral, Francisco Marín y Sancho.

SOCIEDADES CIENTIFICAS

R E A L  A C A D E M I A  D E  M E D I C I N A

ACTA DE LA SESIÓN LITERARIA CELEBRADA BL 24 DB

JUNIO DE 1893

Leída y  aprobada el acta de la sesión anterior, y  
después de darse cuenta de las obras recibidas, se con­
tinuó la  discusión sobre el uso de los antitérmicos.

E l SEÑOR PRESIDENTE USÓ de la palabra y  comenzó 
recordando brevemente lo expuesto en la sesión an­
terior.

Voy ahora, continuó diciendo, á examinar el concepto 
de la fiebre. H oy  se la considera principalmente como 
aumento de temperatura. Antes se la miraba como una 
enfermedad general, totius substancies. Sometiéndola al 
análisis experimental, se observan en ella dos fenóm e­
nos: los nerviosos y  los cardio-vasculares; el fr ío  y  
demás síntomas primeros son nerviosos; el calor y  la 
reacción consiguiente son cardio-vasculares.

Lo  primero es el espasmo, no la parálisis de los vasos 
como quiere Jaccoud; luego viene la reacción. Bajo 
ambos aspectos la fiebre es enfermedad general, y  esto 
se prueba por consideraciones hechas ya desde el proce­
so de la formación del feto. En la membrana citelina, 
que puede llamarse generativa, aparecen los rudimen­
tos de la primera circulación embrionaria del sistema 
nervioso. Mas adelante todavía el nervio vago viene 
á contribuir á la unidad del sistema.

Todo demuestra la generalidad de la fiebre, debida 
á los dos grandes sistemas que caracterizan dos órdenes 
principales de fiebres, vasculares y  nerviosas, que son 
las esenciales que pueden sostenerse hoy en la ciencia.

H ay además las fiebres localizadas, ó sea enlazadas 
con lesiones locales, y  también lo que los antiguos lla ­
maban esfuerzos saludables, porque tienen un fin sal­
vador. Sobre e.ste punto me perm itiré una digresión.

Antes de la creación existía el caos; éste se animó al 
soplo de Dios: se formó la nebulosa y  luego los anillos 
que constituyen nuestro sistema solar. Esta obra de 
Dios tiene leyes eternas para su conservación, Una es 
la de atracción; otra, la que yo llamo equilibrio, en 
cuya virtud son fugaces los trastornos en la naturaleza. 
Otra Líy, es la  del trabajo; otra, la ley moral, la de ex­
piación y  la que rige para el orden social, ley de com­
pensaciones.

, Ahora me fijo en la de equilibrio, según la cual las 
enfermedades son transitorias, y  después de ellas se 
restablece la normalidad. Una cosa análoga sucede con 
las tormentas dentro del orden de la naturaleza. Des­
pués de ellas se restablece con creces la armonía ante-

5__________
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rior. L o  mismo se observa en los trastornos marítimos 
y en los terremotos. En el orden moral el hombre pasa 
por una edad de tormentas, después de la cual la razón 
recobra sus fueros. En las revoluciones sociales se ob­
serva igual tendencia ai equilibrio, que al cabo se res­
tablece.

El orden es, en suma, el alma del U n iverso ; resplan­
dece en el sistema planetario y  el hombre no le elude ni 
puede eludir, como que es el Cosmos pequeño, análogo 
al grande, dentro de su esfera propia. En todas las fun­
ciones orgánicas, en la circulación, en la respiración, 
en las funciones sensitivas y  en las intelectuales, se 
comprueba igualmente el orden universal.

Descendiendo ahora al estado patológico, que yo con­
sidero sólo como un desequilibrio, aun en semejante 
situación se ve un orden, una sucesión regular, una 
duración determinada.

La  reacción en los estados morbosos es evidente, y  
significa siempre el orden oculto, que lucha, y  á menudo 
vence, al desorden, restableciendo el equilibrio. Tales 
son la fiebre de crecimiento, la  cual es por cierto la de 
menor importancia; la fiebre láctea, que si no se obser­
va siempre, sí el mayor ndmero de veces, y  en la cual 
no puede menos de reconocerse un fin salvador; la fiebre 
traumática, que sucede al colapso in icial después de la 
lesión; las fiebres eruptivas, que terminan cuando apa­
rece la materia patogénica en la superficie del cuerpo.

En todo esto se ve lo que llamaba Broussais provi­
dencia interior del organismo.

Aun tratándose de las intermitentes benignas, las de 
primavera suelen desaparecer desde el quinto ó séptimo 
acceso. Las hay que no tienen nada de paludismo y que 
cesan por si mismas.

Hasta en las fiebres tíficas se ve en ocasiones un fin 
conservador. Mucho se ha censurado lo qué dijeron los 
antiguos acerca de la cocción en las fiebres, y, sin em­
bargo, la palabra es gráfica y  expresa un hecho indis­
cutible.

De modo análogo puede juzgarse acerca de la aplica­
ción de la palabra crisis, la cual no se ha usado sólo en 
Medicina, y  tiene un legítim o significado siempre acerca 
de los días críticos, cuya explicación podremos no al­
canzar, pero que es un hecho digno de tenerse en cuenta.

Creo, pues, haber demostrado que hay fiebres que 
tienen un fin conservador, y  que no todas deben com­
batirse.

H ay que contar con la higiene para intervenir en 
todo buen tratamiento y  no incurrir en la polifarmacia 
indiscreta que hoy está bastante en boga, ni incluir en 
las fórmulas multitud de ageutes farmacéuticos cuya 
resultante es d ifíc il de prever.

Hablando ahora de los antitérmicos, diré que no son 
una novedad, porque han debido usarse desde los tiem­
pos primitivos. L a  dieta ya es un antitérmico, y  lo son 
asimismo la quietud, la ventilación, que tanto conviene 
para los variolosos; para los tifoideos, la refrigeración 
interna y  externa.

Los antitérmicos químicos disminuyen el calor, pero 
8U acción es transitoria, y  en la repetición do las dosis 
hay peligro de deprimir demasiado el sistema nervioso.

Para resumir el debate en brevísifrías palabras, dijo 
el señor presidente, los Sres. Iglesias y  Calvo han hecho 
historia con gran lucidez y  erudición. El Sr. Iglesms 
acepta con reservas los antitérmicos químicos. E l señor 
Calvo manifestó lo mucho que se abusa del termómetro 
y los inconveniente que ofrece en el seno de las familias

sin resultados positivos, porque sólo se hacen bien estas 
observaciones en los hospitales y  en las clínicas. E l se­
ñor Caro se declaró partidario de las modernas teorías; 
el Sr. Cortejarena censuró más bien el concepto antiguo 
de la fiebre. E l Sr. V illa  estudió la fiebre en el reino 
an im al: dijo que hay una fiebre que no puede menos de 
considerar se como general, y  habló de la  intervención 
del sistema nervioso. E l Sr. Ortega Morejón consideró 
la fiebre como un síntoma y  admitió el uso de los anti­
térmicos químicos á dosis moderadas. E l Sr. R ico estu­
dió los termómetros clínicos y  expuso las condiciones 
necesarias para que sean útiles. E l Sr. Pulido admitió 
las teorías modernas sin desechar las antiguas. Del se­
ñor secretario siento no poder resumir su discurso por 
haberle pronunciado un día que no me fué posible asis­
tir á la  sesión.

Después de todo esto, la Academia no está llamada á 
form ular conclusiones dogmáticas, y  deja al ju icio 
público la opinión que pueda formarse del resultado 
de sus discusiones.

Y  habiendo transcurrido las horas de reglamento, se 
levantó la  sesión. — El secretario perpetuo, Marqués 
de Guadalerzas.

GACETA DE LA SALUD PUBLICA

E stado  sa n ita r io  de M adrid .

A ltura barométrica máxima, 713,07; mínima, 701,18; 
temperatura máxima, 11®,7; mínima, 3®,5; vientos do­
minantes, N., NE. y  NNE.

Continúa marcándose la tendencia catarral, propia de 
la estación, en los padecimientos reinantes, sin que en 
número ni en intensidad se muestren más acentuados 
que de ordinario. Las congestiones bronquiales y  pul­
monares, las neumonías agudas, las bronquitis y  las ia- 
ringo-bronquitis han sido frecuentes, pero benignas. 
También los reumatismos se muestran tenaces en sus 
diferentes formas; disminuyen Tas fiebres palúdicas y  
siguen marcándose las agravaciones de los padecimien­
tos crónicos del aparato respiratorio.

C R O N I C A

T ribu n a les  de oposición . — Con fecha 20 del pasado 
han sido nombrados los siguientes tribunales de oposi­
ción á cátedras:

Cátedra de Patología general, vacante en la Un iversi­
dad de Granada: presidente, el consejero de Instrucción 
pública D. José de Letamendi; vocales, D. Am allo Gi- 
meuo, D. Benito Hernando, D. Gregorio Fidel Fernán­
dez, D. Manuel Ortega Morejón, D, José Ustáriz, don 
Luis Guedea, y  suplentes, D. Jesús Novoa y  D. Amós 
Calderón.

Desgraciadamente, el Dr. Letamendi sigue con su cró­
nico padecimiento sin bajar á cátedra ni desempeñar el 
decanato de la Facultad de Medicina, y  el Sr. Calderón 
(D . Am ós) hace un año que murió. ¡Es mucho lo que 
sabe esta Dirección de Instrucción pública!

Cátedra de Anatomía topográfica, vacante en la U n i­
versidad de Santiago: presidente, el consejero de Ins­
trucción pública D .losé Calvo y  M artín; vocales , don 
Antonio Fernández Chacón, D. Maximino Teijeiro, don 
.losé Rubio, D. Laureano Camisón, D Joaquín Berrue­
co, D. Ramón Jiraeno, y  como suplentes, D. José Grinda 
y  D. Manuel Tapia.

Cátedra de Patología médica, vacante en la Universi­
dad de Zaragoza : presidente, el consejero de Instrucción 
pública D. Matías N ieto Serrano; vocales, D. F é lix  Ara- 
mendía, D. Abdón Sánchez Herrero, D. Manuel Alonso 
Sañudo, D. Bernardino Gallego, D. Ricardo Pérez Val-
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dés, D. Francisco Huertas, y  como suplentes, D. Benito 
Hernando y  D. Manuel Jiménez.

H on rosa  d istin c ión . — Nuestro querido é ilustrado 
amigo el Sr. Martínez Pacheco, senador por Santander, 
ha recibido la siguiente comunicación de la Comisión 
Provincial de dicha provincia, en merecidotestimonio de 
gratitud á los buenos servicios prestados á tan desgra­
ciada capital con motivo de la última catástrofe.

Excmo Sr,: Esta Corporación, atenta á los grandes 
beneficios morales y  materiales que V. E. dispensara á 
este pueblo, víctima déla infernal explosión, en los mo­
mentos de tanto infortunio, ha acordado, por unanimi­
dad, dar á V  E. el más solemne voto de gracias por las 
relevantes pruebas y  servicios prestadas, hijas do los no­
bilísimos sentimientos de caridad cristiana, tan oportu­
namente ejercitados por V. E., dignísimo, por todos con­
ceptos, representante de este solar hermoso de la Mon­
taña, y  expresarle, en nombre de la misma y  de todos y 
cada uno de los señores diputados provinciales, el pro­
fundo reconocimiento por tan decidido y  valiosísimo 
concurso en esa meritisima obra, tanto más estimada, 
cuanto tienen de más grandes y  heroicos los actos todos 
realizados por V. E. en tan supremos momentos.

Acoja V. E. con benevolencia esa unánime manifesta­
ción de aplauso que, con la efusión del corazón agrade­
cido, le envía esta Diputación y  su ijrovincia.

Dios guarde á V. E. muchos años. Santander, 27 de 
Noviembre de 1893. — El presidente, Francisco ÍSúinz 
Trapaga y Zorrilla .

R en ovac ión  de ca rgos . — En sesión celebrada por 
la Sociedad Española de H igiene para la elección de los 
cargos que coi-responden renovarse en el presente curso 
académico, han resultado nombrados los señores si­
guientes;

Vicepresidentes segundo y tercero, Sres. Pulido y  Ro- 
bert; consiliarios primero, tercero, cuarto, quinto y 
sexto, Sres Tolosa Latour, Cano y  León, Ledesma, Ube- 
da y  Mendoza; secretario, Sr. Belmás; vicesecretarios, 
Sres. F. Cuesta 3' A rg en ti; conservador, Sr Valera J i­
ménez, y  presidente de la Sección de legislación sanita­
ria, el Sr. Obregón.

P rem io  é. un m éd ico . — En el Congreso Eucarístico 
recién celebrado en Valencia se ha adjudicado alprim er 
premio (o frecido por la reina regente) al ilustrado mé­
dico de Benejama (A lican te ) y  eminente poeta D. Juan 
Bautista Pastor y  A icart por la oda que al efecto había 
escrito

H o rr ib le  d e sg ra c ia  — El día 24 del pasado, por la 
noche, se desprendió una bóveda de panderete en el dor­
m itorio de ancianos situado en el Hospicio de Badajoz 
en cuyo local dormían en aquel momento 83 asilados^ 
resultando tres de éstos heridos de gravedad y  otros 
contusos, siendo 24 el total de los que están asistidos 
facultativamente.

Enseguida que fué conocido el hecho concurrieron 
todas las autoridades, empezando el juez á instruir el 
correspondiente sumario.

La  Comi.sión provincial acordó la formación de expe­
diente en averiguación de las causas del siniestro, que 
produjo gran sensación, tanto por las desgracias ocurri­
das, como por las que providencialmente no llegaron á 
realizarse.

Mucho expedienteo y  á la postre... el muerto al hoyo 
y  el v ivo  al bollo.

C o leg io  de M ódicos — Aprobados — dice un colega 
noticiero — por el señor gobernador civil de la provincia 
los estatutos y  reglamento del Colegio de Médicos de 
Madrid, sólo falta que los Ministerios de Gobernación y  
Hacienda den sus dictámenes respecto de los mismos - 
Interin esto suceda, y  mientras no sea elegida la Junta 
de gobierno definitiva del Colegio, los señores faculta­
tivos que no se hayan colegiado pueden verificarlo en la 
misma forma que se ha venido haciendo hasta ahora.

S aneam ien to  de los puertos  por e l a gu a  de 
m ar e lec tro lizad a . — El jefe del Laboratorio (¿aíinico 
Municipal de San Sebastián, Dr. Chicote, encargado 
por aquel Ayuntamiento para estudiar en el Havre el 
procedimiento de sanear los puertos aprovechando el 
agua de mar electrolizada, ha presentado á aquel Mu­

nicipio una interesante Memoria, ilustrada con magní­
ficos grabados, en que con gran brillantez expone el re­
sultado de sus observaciones.

El procedimiento de saneamiento en cuestión está 
basado en el empleo de un líquido desinfectante muy 
enérgico, más que el sublimado corrosivo, según traba­
jos de bacteriólogos de autoridad indiscutible, obtenido 
por electrólisis del agua de mar.

El líquido obtenido por la electrólisis del agua del mal­
es inofensivo, destruye por completo las materias orgá­
nicas resultantes de ía putrefacción y  los gases nocivos 
á !a  ̂salud, precipitando las materias albuminoideas y 
clarificando las aguas.

Es, por consiguiente, un aséptico y  antiséptico de 
primer orden que destruye los gérmenes ó impide la 
putrefacción.

En números próximos quizás nos ocuparemos con más 
extensión de esta Memoria.

H is to r ia  m éd ica  de Lou rd es  — Hemos tenido el 
gusto de recibir un ejemplar de la obra del Dr. Boissarie 
intitulada Lourdes.— Historia Médica, Hasta
hoy no se había escrito ninguna obra que estudiara 
los hechos ocurridos en Lourdes desde el punto de vista 
médico y  sobre bases rigurosamente científicas. L a  obra 
del Dr. Boissarie, reuniendo esas condiciones, se ha pu­
blicado en Francia en 1891, alcanzando numerosas edi­
ciones traducidas al italiano, al alemán y  al holandés, 
que han obtenido gran éxito en estos países.

Con esto se indica la gran importancia de este libro 
por su alcance en el estudio de las cuestiones filosófico- 
médicas, relacionadas con las teorías tan debatidas de 
sugestión é hipnotismo.

Esta obra, que forma un bonito tomo de 448 páginas, 
se divide en cuatro partes:’ 1 . ,̂ estudio sobre el estado 
mental de Bernardita Soubírous, la  vidente de Lourdes; 
2.*, los trabajos de la Comisión investigadora; la 
relación de los hechos ocurridos desde 18G8 hasta hoy, 
y  4.*̂ , los trabajos de la clínica de Lourdes desde su inau­
guración.

En ella se relatan numerosos casos, no sólo de enfer­
medades del sistema nervioso, sino también de tubercu­
losis, fracturas, llagas..., en los que han intervenido más 
de 300 médicos de distintos países.

Hállase de venta en las principales librerías y  en casa 
de D Luis Alberto Gayáu. Puerta del Sol, 4, á 2,50 pe­
setas en Madrid y  3 pesetas én provincias.

V a lo r  de las m anos y  de los dedos. — Los ciru­
janos tienen á menudo que apreciar las probabilidades 
de conservar los miembros superiores heridos y  el valor 
comparado de las manos y  de los dedos. Según una escala 
hecha por las Compañías de Seguro», la pérdida de los 
dos miembros superiores se estima en 100 por 100, ó sea 
en la completa imposibilidad de ganarse la vida. La 
pérdida del brazo derecho disminuye el valor del indi­
viduo en 70 ú 80 por 100; la del izquierdo en 60 ó 70; la 
del pulgar en 20 ó 30; la del índice de la mano derecha 
en 14 á 18; la del de la izquierda en 8 á 13,6 por 100; y  
así sucesivamente. La  difereucia de este tanto por ciento 
estriba en la diferencia de utilidad para el trabajo.

E r ra ta .—En el número anterior se cometió la errata 
de poner como firmante del artículo inserto en el Folie- 
tin á D. Celestino Hoyo y  Prieto, siendo su verdadero 
autor D. Celestino lío jo  y  Prieto.

á nuestros suscritores que se fijen bien 
en el anuncio que en la segunda plana 

 ̂’  de las cubiertas insertamos con el título 
de B ib l io te c s  de El S ig lo  M éd ico  j  pues ocurre 
con sobrada frecuencia que, á pesar de la claridad con 
que nos expresamos, suelen abrigar aún dudas algunos 
suscritores respecto á las obras que corresponden é 
cada año.

C O NVIENE  á los suscritores de este periódico leer el 
anuncio La  vida prolongada.

SSTABLECIMIENTO TIPOOr AHCO DE ENRIQUE TEODORO 

iBpiro DiSiB. 102 y Eoidt dt TnltntU, odn, I.
TBLÉEONO NU

Ayuntamiento de Madrid



ás

AÑ O  X L .  —  Núm. 2.084 |  Adm inistración: M a g d a le n a , 3 6 . |  3 de D iciembre de 1893

ELSIGLO MÉDICO
Se publica 

lodos los domingos.

B O L E T I N  B E  M E D I C I N A ,  G A C E T A  M t i lD I G A

GENIO MÉDICO-QUIRÚRGICO)
Publica una Biblioteca 

sumamente econSmlca.

'̂erióclico de Medicina. Cirugía y Farmacia, consagrado á los intereses morales, científicos y profesionales de las clases médicas

f u n d a d o r e s :

Sres. D E L G K A S , e s c o l a r , M E N D E Z A L V A R O , T E JA D A  Y  E SPA Ñ A  Y  N IE TO  SER RA N O
D I R B O T O R :

D. M ATIAS NIETO SERRANO
PRECIOS DE SBSCRIPCIÓR DE EL SIGLO

MADRID: 3  pesetas trimestre. 
PR0TINCIA8: -A pesetas trimestre; 

e  semestre, y  I S  el aBo.
I EXTRANJERO y ULTRAMAR; S O  ptas.y R E D A C T O R E S

PRECIOS DE SDSCRircIÓK DE U BIBLIOTECA 
ESPaSA: 3.6 pesetas al aBo, 

qtje paeden pagarse en tres veces, 
EXTRANJERO y ULTRAMAR: 2 0  ptas.

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

is.

la

S ¿

•«

2

de

T o s  E S ,  C onstipados, B ronquitis
APftOBACIOH </t la ACADEMIA da MEDICINA de PARIS 

Para la curación délas A / ( 'c < - jo * ie « (d e  los 1‘u l t im n e n  y  de 
toa I t v o i iq n io s ,  calma la 7V>8 y  suprime el in H o m n it t  
F. G O M A R  e tF IL S .  28,RueSt*ülaudc.PARtS.Si) todas las lannarias.

NUNCA SEAPUCAUN VEJIGATORIO
¿¿¡¡habe^^rocupado

M AS EFICAZ YEl 
MENOS DOLOflOSO de todos los Vejigatorli

RAQUIN
APROBADAS POR LA ACADEMIA DE MEDICINA.

CURAN SIN EXCEPCION LOS FLUJOS AGUDOS O CRÓNICOS
l l O O  C U R A S s flb re lO O  ENFERMOStratadosporlaAcademía.l 
I Exíjasela Fiama R  A Q  U  I N  t  el Sello del Gobierno Francés

FUMOUZE~ALBE8PEYiRESt 78 , FaaOourg Baint*DeDlB, P A R IS . / en tadta lu  Farmtoiéa.

^  Las ^
Panooas qaa eoooceO lai

P I L D O R A S
DBL DOOTOft

DEHAUT
S B  P .A^X S

Jao titubean en purgarse, cuando lol 
inecesitan. No temen el asco ni eJi 
Icáusancío, porgue, contra id guesu-l 
Icede con los demas purgantes, estel 
jno obra bien sino cuando se toma| 
con but nosalimen ‘os ybebibasíoi 
titicantes, cual el vino, el café, el té.l 

I Cada cual escoge, para purgarse,la\ 
íbera y ¡a comida quemas le convíe-l 
Inen, según sus ocupaciones. Comol 
leí causancioque lapurg : ocasiona^ 
\queda completamente anuladoi 

^por el efecto de la buena ali-^ 
^mentación empleada, uno sê  
idecide fácilmenteá volver áj 

^mpesar cuantas rece^ 
sea necesario.

GARGANTA
voz y BOGA

P A S T I L L A S deD E T H A N
I Recomendada!̂  contra los Malea de la  I 
Garganta, Extinciones de la Voz, I 
Inflamaciones de la  Boca, Efectos I 1 perniciosos del Mercurio, Irltacion I 

I que produce el Tabaco, y speciuiinente I 
í  los Surs PREDICADORES, ABOGA-1 
DOS, PROFESORES y  CANTORES I 
para facilitar la emicion de la  voz, I 

I Bxigir tn el rotulo a ñrm r de Adh. DETHAM,! 
Farmaceutioo en PARIS.

Jarabe Laroze
DE C O R T E Z A S  DE N A R A N J A S  A M A R G A S

Desde hace mas de 40 años, el Jarabe Laroze se prescribe con éxito por 
todos los médicos para la curación de las gastritis, gastraljias, dolores 
y retortijones de estómago, estreñimientos rebeldes, para faciliUr 
la digestión y para regularizar todas las funciones del estómago y de 
los intestinos.

al B rom uro  de Potasio
DE CORTEZAS DE NARANJAS AMARGAS

Es el remedio mas eficaz para combatir las enfermedades de) eorazoa, 
la epilepsia, histéria, migraña, baile de So-Vito, .insomnios, eon* 
vulsiones y tos de los niños durante ia dentición; en una palabra, todas 
Iflis alecciones nerviosas.

Fibriea, EspediciODei: J.-P. LAROZE ^  í ,  m  da Lioni-Sl-Pinl, k Pám.
Deposito en todas les principales Boticas y  Drognerlai

CARNE 7 QUINÂ
El Alimento mai reparador, unido al Tónico mas enérgico.  ̂ -

VINO AROUD.QUINA
T CON TODOS LOS PRINCIPIOS NUTRITIVOS SOLUBLES DE LA CARNE

r4a.\E y  QuiiiAt con los elementos que entran en la composición de este 
V . !UUí reparador de las fuerzas vitales, de este lurlifleante per eseeleBeia. 
De im gusto sumamente agradable, es soberano contra la Anemia y el Avoca­
miento, en las Calenturas y  Convalecencias, contra las Diarreas y  las Afecciones 
del Estomago y  loa intestinos.

Cuando se trata de despertar el apetito, asegurar las digestiones, reparar las 
fuerzas, enriquecer la sangre, entonar el organismo y  precaver la anemia y  las 
epidemias provocadas por los calores, no se conoce nada superior al Viao de 
Quino de Aroud.
P o r  mayor, en Paris.en casade J.FERRÉ, Farm», 102. r. Riclielieu, Sucesor de AROFID.

Se  v e n d e  e n  t o d a s  l a s  p r in c ip a l e s  Bo t ic a s  ^

EXIJASE AROUD
[Desde el l.o de Julio de 
1890,1a SOOIÉTB MU- 
TUBLLB  DH PUBLIOI- 
|TB (61, rué Oaumartin, 

París), de que es director Mr. A. liorette, es la encargada BXOLUSIVA- 
MENTB de recibir los anuncios extranjeros para nuestro periódico

S'

S<
I
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E S T A F E T A  D E  P A R T ID O S

En el anterior número se cometió la errata de asignar á 
las igualas de Baqiierín de Campos la risible cantidad 
de 2,5U pesetas, siendo así que debió decir 2.050 pesetas, 
pagadas por trimestres vencidos ó anualmente, según se 
quiera. Este pueblo está situado á 20 kilómetros de la ca­
pital de provincia, con coche diario de ida y vuelta. Los 
pagos se hacen con toda puntualidad y  en metálico.

— El médico de Ausejo (Logroño) nos ruega digamos 
que, aun cuando se ha anunciado la vacante de dicho par­
tido, piensa solicitarla y  quedarse en él con titular ó sin 
ella, pues cuenta con la mayoría del vecindario.

— Por si algún compañero tratase de solicitar la vacante 
de médico-ciru]ano municipal de Brihüega, tenga presente 
que en esta villa existen cuatro facultativos, todos natura­
les de la misma, que tienen contratado todo el vecindario 
y sin que ninguno piense abandonar la localidad. Quien 
desee adquirir pormenores puede dirigirse á cualquiera de 
los profesores residentes en la misma población y gustoso 
le pondrá al corriente de cuanto con la dicha titular se re­
laciona ó al subdelegado.

— Anunciada la vacante de médico titular de Garciaz 
( Cáce r e s s e  advierte á los compañeros médicos que traten 
solicitarla, que el que la desempeña en la actualidad cuenta 
coD el beneplácito de sus convecinos (excepción hecha de 
algún cacique), y piensa continuar ejerciendo en dicha 
villa, aunque sea sin titular, i orque el igualaturio le rinde 
lo suficiente para sostenerse. Si desearau datos pueden di­

rigirse á esta villa, Herguijuela Trujillo (Cáceres), ó á Ma­
droñera, del mismo Jnzgado y  provincia, á D. Juan Flo­
res (médico).

VACANTES
La de médico -cirujano — por terminación de contrato — 

de To 'te  de Cameios (Logroño). H«b. 200. Dotación 100 
pe.«etas anuales por la asistencia de 1 a 5 familias pobres y 
las igualas con los vecinos pudientes. Solicitudes hasta el 25 
del corriente al alcalde D. Domingo Domínguez.

—  La de id. id. de Seseña (Toledo). Dotación 750 pesetas 
anuales, pagadas por meses vencidos, por la asistencia 
de 40 familias pobres y las igualas los vecinos pudien­
tes. La población es sana, abundante en aguas y artículos 
de primera necesidad. Dista 40 kilómetros de Madrid, con 
estación del furroearril entre la de Ciempozuelos y  Aran- 
juez. Solicitudes hasta el 14 del corriente al alcalde D. Juan 
Navarro.

— La de id. id. y farmacéutico de Martiherrero (A v ila ). 
Hab. 400. Dotación 30 y 5 pesetas anuales respectivamente 
por la asistencia de 4 familias pobres y  las iguaia.s con los 
vecinos pudientes. Solicitudes hasta el 25 del corriente al 
alcalde D. Jesús Muñoz.

— La de id. id. de Benamaurel (Granada). Hab. 2.050. 
Dotación 999 pesetas anuales por la asistencia de las fami­
lias pobres y igualas con loa vecinos pudientes. Solicitudes 
basta el 23 del corri-'nte al alcalde D. Jacinto Arrod.mdo.

BIBLIOTECA DE E L  S IG L O  M ED IC O
H em o s  repartido  á  los suscritores de la  B I B L I O T E C A  el cu adern o  1.® de la  Farmacopea - For­

mulario de Medicamentos Nuevos, cuyo cuadern o  com pleta con  creces los 125 p liegos  
correspondientes a l año 1893, según  pued e  verse p o r la  s igu iente  cuenta :

OsRTEii. — T e ra p é u t ic a  r e s p i r a t o r ia ................................................................
Fuchs. — E n fe rm ed ad es  de lo s  o jo s , tomo I .........................................................

— — — — tomo I I ........................................................
F a rm a co p ea -F o rm u la r io  de M ed icam en tos  N uevos, cuaderno 1.o. . . .

Toial............................................................................

47 pliegos. 93 grabados.
29 — 74 -
30 é — 104 —
10 — >

116 i  — 
16 —

271 —

131 J pliegos 'en lugar de los
125 á que tienen derecho nuestros suscritores.

Desde hace d ie z  y s ie te  añ os  publica Ei, Smlo Mk- 
PICO una B iblioteca, bien traducida y elegantemente impre­
sa, de obras extranjeras de notorio mérito. A esta colección, 
que cuesta á los suscritores la  m itad de l p re c io  o r ­
d inar io  de lo s  l ib ros , sólo pueden suscribirse los que 
lo estén á El Siglo Médico.

Los tomos que reparte al afio esta B iblioteca forman un

total de 126 pliegos ó sea de 2.000 páginas en 8.® mayor y de 
letra compacta. Estas 2.000 páginas se dividen en tomos más 
ó menos voluminosos, según lo consiente lo abultado de las 
obras; debiendo advertir también que no sólo depende el 
número de tomos del de páginas que cada uno contiene, sino 
del coste de los grabados y de otro cualquier género de ilus­
tración que lleven.

S ó l o  p u e d e n  s e r  s u s c r i t o r e s  á  l a  B I B L I O T E C A  l o s  q u e  lo  s e a n  á  E L  S I G L O  M É D I C O
E l  p recio  de las ob ras  q u e  este a ñ o  h a n  rec ib ido  nuestros suscritores, a bo n an d o  las 15 pesetas de sus- 

criciÓD, es de 32,50 pesetas; p o r lo  cua l el suscritor á  E l  S ig l o  y  á  la  B i b l io t e c a , rec ibe p o r  30 pesetas, 
p o r v a lo r  d e  32,50 +  15 =  47,50 pesetas.

P a r a  el añ o  p ró x im o  1894, tenem os y a  e n  T > i * e r ! s a  el cuaderno  2.° y  ú ltim o  de la  Farmaco- 
pea-Fonmulario de Medicamentos Nuevos (este  cuaderno  teudrú  49 y  p liegos, de  
m odo  que  fo rm a rá  u n  herm oso  v o lu m en  de m ás  de 900 p ág in a s  de letra m u y  com p acta ); y  el excelente  
T ra tad o  de Medicina operatoria de L ó b k e r  —  prec iosa  o b ra  de u tilidad  p a ra  todo  m édico, as í de  
g ran d es  com o de pequeñas  pob lac iones, ilu strad a  con  cerca de 300 g ra b ad o s  — ; y  ♦‘ n  p r e p a r a ­
c i ó n ,  e l Manual de materia médica de los D re s . W .  B ern a tz ik  y  A . E . V o g l  —  cated ráti­
cos respectivam ente d e  M a te r ia  M é d ic a  y  de F a rm a c o lo g ía  d e  la  U n iv e rs id a d  de V ie iia  — ; la  Patolo­
gía y Terapéutica de las enfermedades del sistema nervioso del D r. L .  H irt , 
catedrático d e  la  U n iv e rs id ad  de B reslau , y  otras v a r ia s  que  sucesivam ente irem os in d ican d o  p a ra  co­
rrespon der a l fa v o r  que  n os  d ispensa la  clase m édica.

L o s  susoritores que  qu ie ran  rec ib ir los tom os de la  B ib l io t e c a  correspondientes a l año 1894 e n ­
e a  a < i e i * n a c l o s  e n  t e l a  á  l a  i n g l e s a ,  ab o n a rán  5 pesetas p o r  la  encuadernación  de to­
dos  ellos.
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— La de id- id. de Hornillos de Oerrato (Palencia). £)o- 
taciÓD 100 pesetas anuales por la asistencia de 8 íamili<is 
pobres y  200 fanegas de trigo por igualas eou los vecinos 
pudientes. La duración del contrato será dos años. Solici­
tudes hasta el 27 del corriente al alcalde D. Pedro Val- 
deolmillos.

— La de id. id. de Albaladejo {Ciudad Real), partido de 
Infantes. Hab. 1.796. Dotación 750 pesetas por Inasisten­
cia á loo familias pobres, más las igualas con los vecinos

Le fras en eireulaeién
T e r m in a d o  con  ex c e so  e l p la zo  q u e  s eñ a la ­

m os, h em os  pu esto  en  c ir c u la c ió n  la s  letras 
de giro con tra  lo s  su sc r ito res  q u e  n o  han  

h ech o  e l  p a g o  c o r re s p o n d ie n te  a l c o r r ie n te  

a ñ o  1 8 9 3 . G om o n o  les  c a rg a m o s  lo s  ga s to s  

de g i r o  (q u e  son  b a s ta n te s ),  Ies ro g a m o s  n o  

p o n g a n  d ificu lta d es  a l p a g o  d e  las  le tra s  y  

nos e s c r ib a n  después c u a lq u ie r  e r r o r  q u e  en  

e lla s  a d v ie r ta n .  L o s  q u e  h a g a n  d ire c ta m e n te  

e l p a g o  d e l a ñ o  0 3  es tan d o  y a  en  c ir c u le c ió n  | 

la le t ra ,  se  les a b o n a rá  esta  p o r  e l a ñ o  180-1.

pudientes. Solieitude.s hasta el 23 del corriente al alcalde 
D. José Barado.

— La de id. id. de Campillo de Altobuey (Cuenca). 
Hab. 3.400. Dotación 993 pesetas anuales por la asistencia 
de 120 familias pobres y las igualas con los vecinos pudien­
tes. El contrato se hará por cuatro años. Solicitudes hasta 
el 27 del corriente al alcalde D. Joaquín Briz.

— La de id id. —  por tra.slado — de Maqueda (Toledo), 
partido de Torrijos. Hab. 482. Dotación 1 250 pesetas por 
Beneficencia y hospital de la villa. Solicitudes hasta el 8 
del corriente al alcalde D. Jacinto Rodríguez.

— Ayuntamiento de San i^ebasíián (Guipúzcoa). — El 
Ayuntamiento de esta ciudad anuncia una de las plazas de

mélico eiru]ano — por renuncia del que la desempeña' a — ̂
con la dotación de 2.000 pesetas, á conlar desde el próximo 
ejercicio de 1894 á 95 siendo hasta entonces la correspon­
diente á 1.850 pesetas por la asistencia á 189 familias po­
bres. El contrato será por cuatro años, y  será condición 
precisa poseer el idioma vascongado. Solicitudes hasta 
el 22 del corriente al alcalde presidente.

OUKKE8PÜNDE1SC1A
(Advertimos á nuestros suscritores que no se

contestará particularmente ninguna carta que
no vaya acompañada de un sello de 15 céntimos.)
D. Gregorio Collado.— Pagado S ig l o  f i n  Septiembre del 9 4 .
D. Enrique Moliner.—Id. S ig l o  y B ib l io t e c a  fin Diciembre 

del 93. Cambiadas las señas y  remitidos los números que 
pide.

D. Eduardo Gómez Lagier.— Id. B ib l io t e c a  f in  Diciembre 
del 93.

D. Blas Orts. — Remitido los número.? que pide.
D. Miguel Baró. — Id. id.
D. Julián López Rodríguez. ~  Id. iil.
D. Maximino Campos. — Id. id.
D. Agustín Zori. — Pagado S ig l o  y B ib l io t e c a  fin Diciem­

bre del 93.
D. Antonio Arias (Arroyo). — Id. id. id.
D. Marcelino Pereira.— Recibidas las 10 pesetas. Remitido 

segunda vez tomo I I  Fuls encuadernado.
D. Francisco Pueyo Longano.— Pagado S i g l o  fin Noviem­

bre dei 93.
D. Francisco Calleja. — Recibida su carta del 6 de No­

viembre.
D. Miguel Raga. — Pagado S ig l o  y B ib l io t e c a  fin Diciem­

bre del 93.
D. Miguel Gil. — Pagado S i g l o  fin Septiembre del 94 y B i ­

b l i o t e c a  fin Diciembre del 94.
D, José de Miguel. — Pagado S ig l o  y  B ib l io t e c a  f in  Di­

ciembre del 93.
(Véase la plaua V I de los Anuncios.)

■ (1) Rogamos á nuestros suscritores que se fijen en esta 
sección.Los ^ue deseen obtener contestación privada á sus 
cartas deberán remitir un sello de 15 céntimos, pues de lo 
contrario se les contestará en este lugar del periódico. 
Todos los pagos que se hacen por los señores suscritores se 
consignan sin falta en esta sección. Deben, pues, éstos re 
clamar prontamente, á fin de evitar perjuicios, si no ven 
consignados los que verifiquen

I I

R9cetado por verdaderas eminenciae, n o  t ie n e  r i v a l  y el r e m e d io  m á o  
ra o io n á ip  s e g u r o  y  d e  in m e d ia t o s  r e s u l t a d o s  de todos los ferraginosos 
j  de la medicación tónioo-reoonstituyente para la Anemia, SaquitismOy Oolores páli­
dos, Empobrecimiento de sangre. Debilidad 4 inapetencia y menstruaciones dificilet. 
Tenemos numerosos oertiñeados de los médicos que lo recomiendan y recetan con ad- 
Qúrables resultados.— Cuidado con las fálsificadonee, porque no darán resultado. Exi- 
q ir la firma y marea de garantía.

PRECIO DE CADA BOTELLA, i  PTAS.-MEDIA BOTELLA. 2,50 EN TODA ESPAÑA

De vente en todas las farmacias da las provincias y pueblos d s  Espala,
Ultramar y América del Sur.

D e p ó s i t o  g e n e r a l :  A L M E R IA ,  F a r m a c i a  V IV A S  P E R E Z

LM MáñmmTñ
E N  L O E G H E S  

antibiliosa, antiherpética, anliescrofulo- 
sa, antiparasitaria, antisífilitica y  en alto 

grado reconstitayente.

Segnn la PERLA DE SAN CARLOS, doc­
tor D. Rafael Martínez Molina, con esta 
Agoa se tiene

L A  S A L Ü D  Á  D O M I C I L I O
En el último ano se han vendido

M á s  d e  D O S  M I L L 0 5 E S
DB PURGAS

La clínica es la gran piedra de toque 
en las aguas minerales, y ésta cuenta 
50 ANOS DE USO GENERAL Y CON GRAN­
DES RESULTADOS, para las enfermeda­
des que expresa la etiqueta y  hoja clí­
nica.

Depósito central, Jardines, 16, bajo de­
recha, y  se vende también en todas las 
farmacias y droguerías. So gran caudal 
de agua permite al gran Establecimiento 
de Baños estar abierto del de Junio al 
15 de Septiembre. Hay fonda, tres mesas, 
comodidades y baratara.

'. I
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t..i
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□ □ □ □ □ □  □ □ □ □
Tratam iento  de las Enfermedades del Estómago

ELIXIR VIRENQUEf
c o a  C O C A I N A .  —  F B P S X N A  y D J Á S T A S I 8  U

I a  COfllBa oalma los dolores de Bstdmago 7 obra como tónloo en la economía 
feaeral. La Feptlna 7  la Dlistads farorecen la digestión del bol alimenticio completo. 

fiiSniLGliS ] HETBÓSB ESTOMiCiLES I BiSTÍO do loi iLIHEBTOS i CONYALECENCIiS 
DISPEPSIAS I VÓMITOS i OISESnOIES DIFÍCILES I DEBILIDAD SEVERa». 

PARIS, 8, Pl2za de la Magdalena, FARMACIA VIRENQUE, B, Plaza de la Magdalena, PARIS

O Q O Q Q E I E I E I Q E ]

i d e D i g i t a l i l e
LABELONYE
Empleado con el meyor éxito

con tra  las diyersas 
A fe o o io n e s d il C o ra z ó n , 

H yd i*o p e a Ía a , 
T o s e s  n e rv io s a s ;  

B r o n q u it is ,  A s m a , etc.

£t m ai 9ñeaz d » los 
F9rrugino89$ con tra  la 

A n e m ia , C lo ro s is ,  
EapibnelslNts Mt i« S u |n ,

D e b il id a d ,  etc.

;aiLaeta!odeHierrode
G É L I S & C O f ^ T É

Aprohadis por ¡a Academu de Med,cJaa de Feria.

r g o t i n a ; Grageas de
ER60TINAB0NJEAN

Medalla de OrodelaS*<*deF^^deParís

KEI08TATIC0 el mai PQSERUO
que se conoce, en pocion 6 
en in jecc lon  Ipodermlca.

Las Oraseat hacen mas 
f&rcil el labor del parto y 
detienen las perdidas.

LABELOMYE y  C*, 99, Cstie de Aboukir, París, y  en todas las farm acias.

C O T A ,  P I E D R A , R E U M A
s o n  c u r a d o s  c o n  l a s

LITINA
d e C l x . L E

LE PERDRIEL et C“, París.

J A R á B E  ANTIFLOGÍSTICO DE B R IA N T
V a r m a e i u .  C . e l j L , E  i * H  R I V O L . Í ,  I S O ,  P A R I S ,  ¡/ e n  t o d a s  {o « ~ .é ^ a rñ i7 (c la e  

E l  J A H A B U :  L>3S  2 3 3 X A Í V T  r e c o m e n d a d o  d e s d e  s u  p r in c ip io  p o r  lo s  p r o fe s o r e s  
l A é n n e c ,  i h é n a r d ,  G u e r s a u t ,  e i c . : l i a ,  r e c ib id o  l a  c o n s a g r a c ió n  d e l  t ie m p o  • e n  e l 
a ñ o  182V o b lu \  o  e i  i .n v u e f t io  d e  in v e n c ió n  V ER D A D ERO  C O N F IT E  P E C T O R A L  c o n  b a s e  
d e  g  
iuj€

_____, K , „  VERDAPERD CONFITE PECTORAL, c o n  b a s e
.o r n a  y  d e  a b a b o le s ,  c o n v ie n e  s o b r e  lo a o  a  l a s  p e r s o n a s  d e l ic a d a s  c o m o  i 
e r e s  y n l n o s .  s u  g u s t o  e x c e le n t e  n o  p e r ju d ic a  e n  m o d o  a lg u n o  á s u  e n c a d a  ' 

c o n t r a  lo s  R B S fR llD u S  y  to d a s  l a s  IHriAMAClOMES d e l PECHO y  d e  lo s  INTESTIB08

MIECCIOilES PEI APARATO RESPIRATO RID -TU BERCU iaSiS

S I Í t I S e p t í c oréÁAÍS *3 »ut B« SAIHTOHOt ■ W C O IW F A R A B LE
7 V TODAt L*1 fAMOeUlP C R F E C T A m C M T C  T O L E R A D O

AMPOLLAS BOISSr
pera Inhalaclonee Una dosltpQrampolla 

Ron,per las dos puntas de la Ampolla, reeoírer 
el liquido ea un pañuelo, y liacerlo respirar al enfermo

Ampollas Boissy
c o n l O D U R O d e E T I L O

Alivio inmi’ iiiato y 
curación completa del

î Kipollas Boissy
coa NITRITO de AiVílLO

Alivio inmediato y curación completa

, <!c A N G I N A S a ^ P E C H O

SINCOPE, MAREO Y EPILEPSIA
A m pollas B o issy  e t e r

ATAOUES OE NERVIOS, SÍNPOPES, ETC.
Todas estas Ampoll.is se conseivin 'nleOnidamente 

aun en los países ealidus

de l O D U R O d e  S O D I O
DE

Potencia depurativa contra S íf i l is ,  E scró fu las  
G ota. A sm a , A n g in a s  de P ech o , etc, ‘

Depósito en París ; 2, Plaza Vendóme.

d̂optadaen iotî ospitales</e¡Sarisydeiâ ariBe\

PEPTONA GATILLON
E d po lvo  representando 10 veces sa  peso de carne i 

asimilable asi por el RECTO como por la BOCA 
Producto SUPERIOR, PURO, INALTERABLE

Alimento de los Enfermos que no pueden digerir.
1 niirliararlá pii un va»o de leche ó de agua azucarada. I

VINOdePEPTON ACATILLO N
1 copa contiene 30 gr. de carne y 0,40 da fosfatos.

P o d e ro so  re p a ra d o r  d e  la s  J ^ 'u e r z a s ,  m u y  i 
U t i l  a  to d o s  lo s  e n fe rm o s  d e b il it a d o s . ' 

R e s t a b le c e  e l  a p e t it o  y  l a s  d ig e s t io n e s , 
lofermelades del Estómago i  Intestinos, Consunción, i 
Anemia, Debilidad de los Niños, Convalecientes, etc!
PARIS, 3. BOÜt.'» SAIST-HAHTIM T BUENAS PARMACIAB."

MEDALLA EXPOSICION UNIVERSAL 1889

X ..A .S Í

B L E N O R R A G IA S  
G O N O R R E A S  

FLUJOS B L A N C O S  
D E R R A M E S

d e c ie n t e s  y  a n t lg u o s . s o n  c u ra d o s  
e n  a l g u n o s  d i a s ,  e n  s e c r e t o ,  s i n  
r é g i m e n  n i  t i s a n a s ,  s i i i  c a u s a r  m  
in u J e s ia r  lo s  O rg a n o s  d ig e s t iv o s  p o r  la s  o  . .

PILDORAS
e In y e c c ió n  de

K A V A
DEL DOCTOR FO URN IER

B x i ía s e  s o b r e  c a d a  c a ja .c a d a  p i ld o r a ,  
la  S íp n a t u r a  : fCavar ffó tv jn ü n ..

París, 22. Place de la  Madeleine

I Medalla deORO,París 18S5

‘ c
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ROB BOYVEAU lAFrECTEUR
C u ra  to d a s  la s  E n fe rm e d a d e s  q u e  r e s u lt a n  d e  V ic io s  d e  l a  s a n g re , c o m o  E s c r ó f u l a s ,  

E c / s c m a ,  S o r i a s i s ,  H e r p e s ,  E Í Q u e n ,  I m p é t i g o ,  ( ¡ i o t a ,  B e u t H a t l s n i o .

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

c u ra  lo s  a c c id e n te s  s i lU i t lc o s  a n t ls iu n s  o  re b e ld e s  • P I c e r a s ,  T u m o r e s ,  G o m a s ,  
E o r o H t o s i s ,  a s i  C n iiio  e l  L i n f o t i s m o ,  ia  E s c r o f u l o s a  y  la  T u b e r c u l o s a .  

E a P a r l S i C a i a J . r f i R R f i > F ‘ °.1 0 2 ,  r u é  R ic t a e U e u ,S ” dsBQ1!iV£AU-LAFFEGI£lifl, y en todas las Farmacias.

SOLUCION PAUTAÜBERGE
a/ C lO m O R O -F O S F A T O  tfa CAL CREOSOTADO 

M a j b ien  to le red a , esta  so lu c ió n  p e rm ite  so la  la la rg a  d u ra c ió n  d e l I 
tra tam ien to  y  e s  co m o ie iam ente  absorbida, cond ic iones n ecesarias  
para o b ten e r re su ltad o s d u rad eros . L fe c to s  buenos y  ráp idos sobre 
las v iá s  dlgestlTás, e l estado g e n era l y  la s  lea io nes lo c a le s  en  I 

la s  T U B E R C U L O S I S ,
US A F E C C I O N A S  B R O N Q U I O - P U L M O N A R E S ,  

la s  E S C R O F U L A S ,  e i R A Q U I T I S M O .
LPAUTAUBERGEjZ^KJuWnésj^^

Fosfato
(Or«o«*,Vdoform»-’ 

E«0SOpOO--

H i g i é n i c a ,  I n f a l i b l e  y  P r é s e r v a t i v a
La única que cura los flu jos recientes o crónicos, sin el ausilio de otro medica  ̂
mentó. — Se vende en las prinoipales boticas del nniverao. fExigtr el método). 30 años de éxito. 
París, en casa de J. FE R R £ . Pbarmaaien. Snocesaenr de Bnou, Rué de Richelieu, 102*

Breveté 
S.G.D. G. CHLORETHYLE BENGU£,if| 4/iestes/a 

local 
t Neuralgias

Cada tubo permite de bacor 
lO  ix 1 2  o|.>erasioues.

Deposito: Meichop Oarcia Capellanes, i, Duplopral. Madrid.

C N F E R N IE D A D E 8  D E L  C O R A Z O N  -  P A L P I T A C IO N E S  -  H ID R O P E S IA S ,  etc-

I G l T A L I N A d e H O l V I O L L E  y Q U E V E N N E
[Aprobada por la Acadamia deSadlolna da Parla. -  Medalla da Oro da la Sociedad da Farmacia da Parla. 

Dómala por día : Oránoloa (1 A 3). — Solución para nao interno (10 á SO
La VERDADERA D IGITAUNA di H O M O L U E  y Q U E V E N  N E  ileta la firma de w* 
m «£ to re i y «1 Sello del* -Ü N W N  DSS FABRICANT.^" -  aaacoNriMi ce imitaciomi 

I Depóeito Qn ¡ p*i. COLLAS, S, Ru« Daupblna, Raria, y todaa buanaa Farmacltt.

PEPTONA COLLAS
P r e p a r a d a  c o n  l a  P E P S I T f u i .  ^ U D A U L T

SCeda lla  de O ro  en la  E x p o s ic ió n  U n iv e r s a l  ae l e e s
La PEPTONA COLLAS es enteramente asim ilable. Aun ha sido inyectada 

directamente en las venas, sin que se haya encontrado trazas de e la en ta orina.
Preséntase báío la forma de unos polvos muy ligeros, muy solubles en el agua, 

en el caldo y en el vino. Su gusto, análogo al de la carne asada, se armoniza muy 
bien con el del caldo. La PEPTOM 60LL4S rep 
diez veces su peso de carne.

F a r m a c i a  C O L L A S ,

representa como valor nutritivo

8, Rué Dauphine, P A R IS

1
E P I L E P S I A

Alecciones Nerviosas en general -  Accidentes Nerviosos de la Menstmación
d e  l a  I V I E 3 V O F A X T S I S

.{i

G R A J E A S  GELINEAU
E n  e l  e s ta d o  a c t u a l  d e  l a  c ie n c ia ,  la s  G R A J E A S  g e l i n e a u  c o n s t l lu je n  e l  m e jo r  

de a d u i in is l r a c ió n  d e l b ro m u ro  d e  p o ta s io  y  e l  m e d io  m a s  se g u ro  d e  im p e d ir  la  
v u e lta  d e  lo s  a c c e s o s  d e  E p i l e p s i a .  S o n  d e  u n a  a d m in is t r a c ió n  f á c i l  y  s ie m p r e  m u y  
b ie n  to le ra d a s , c o n  t a l  q u e  s e  to m e n  e n  m e d io  d e  la s  c o m id a s .

V E N D E  E N  T O D A S  L A S  F A R M A C I A S .S E

E N F E R M E D A D E S d e iP E C H O

JARABE

DEL DrCHURCHILL
Al cabo de algunos días después de 

¡jl principiar el tratamiento, disminuye la 
' tos, vuelve el apetito, cesan los sudo­
res y el eníermo siente una fuerza y| 
un bien-estar enteramente nuevos. A eso 

HJ se añade, poco tiempo después, un oam-1 
ul bio muy sensible en el aspecto del en-1 Sluy

ferrao. Las evacuaciones se regularizan 
A el sueño es tranquilo y reparador y se 
iimaniliosian todas las señas de una nu­
il tricion fácil y normal.
[a Este Jarabe contiene los elementos de -ui 
^%lo8 huesos, el fosforo y la cal. y con-LJ 
J  viene especialment á los niños, á lasU 
I I  mujeres embarazadas y á las nodrices. M 
W Exigir los frascos cuadrados con lalHJ 
Mfirma del Doctor Churchill, y la  marcaPJ 
1“  de fabrica de M. S W A N N , farmacéu- L"

lione, P a r ís . I 
rancia. '

K] SE ESPEUDJW EN LAS^PBIKCIPflLES BOTICAS

Utico químico, l2,rueCasfiol 
b i— Precio 4 francos en Fi

E n f e r m e t ía ü e s d Bi P e c h o  \ 

Jarabe Pectoral
D E

P. LAMOUROUX
Antes, Farm acéutico  

a s ,  C a l l e  V a u v l l l l e r s ,  P a r i s .

El Jarabe de Fierre Lamouroux es i 
el P e c to ra l p o r  ex ce len c ia  I 
como edulcorante de las íimnas, á| 
las cuales comunica su gusto agra-\ 
dable y sus propiedades calmantes.

(Gaceta de tos Hospitales)

Deposito Geseral: 45, Calle Vanvilliers, 45, PARIS 
S$ rende en todas las buenas farm acias.

L a s  V J t í K D A D E R A S  A G U A S  d e

son los manantialss del Estado francés
idmiiústracióa: 8, Boaleo* fílontmartre, PARIS
C É L E S T I N S .  Hat de Piedra y EDÍermi- 

dades de la  Vejiga.
G R A N D E - G R I L L E .  Enfermedades del 

Hígado y  del Aparato b ilia r .
H O P I T A L .  Enfermedades del Estómago. 
H A U T E R I V E .  Alecciones del Estómago y 

del Aparato orinarlo.

Las solas, cuya eilracclón y emboten amiento 
soa vljí lados'por un Representante delBstado.

Se Tendeo en todas las farmacias
V dmerneríae

ADTORIZACIOH DEL ESTADO Y DE LA ACADEMIA 
SAINT-JEAN (  Lm  mfjorei »gu»* d« mes*. 

IMPÉRATRICE l Aíeccionoí del aslómego  ̂

PRÉCIEUSE ®
D Í S I f t Í P  AleMioDS* del higsdo. de loi rifiones, 
U E w l l lC C  ^«dr*, Diíbote*, Cdliee*.
Las reeonlindi sn gosto agradatli; nna botella por dli

t.i

s- •

i
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D P e d í f r n d e l  94. 
del 94 J im én e z .- Id . Siglo fin Septiembre

V n X i t m “ é t l  9 ^  -  “ • ^
D. Martin Sambeat. — Id. Siglo fin Diciembre del 93 
D. Ansel A.rregui. —  Id. Siglo fin Mavo del 94 
D. Alejo Barja. -  Id. Siglo fin Febrero del 94.
D. R. Gómez Parcero. -  Remitido núm-ro q «e  pide.
D. Juan Millan. — Pagado Siglo fin Diciembre del 93. 

del“9^4°''' Velasco. -  Id. Siglo y  Biblioteca fin Junio

^ b íe  def^93  ̂ ~  ^ P'nL'OTscA fin Diciem-

D. Pedro Cuenca -  Id. Siglo fin Septiembre del 93.

D. S t o e  l u W  -  ' i " '
D. Mariano Cruz. — Id. id.
D. Sebastián Paz. — Id. id.
D. Fernando. G. Acuña. — Id. id.

— Pagado Siglo fin Junio del 94 y  B ihlio- 
^ y  primero y  segundo del 94 más

noticia de que continué 
^ a i l i n r S  1“  dirigirse al señor

^vnWífpn^^“ “ í “  — Conformes; puede usted de­
vorem os el cuaderno primero del Formulario que ie 
fiemos remitido el día lO. ^

D. Pelegrín Quirós. — Cambiadas las señas 
D. Ramoü Mondéjar. — Id.

®]ósTñt°93® m  ^

“ / r e m i t f d í f a 'X  del 93
D. José Nuevo Pérez. — Son corrientes, pagado Siglo v 

B iBLtoTECA fin Junio del 94. ^

^ 'b r lX r i s  ~  J B i b l i o t e c a  fin Diciem-

D. Julio AIlabá>\ — Recibido el artículo.
U. Jo.ó Ruiz Pinero. -  Remitido por segunda vez cuader - 

no primero Form ulario  día 27 Noviembre.
D .  Vicente A ren as .- - Pagado S i g l o  fin Diciembre del 93- 

fecfbo° °  Im parcia l y  en nuestro poder obra eí

^fomm^a^* '̂' Noviembre del 94; con-

por segunda vez el cuaderno 
n  de Noviembre.
^ d f  N o v ^ e m b ^ r ^ ^ ' “  P¡de d í a  28

^'lia d evu S ™ ' ~  cuaderno primero que nos

D .  R a m ó n  A z c u e .  — P a g a d o  S i g l o  y  B i b l i o t e c a  e n c u a d e r ­
n a d a  f i n  D i c i e m b r e  d e l  9 4 .

D. Sotero Llarri — Id. id. id.
^ b r e ^ d í s s  S i g l o  y  B i b l i o t e c a  f i n  D i c ie m -

D. Cipriano Suria. — Le agradeceríamos nos devolviera los 
números dingido.sai Sr. Luna.

J  B i b l i o t e c a  fio Diciem­
bre del 93; con segunda libranza

D. Ramón Garganta. -  Id. S i g l o  fin Diciembre del 93.
^  del°93 y B i b l i o t e c a  f i n  Diciembre

D. Remigio Sánchez. — Cambiadas las señas. 
d ’ Anínr?n^A® “ ^®®‘^ 60 tiempo oportuüo la libranza,

efembre dd 9 T “ ' “  ® ^ B.bl.o™ .  fln Di-

^de^93^“ '*° Noviembre

Barrio. — Suscrito S i g l o  desde 1 . °  Diciembre

n ’ Pagado B j b l i o t b c a  tercer plazo.
García Mansilia. — I d .  S i g l o  fin Diciembre

^'der94*^^^' ~  "  ^ S'^^'oteca fin Diciembre

10 pesetas; remi­tidos los números día 20. r  . , mi
D. J. Luciano Hurtado. -  Id S i g l o  fin Diembre del 93,
D. Remigio Rodríguez. -  Remitido número que pide.
D. José Losada. — Remitidos los números que pide
^ 'd e ío l “  S ig l o  y  B i b l i o t e c a  fin Diciembra

^  bre d ll Molina. -  Pagado S iglo fin Diciem-

D. Eugenio Alba. — Id. Siglo fin Diciembre del 93 

dÍTos íiiS*93° y  W  “ ■ ^ encuaderna-

'’ c feSbrtdel 9 T '“ - ~  ^
D. Juan Berna!. — Id. B iblioteca segundo plazo del 93.

"''■'"""""'APlíACTiaS
escrito en alemán hijo la dirección del

* ^ *■  EULENBURG
traducido directamente y arreglado para mo de los médicos

españoles por el
Dr. D. Isidoro de Miguel y Viguri.

13 grue.so8 tomos en 4.'> con infinidad de grabados, 195 pesetas.
Con objeto de facilitar la adquisición de tan importante 

obra, abrimos de nuevo suscripción, ya por cuadernos ya 
por tomos, á voluntad del suscritor. ’

El precio de cada cuaderno de 128 páginas es el de 3 pese-
tas,̂  constando toda la obra de 66.

El precio de cada tomo es el de 15 pesetas.
Puntos de suscripción : En Madrid en casa de los 

Sres. Saenz de Jubera, Hermanos, Campomanes, 
10, y en todas las principales librerías; y en provincias en 
las de los corresponsales de esta casa, ó dirigiéndose direc­
tamente á los Sres. Sáenz de Jubera, Hermanos, 
acompañando el importe en libranzas ó sellos de correo.

Lñ VIDA PR O LO m áD M
-Libro interesante y de actualidad por el Dr. Goizet. Guía 

completa del método Brown-Séquard, con gran exposición 
de casos clínicos. r

Se ha puesto á la venta la segunda edición, a! precio de 3 
pesetas en todas las librerías.

Los señores suscritores á  E l  S i g l o  M é ü ic o  pueden adqui­
rirlo por 2 pesetas y 26 céntimos, franco de porte.

■--—« —

E M O G L O B I N A  S O L U B L E
d . e l  T ^ r .

C A P S U L A S  E U P E P T I C A S .  J A R A B E

friflcipio íerragiaoH E&tnriL íep&rador de los ¡lóbulos de b sasgre.
El mejor reconstituyente contra la anemia, clorosis, abatimiento

debilidad general. ’
Cápsulas, frasco 3  pesetas •  Jarabe, frasco 2 *5 0  pesetas

Pino. 6 .-B A R C E L O N A -y  principales farmacias

°  S.S.-®
«  w

© J  «  ®"O s  o  ̂M ® "3 ©
© 5"^— r o ©
S ^ s a

g -| js g
q.S.5 “* *  te "O . «  
w -O o  a
a  O a  ©
©!S ©'’s

a A•A o

ez
o a >. S o

"--'■3 tj ñ
}■<

V»

Ayuntamiento de Madrid



l a d e r -

le l  9 3 ; 
) b r a  e í

1; c o n -

d e r n o  
m b r e .  
d ía  2 8

ICOS

ese-

♦ ♦

UIH
lión

P r e p a r a d o s  d e  N u e z  d e  K o l a
DE A. COlPEL

G R í M U i ,  ELI!! PUGTILLÍG CiPRIiiG
Verdadero tónico del sistema nervioso.

Estos productos, excelentemente preparados, han sido en­
sayados con eran éxito por la generalidad de las eminencias 
médicas de esta Corte en las fiebres^ diabetes^ ane­
mia, convalecencias, disenteria, afecciones 
cardíacas, cansancio físico é intelectual.

Depósito central: Barquillo, I, Madrid, y en todas 
las farmacias y droguerías de España.

H E L E N I N A
G O T A S  C O T V C 3 E ] V T R . A r ) A S

Tratamiento curativo de la tisis 
y  la tuberculosis.

Se dan prospectos á quienes lo soliciten, Depósito central, 
farmacia de A. Coipel, Barquillo, 1, Madrid.

JAMBE DE ESTICMAS DE MAlZ
Y  B O R O -C IT R A T O  DE L IT IN A

D E  R A M Ó N  A ,  C O l P E L
Contra la gota, cálculos tiricos del riñón y vejiga y cata­

rro de ésta. Frasco, 6 pts. Barquillo, 1, farmacia, Madrid.

E n f e r m e d a d e s  d e l  E s t ó m a g o
PASTILLAS COMPRIMIDAS DE RUIBARBO 

O E  C O i r » E L

inapetencia, dispepsia (digestión d ifíc il) , extre fii- 
m iento, flato, antíbilioso, purgante saave y segaro.

BARQUILXO, 1, FARMACIA

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

Medalla de oro en la Exposición de Barcelona.
En esta casa (qae provee al E jército y  á la Armada, á las Facultades de | |  

Medicina y  á los hospitales civ iles, y  cuyos productos han merecido in fo r -  mj 
mes favorables de las Reales Academias de Madrid y Castilla la Vieja, de p  
la D irección general de Sanidad M ilita r, de las clínicas oScíales de Va lla - l!ĵ  
do líd .de l Hospital M ilita r, etc., etc.) hallarán los señores profesores algo- m 
dones h id ró filo , boratado, fenicado, salicílico, iodofórrnico; a lm ohadillas In̂ 
de celulosa, estopa purificada, h ila  te jida inglesa, h ila td j boralada, yn> H’ 
tes purificado, salicílico, fenicado; catgut de los números 4, ® y 3, catgut m 
al ácido cróm ico, cautcbuc en lámina, compresas de algodón igroscópico i  
y  antiséptico, c r in  preparada para suturas y  desagüe, celulosa al sublim a- ^  
do al 3 por 1000, gasas c lo ru ro -m ercú rica , fenicada, iodofórm ica, tim o lí- ¡m 
zada, etc., en piezas de 1 metro de ancho por 6 de largo y  en ro llos de 10 HU 
centímetros de ancho por 6 metros de la rgo ; el mackintosch, la seda pro­
tectora, la  fenicada para ligaduras, tubos de desagüe, pulverizadores de 
aire y  vapor, cajas para curas, etc., etc. Quien desee conocer los preciosde 
todos estos productos, pida el catálogo que se rem ite gratis.

Hozar duirúrgieo
D E  M . O > ! S O  S E I S r j y t A I l T l

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 ortopédicos. 
La casa de mayores novedades y más barata, según verá el que pida 
refiriéndose á objetos diseñados en otros catálogos.

Envíos ó provincias.
Calle (le Carretas, núm. 13, frente á Gobernación y  Café Pumbo.

íE EDÍErnieiajes por hbíío  íe  la Tacnna
POR E L  DR. RAMÓN SERRET

Véndese este opúsculo al precio de 
una peseta, en esta Administración.
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A p i o l  d é l o s  Jore tl Hom olle
. t :!  A P i o i i  e s  e l  e s p e c if ic o  d o  lo s  d e s ó rd e n e s  m e n s t r u a le s .  A m e n o r r e a ,  D ie m e - I  
n o r r e u y  .\ f e C r o r r a p ía ,q n o  d e p e n d e n , s o b re  to d o  d e  u n  t r a s to rn o  d e  la  In e r v a c ió n  
v a s o - m o t r iz  d e l V ite ro  y  d e  lo s  o v a r io s .  P e ro  e s te  p ro d u c to  e s  c o n  f r e c u e n c ia  fa l< i-  I 
l i r a d o . L'll A P I  J i t  p u ro , u i i i r o  c u y a  e f ic a c ia  h  iy a  s i  *lo c o m p ro b a d a , e s p e c ia lm e n te  I 
e n  <’i  h o s p ita l d e  la  P ie d a d , e> e l  d e  lo s  in v e n t o r e s ,  to s  A* H O . H O L L t l \

'  D Ó 5 IS  ; I cnps. (iO C(Dtigraitos) luiHiiaif Doclie durame & i  6 dks, en U época presosiidaile las n ;Ia s .
M C D A  L. I. A  S  en Ub Bxpei ü n iv '" ; L O N D R E S  - 1 8 6 3  — P A R I S  ^ 8 l

Depósito  6 *', F a r m 'a  B R I A N T ,  150, Rué R ivo li, P a r i a .

a
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SE VENDE EN LAS FARMACIAS 
DROGUERIAS Y ULTRAMARINOS.

MEDICACIOir AirALGSSICÁ

. i ^ o l u c i o n

® ‘oinpriiiiidos
33B

EXALOIHA
DE

BLANGARD
J A Q U E C A S

C O R E A

R E U M A T I S M O S

^ D O L O R E S  O

V  NEVRALGICOS, T
*  DENTARIOS, *
O  MUSCULARES, O
©  U T ^ I N O S .  ©

©  El mas actiuo, el mas ©  
©  / ofsnstoo y el mas Q

poderoso medicamento
C O N T R A  EL D O L O R  T

P A R I S ,  m e  B o n a p a r t e ,  4 0

©©•o-o-oe-e-G©©

D ó s is  p e r fe c ta m e n te  e x a c t a s  | d e  T s D ? n o  j ' c n c l ia r a d a  d e  la s  d e  so p a .

EL M E J O R  M E D I O  d e  A D M I N I S T R A R  e l  Y O D O

SUSTITUYE el ACEITE de HIGADO de BA CALAO, la Quina y los Ferruginosos.

Linfatismo, Anemia, Amenorrea, Enfermedades Pulmonares

rt COMAR É HIJO, l i 9 ,  5a/on de S.~JU A N , B A R C E L O N A , y  en to d as  i .as  fa r m a c ia s .
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G o ta
REUMATISMOS

Específico probado de la  G O T A  y R E U M A T IS M O S , calm a los dolores los mus 
fue rtes . Acción p ronta  y  segura en todos los períodos de l acceso.

F. GOMAR ET FILS, 28, RnO S3Íllt'Cl30d6, PARIS, venta  pormenor : En (o d a i las F a rm aolasy  D roguarlta .
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Ayuntamiento de Madrid




