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BOLETIN DE LA SEMANA

Los estudiantes revueltos.— Cero y van mil.—
Ornato y algo més.

Apenas si nos hemos dado cuenta de la apertura
de las clases y ya intentan los estudiantes mas
aprovechados cerrarlas por nn plazo breve..., casi
tanto como hasta ahora han estado abiertas. Con
tan plausible motivo, han dejado de asistir a clase
desde el 1.° del corriente; mas en vista de la acti-
tud un si es no es enérgica del sefior ministro de
Fomento, parece que han vuelto a reanudarse, si
no todas, al menos la mayoria. Es cosa harto triste
y que revela nuestro abandono en todo, el que esa
juventud que debia mostrarse ansiosa de aprender,
de adquirir conocimientos, busque ¢ invente dos-
cientos mil pretextos para dejar de asistir a clase
casi cuatro meses de los ocho que constituyen el
curso. Verdad es que no toda la culpa la tiene ella,
y que las condescendencias de arriba y los desma-
yos U ocupaciones de los encargados de ilustrarla
tienen no bien pequefa parte en tales desaguisados.
Ella juega & placer con todos los ministros de Fo-
mento y consigue de ellos cuanto se le antoja pedir-
les, ora examenes extraordinarios por esta 6 la otra
circunstancia, ora la derogacién de reales ordenes
que fuera mas franco anular de una vez para siem-
pre, y examenes ordinarios en Enero para los de en-
seflanza libre, motivo este para que se alboroten los
de ensefianza oficial y pidan se les considere iguales
a aquéllos. Y nada digamos de cdmo entienden algu-
nos catedraticos el cumplimiento de sus deberes, de
su asistencia & clase, de su obligacién de ensefiar y
no de demostrar que son pozos insondables de cien-
cia..,, pues esto seria el cuento de nunca acabar. Lo
que si podemos asegurar es que la enseflanza so
halla totalmente revuelta en los actuales momentos
histéricos, y que de este desconcierto tienen la culpa
los do arriba, los de abajo y los de onmedio...

Madrid 10 de Diciembre de 1893

Ndm. 2.085

\iP

Nos escribe uu estimado suscritor é iluatrac
médico de un muy nombrado pueblo de la provin-
cia de Alicante, y nos da cuenta del atropello que,
segun dice, trata de cometer con €l el alcalde, por la
potisima razén de no ser correligionario suyo en
politica y haber votado en contra de la candidatura
oficial en las ultimas elecciones de concejales. Eu
estos tiempos de libertad — para el que manda se
entiende — estos casos se repiten con desusada fre-
cuencia. y el pobre médico se ve a todas horas veja-
do por el que cree que tiene en él, no un hombre de
ciencia, sino un servidor de aquellos que ellos lla-
man ominosos tiempos del oscuranti.srao.

Claro es que tratdndose de los amigos, la ley es
letra muerta, y aqui cada cual puede hacer lo que
se le antoje; pero tratdndose de un enemigo no es
nada dificil encontrar un pretexto mas 6 menos fun-
dado para formarle expediente y dar, cuando menos,
visos de legalidad a la destitucién. Esto es precisa-
mente lo que se nos asegura que ocurre en este caso:
el sefior alcalde, fundado en que se ausentdé el médi-
co nueve horas de la poblacion — dejando, eso si,
compafero que le reemplazara — , hale formado ex-
pediente, y boca abajo todo el mundo. De la rectitud
del

tome cartas en el asunto y resuelva el expediente

sefior ministro de la Gobernacién esperamos

con extricta y severa justicia.

Es uu gusto vivir en esta coronada villa, capital
nada menos que de la nacion espafiola. Eso de que
las cornisas de las casas se vengan abajo y tropiecen
y aplasten la cabeza de los transelntes; eso de que
no haya adoquin que resulte sano y sea peory mas
dificil andar por las calles céntricas que por carre-
tera mal cuidada de infimo villorrio; eso de que
hayan desaparecido casi la totalidad de las colum-
nas mingitorias y tenga por necesidad que pagar 10
céntimos quien no esté mal con su vejiga; eso de
que falten las losas eu los agujeros de las llaves de
paso de agua y de gas, y que corten cuantos arboles
se les antoje el Municipio 6 los particulares, y pasen
afios y no se’'rellenen los huecos que aquéllos deja-
ran; eso... y otras cosas que hoy callo por no hacer-
me pesado, son pequefieces en que No merece que
piensen las ilustraciones que forman nuestro Muni-
cipio. Esas pequefieces son impropias de nuestros
grandes hombres y propias y exclusivas de los pig-
meos ediles de San Sebastian y Bilbao, pongo por
caso. (Qué sabran estos pobretes de sus deberes con
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cojiles y de la importancia que conviene darse en
cuanto se penetra en la casa del pueblo? jChoche-
rias impropias de la época de progreso en que dicho-
samente hanos tocado vivir!

D kcio Ca.h1An

MADRTD 10 DE DICIEMBRE DE 1893
REVISTA CLINICA

INSTITUTO DE TERAPEUTICA OPERATORIA DEL DR. RUBIO

DEFORMIDADES DE LOS PIES

Reunidos todos los jueves del curso los profesores
que componen este Instituto con el fin de cambiar sus
impresiones y discutir familiarmente sobre Jos enfer-
mos que presentan particularidades dignas de interés
y estudio, han procurado no dar a estas conversacione”
cieniificas el caracter de verdaderas conferencias, plati-
cas, discursos, oraciones, etc., que, como tales, y por el
hecho mismo de considerarlas asi, habian de Illevar
aparejado el exordio, la proposicién, confirmacion y
peroraciéon que, por lo menos, aparte de hacer perder
un tiempo precioso. darian cierta importancia y tono
al que diserta, no siempre facil de eludir aun & costa
de una buena voluntad.

Uno de los ultimos jueves se traté de un punto, en
mi concepto de gran utilidad practica, por cuj'a razén
creo oportuno exponerlo en este lugar y dejar hablar
al Dr. Castillo.

D r. Castillo. — Sefiores: Tengo el gusto de presentar
a ustedes un enfermo y las fotografias de otros, cura-
dos de la variedad de pie zam!>p congénito llamada
equino-vai'o, sobre la cual deseo llamar vuestra aten-
cion.

Considerando los tres ejes del {)ie, vertical, antero-
posterior y transversal, es sabido <Jue puede desviarse
de cualquiera de estos ejes,ya congénitamente, ya de
un modo accidental, y constituir las variedades equino,-
talo, valgo, talo-valgo y el varo, que es el mas frecuente,
combinado con el equino 6 equino-varo, hasta el punto
que representa él solo 90 6 95 por 1(X) de todos ios pies
deformes congénitos.

Segun Chaussier, entre 133 vicios de conformacién
de diferentes regiones, 33 corresponden al pie deforme,
y Duval saca una proporcion entre el pie zambo y las
otras deformidades, de 145 6 1 4 6.

El pie equino-varo se presenta en los primeros meses
de la vida embrionaria : esta caracterizado por una
aproximacion con rotacion de la planta del pie hacia
adentro y un grado mas 6 menos marcado'de extension
del pie sobre la pierna. Como resultado de la persisten-
cia de esta aptitud, los huesos del tarso presentan va-
riaciones mas 6 menos marcadas, tanto en su forma,
como en la relacién mutua que entre si tienen. EI as-
tragalo, que es el que ordinariamente mas padece, esta
snblujado hacia adelante; su cara posterior considera-
blemente atrofiada, la cabeza comprimida, el cuello

alargado del lado externo, acortado del interno, de modo

que en este punto estd en relacion con el resto del hneso
y todo él en una direccion mas oblicua que en el estado
normal. El angulo abierto hacia adelante, que forma la
cabeza con el cuerpo, es de 38> en los recién nacidos,
de 10,15 en el adulto, y 49,6 & 64 en el pie deforme.
Reuniendo los estudios de Sendder, de Boston, de Par-
ker y de Shattock, se llega a la siguiente conclusiéon:
Adultos, 120,32; fetos, 350,76; pie deforme, 500,05: en
una palabra, en el pie contrahecho la oblicuidad de la
cabeza del astragalo sobre el cuerpo tiende a separarse
de la linea normal del adulto y aproximarse & la del
feto.

El calcaneo se dobla sobre si mismo, y su apofisis
posterior se eleva y disminuve.

El escafoides es poco modificado en su forma, pero es
desplazado grandemente haciéndose vertical.

El cuboides esta sublujado sobre el calcaneo, y & ve-
ces aumentado de volumen.

Los huesos de la pierna pueden participar también
de la deformacién y presentar algunas veces una tor-
sion de arriba abajo y de delante atras, muy visible en
algunos casos.

Los musculos, vasos y nervios, generalmente estan
sanos. Las degeneraciones fibrosasy grasas de los muscu-
los se observan poca.s veces; pero la accion directa de
unos sobre otros juegan, en mi concepto, un importan-
te papel.

Los obstaculos que se oponen al enderezamiento del
pie, mas bien gne de los musculos, provienen de los ten-
dones y ligamentos, especialmente de los astragalo-es-
cafoideos.

Los diferentes grados de deformidad constituyen dis-
tinciones Utiles pava el prond.stico y el tratamiento. En
unos casos, el pie esta tan doblado sobre la pierna que
forma un angulo agudo, en otros puede ser recto, y en
los méas benignos obtuso. A esto hay que afiadir la ro-
taciéon 6 arrollamiento del pie sobre si mismo, que en
ocasiones es mucho mas dificil reducir que el equinis-
mo y la adduccidn.

ERA conjunto puede decirse que hay pies equino-varos
exagerados que se reducen facilmente, en tanto que en
otros, al parecer poco deformados, cuesta mucho la re-
duccion.

¢Cuando debe comenzar el tratamiento? A la verdad
que todos estan conformes en que sea lo mas pronto
posible; pero el nifio debe tener buenas condiciones de
nutricién y resistencia.

Se comenzaréa por ver si es posible reducir el pie sin
llegar & la operacion, por medio de manipulaciones sen-
cillas continuadas diariamente, colocando después un
aparato de contencidon que mantenga la parte que se ha
reducido. Si eslas manipulaciones no son suficientes, se
prueba a hacerlas con mas intensidad y se gyudan con
la tenotoinia del Aquiles.

En los casos mas antiguos, ni las manipulaciones, te-
notomias, enderezamientos por aparatos, sirven, y en-
tonces se recurre al enderezamiento brusco bajo la ac-
cion del cloroformo. Delore, de Lyon, y Kirmisson, de
Paris, han obtenido por este medio buenos -esultados. El

proceder consiste en hacer tracciones enérgicas sobre el
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pie hasta conseguir enderezarlo, percibiendo los peque-
Aos chasquidos de las roturas de las fibras ligamentosas.
Antes se hace la tenotomia del Aquiles, y en algunos
casos la seccion de la aponeurosis plantar, colocando
después un aparato contentivo.

Al lado del enderezamiento viene la accién sobre los
huesos, generalizada después del método antiséptico.

En 1854 Polly practicé la extirpacion del cuboides, y
posteriormente se ha venido haciendo la reseccién cu-
neiforme de la parte anterior 6 posterior del tarso.

Lund, en 1872, hizo la extirpacién del astragalo cou
buenos resultados, mas los ortopédicos se han opuesto
siempre & estos procederes. Guérin y Trélat, en Francia,
y Wolif, Krauss, Graser, etc., en los Congresos alema-
nes de Cirugia de 1885, 1886 y 1888, los combaten du-
ramente.

El tratamiento consecutivo é la tenotomia también
es objeto de discusidon para algunos cirujanos. Walsham
hace tres grupos de este tratamiento: método lento, que
consiste en dejar aproximados los extremos del tendén,
y una vez unidos, distender suavemente la cicatriz; mé-
todo rapido, en el que se separan los cabos antes de la
cicatrizacion completa, y el inmediato, en el cual no se
deja formar cicatriz.

Hasta estos ultimos afios el tratamiento de esta de-
formidad ha oscilado entre dos clases de medios: el tra-
tamiento ortopédico, ayudado en los casos necesarios de
tenotomias subcutaneas, 6 la osteotomiay reseccion tar-
siana. Posteriormente ha venido un método intermedio
a colocarse a4 la cabeza de todos, que consiste en hacer
la seccién 4 campo abierto, separancip las partes blandas
que se opongan al enderezamiento del pie.

En 1884, el Dr. Phelps, discipulo de Sayre, de New-
York, presenté su procedimiento al Congreso de Copen-
hague cou 18 observaciones, 12 suyas Yy las restantes de
Higston (de Montreal) y de Post. Los resultados habian
sido muy satisfactorios.

Después el método se generaliz6é rapidamente, adop-
tandole Shaffer y Brandford, en América; Phillipson,
en Ambourg; Kapteyn y Levy, en Copenhague; Tilan-
no, en Amsterdam, y Kirmisson, principalmente en
Francia.

Los resultados de la operacion en manos de estos
cirujanos han sido notables, presentando pequefias es-
tadisticas que demuestran la bondad del procedi-
miento.

Esta operacion, como todo lo que es verdaderamente
uatil, ha sido discutida y hasta anatematizada, conside-
rando lo brutal que es en si, lo poco estética que parece
y hasta los malos resultados que pueden obtenerse.
Kirmisson, en la Sociedad de Cirugia Francesa, de-
mostré hace dos afnos, con dibujos y fotografias, los
buenos resultados que habia obtenido en 7 casos que
habia operado.

Ahora bien;debo manifestar a ustedes el concepto
que me merece el pie equino-varo y el modo de tratarle
en mi dispensario.

Dejando 4 un lado las teorias muscular, nerviosa,
6sea, de suspension, de desarrollo y de compresiéon

uterina, nos basaremos Unicamente en la anatomia y

fisiologia del pie. Dos musculos hacen su extensién
completa, el triceps crural y el largo peroneo lateral,
pues el extensor comun de los dedos y el extensor
propio del dedo gordo intervienen poco en este movi-
miento. De estos musculos, el triceps es extensor apro-
ximador y el peroneo extensor separador.

Dos son también los flexores: tibial anterior y ex-
tensor comun de los dedos. EIl primero es aproximador
y el segundo separador. Existen ademas dos auxiliares:
extensor propio del dedo gordo y peroneo anterior. Un
aproximador, tibial posterior, y un separador, corto
peroneo lateral.

En resumen: la extension perfecta se hace por el
triceps crural y el largo peroneo.

Extension en aproximacioéon, triceps sin peroneoy en
separacion, peroneo sin triceps. La flexion perfecta la
hacen el tibial anterior y el extensor comun de los
dedos. La flexién con aproximacién, el tibial anterior
sin extensor y en separaciéon el extensor sin tibial.

Conocido esto y la disposicion anatdmica de las arti-
culaciones del tarso, se puede perfectamente compren-
der lo que pasa en el pie equino-varo.

Ya sea paresia, suspension de desarrollo,, 6 lo que
ustedes quieran, dos flexores y separadores dejan de
funcionar 6 no lo hacen con la energia que debieran, y
entonces los extensores y aproximadores se contraen,
el triceps ejerce toda su accion, el tibial anterior, no
pudiendo hacer flexion, contribuye a la adduccion, el
tibial posterior, con un antagonista, s6lo toma también
parte, y del conjunto de estas acciones combinadas de
unos musculos que tiran y otros que aflojan, resulta la
deformidad que vamos estudiando y que todavia es
curable, la mayor parte de las veces, s6lo por manipu-
laciones. Pero el nifio crece, y abandonada su enferme-
dad & su curso natural, se afectan la aponeurosis plan-
tar y los ligamentos, y la reducciéon entonces ya es
dificil, teniendo que recurrir a4 la tenotomia y aponeu-
rotomia. Sigue el proceso evolucionando, el astréagalo,
huesos del tarso y metatarso, toman la forma que bue-
namente pueden, dadas las presiones que reciproca-
mente sufren. iln este caso no sirven los medios an-

teriores y hay que recurrir & la operacién de Phelps.

Fioora 1.» — Pies equino *varos antes de la operacién.

(Tomado de fotografiaH de enformos operados por el Dr. Castillo.)

En el dispensario, como ustedes han visto, acostum-

bramos & tratar a los nifios desde el momento que lle-

gan sin aguardar aque la deformidad vaya avanzando.
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En los recién nacidos siempre hemos conseguido la re-
duccién sin medios cruentos, por no haber encontrado
deformidades 6seas. Basta el amasamiento de los pero-
neos, enderezamiento suave del pie y colocacién de una
esponja humedecida en agua caliente y bien exprimida
y vendaje de franela arrollado en espiral en sentido in-
verso a Ja deformidad. La esponja se seca al poco tiem-
po, Yy queda formando una especie de férula, perfecta-
mente adaptable y bastante suave para no molestar el
pie tan delicado del nifio. Puede también colocarse un
vendaje 6 aparato de Adams U otros autores con buenos

resultados.

am

Figura 2.a— Pie equino-varo antes de la operacion.

(Tomado de fotografiaB de enfermos operados por el Dr. Castillo.)

A los pocos meses de tratamiento, seis &4 lo mas, se
ha dominado el varo, y se trata el equino por la teno-
tomia del Aquiles. Por la corta edad y rapidez de la
operaciéon, no se cloroformiza a los nifios. Se lavan per-
fectamente los pies y se envuelven en pafios humede-
cidos en agua sublimada al 1 por 1.000, se pone gasa
iodoférmica en la pequefia herida y se continuda la ope-
racion con el enderezamiento forzado del pie, a4 fin de
romper algunas adherencias fibrosas que ordinariamen-
te existen. Un apdsito enyesado y la colocaciéon del pie
en talo-valgo, hasta que se seque la escayola, terminan
la operacion.

Cuando no basta ninguno de estos medios para con-
seguir la reduccién, entonces hay que recurrir & la ope-
racion de Phelps.

Presento a ustedes el ultimo nifio tratado por este
medio y fotografias de 6 operaciones que he practicado
en diferentes tiempos.

La primera la hice el afio 1890, y después el Dr. Mar-
tinez Angel ha operado 5 enfermos con excelentes re-
sultados. Los Dres. Halcén y Carrero han operado
también dos equino-varos, y en todos los casos se ha

cuii.seguido el enderezamiento completo del pie.

Como ustedes han visto en el dispensario, la mane-

ra de proceder es la siguiente:

Figura 3.» — Resultados de la operacion.
(Tomado de fotografiaa de enfermos operados por el Dr. Castillo.)

Previa anestesia del enfermo, lavado y desinfecciéon
completa del pie, se procede & la tenotomia subcutanea
del tenddon de Aquiles. Después se hace una incision
vertical en el borde interno, al nivel de la articulacién
astragalo-escafoidea, que interese la piel, tejido celular
y aponeurosis plantar. Se prolonga algo la incisién por
el dorso del pie, y se seccionan los tendones de los ti-
biales anterior y posterior y todos los tejidos blandos
que se encuentren y se opongan al enderezamiento
hasta llegar a la articulacion astragalo-escafoidea. En-
tonces se hacen fuertes tracciones sobre el pie, y se ve
si es posible enderezarlo por completo, en cuyo caso la
operacion estad terminada. Pero si esto no sucede asi, se
abre sin cuidado la articulacién, se seccionan los liga-
mentos que se opongan, consiguiendo facilmente de este
modo hacer tomar al pie la posicién que mas favorable
sea. Se lava bien la herida, se rellena con gasa iodofor-
mica, y se coloca un apdsito enyesado con el pie en talo-

valgo.

Figura 1.a — Antes dfl tratainiento.

(Tomudo de fotografias de enfermos operados por el Dr. Castillo.)

A los ocho dias puede levantarse el vendaje, se vuelve
a rellenar de gasa, siempre que no haya supuracion
— aqui hasta ahora no se ha presentado — ,y se coloca
otro apoésito de escayola por cuarenta y cinco dias, al
cabo de loss cuales empieza el tratamiento consecutivo.
Late consiste en la colocacién de un aparato de Venel,

Scarpa U otro autor, que no es mas que una plantilla
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articulada sobre dos vastagos, la cual puede formar
diferentes angulos de una manera progresiva, hasta
conseguir una correccién superior a la que se quiere
conservar. Se termina todo con el amasamiento desti-
nado a asegurar la flexibilidad de las articulaciones y
ligamentos.

Para concluir, debo decir a ustedes que si a primera
vista parece brutal el procedimiento de Phelps, los re
Bullados, que es lo importante, no pueden ser mas sa-
tisfactorios.

El pie se endereza por completo, el angulo entrante
de las superficies laceradas, y que parece al pronto dificil
de rellenar, se cubre enseguida de granulaciones y se
igualan las superficies articulares, y los huesos toman
sus posiciones normales respectivas, y al fin de un
nimero variable de meses, por lo general un afio, la

curacién es completa.

Figura 6.R — Después del tratamiento.

(Tomado de fotografias de enfermos operados por el Dr. Castillo.)

Y a nuestro director hace muchos afios habia proce-
dido de una manera analoga a como después lo hizo
Phelps en otras afecciones, tales como las anquilosis de
la rodilla. Al fin, la operacién en el pie equino-varo con
deformaciones éseas, no significa mas que el endereza-
miento de los huesos dislocados, torcidos, que forman
un bloc, una verdadera anquilosis.

Recuerdo que en un enfermo, en el cual la pierna
formaba angulo recto con el muslo, ocasionandole gran-
des molestias, el Dr. Rubio, viendo que las tenotomias
eran insuficientes y no corregian su deformidad, hizo
una incision 4 campo abierto en la corva, y respetando
Unicamente los vasos y nervios importantes, separ6
todos los tejidos blandos y penetré en la articulacion
hasta conseguir el enderezamiento completo del miem-
bro, Aquella enorme boca que dejé la operaciéon, con
sorpresa de todos, se rellend en pocas semanas, y el en-
fermo curé completamente, quedando la pierna en
posicion adecuada.

Después de lo dicho/ réstame Unicamente dar a uste-
des las gracias por la benevolencia con que me han

escuchado.

Da. Garcia H urtado.

PROYECTO D E UN MANICOMIO

POR DON LUIS SIMARRO

Historia.—Los asilosy las carceles donde antes se recluian
los locos se transforman en manicomios.

Desde fines del siglo pasado en que los médicos del
Asilo de San Lucas en Inglaterra (1769), Chiai-ugi en
Italia (17b8)y Pinel en Francia (1792) iniciaron la crea-
cion de manicomios para reemplazar los asilos fundados
con caracter religioso por la caridad publica al terminar
la Edad Media, y los depdsitos y carceles de locos insti-
tuidos por medida de policia y buen gobierno en los co-
mienzos de la Edad Moderna, se han construido en Eu-
ropa y América mas de mil establecimientos destinados
a la cura de los enajenados. Y fundandose mas veces en
principios médicos, atendiendo otras & consideraciones
administrativas, sufriendo casi siempre la imposicion
de las circunstancias econdmicas, y guiandose en algu-
na ocasion por exigencias locales, se lian ideado y esta-
blecido diversos géneros de manicomios, cuyo estudio
particular seria, en verdad, muy dificil y embarazoso si
no fuera posible descubrir, en medio de tan diversos
tipos de organizacidon y construccion, la seriey desarro-
llo sucesivo de las ideas que aquellos establecimientos
informan y realizan

Dejando, pues, de lado toda consideracion relativa &
la historia de los manicomios y & su descripcion parti-
cular, parecera conveniente y oportuno, para facilitar
la comprension de esta materia, considerar aqui los prin-
cipios fundamentales, que sou como los ejes que han de-
terminado las formas particulares de cada estableci-
miento, puesto que han sido deducidos estos principios
del examen y estudio del conjunto de los maniromios

mismos.
El manicomio es un hospital.

Un manicomio, la palabra misma lo dice, es propia-
mente un hospital de locos, no un asilo de desamparados
ni un lugar de reclusion para ciertos hombres peligro-
sos. Como hospital es, ante todo, el manicomio, un ins-
tituto esencialmente médico. La demostracion de esta
verdad palmaria hoy dia y para todos evidente, ha ne-
cesitado los esfuerzos de toda la vida de Pinel y consti-
tuye su gloria; mas a decir verdad, no hubieran bastado
el talento y la perseverancia de aquel médico eminente
si una revolucidon profunda, trastornando la sociedad
francesa y poniendo en tela de juicio las ideas basta en-
tonces generalmente respetadas, no hubiese abierto la
puerta a las méas atrevidas novedades, ofreciendo asi
una coyuntura favorable 4 la propaganda de estay otras
analogas verdades de sentido comun.

La organizacién de los manicomios ha de fundarse
en el conocimiento de las enfermedades mentales &4 cuyo
tratamiento se destinan.

Si el loco es un enfermo, el manicomio debe ser un
hospital y habran de aplicarsele las reglas generales de
la organizacidon y construccion de los hospitales | mas
como se trata de un hospital especialmente destinado a
una clase de enfermedades, ha de buscarse en el estudio
de esta misma clase de enfermedades y de la condicion
singular a que reducen al paciente los fundamentos de
las disposiciones propias y peculiares de los manico-
mios. Asi, por ejemplo, no exigiendo la locura que se
mantenga al enfermo en la cama, necesitan los manico-
mios de habitaciones para pasar el dia, lo que implica
una modificaeion del servicio y organizacion, que los
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distingue de los hospitales conmnes y los asemeja &
los hospicios; pero esta similitud es sélo aparente, pues
depende de una condicion secundaria, y del mismo modo
podrian asimilarse los manicomios a las carceles, su-
puesto que los locos, como los presos, necesitan una ti-

gilancia severa 0 infatigable.

Divialoén y clasificacién de los manicomios.

No soélo las condiciones comunes & todo manicomio
son dadas por la naturaleza del mal & cuyo tratamiento
se destinan, sino que también el verdadero principio de
la distincion y clasificacion de los manicomios nace de
la consideracidon de las varias exigencias que se mues-
tran en el curso ordinario de la enfermedad en general,
0 bien de las circunstancias especiales en ciertas formas
particulares de la enfermedad misma.

Claeiflcaclon segun la fase de la enfermedad.

Segun la forma de locura

Asi los manicomios de observacién, de agudos, de
cronicos, de convalecientes, y las colonias de locos tra-
bajadores, responden con la diversidad de sus disposi-
ciones & las necesidades propias de las fases sucesivas
bajo que la locura se manifiesta; los manicomios de
idiotas é imbéciles, de cretinos, de pelagrosos, de al-
cohdlicos, de paraliticos, de morfiomanos, han sido ins-
tituidos para el tratamiento exclusivo de cierta* formas
de locura.

Seguln la condicién social de los enfermos.

La condicién social de los enfermos, si bien establece
una distincién entre los varios manicomios 6 entre los
departamentos de un mismo hospital, no implica una
diierencia fundamental en la organizacion de los asilos
y so6lo exige una separacién de los individuos. Los ma-
nicomios de pobres, de pensionistas y de criminales no
son establecimientos diversos, puesto que las enferme-
dades son las mismas y la organizacion responde & la
enfermedad, sino institutos que realizan separadamente
un solo y Unico tipo de hospital con modificaciones de
detalle acomodadas & la distincidon exigida por aquellas
consideraciones sociales. La separacion de los enfermos
segun el sexo debe ser asimilada & una distincion social,
pues tampoco exige modificaciones fundamentales en
la organizacion.

Segun el modo de organizacién y construcciéon.

La divisién de los manicomios, segun el modo de
construccién 0 el sistema de organizacion, se funda en
caracteres que son, por necesidad, secundarios y depen-
dientes, bien de principios generales de higiene hospi--
talaria, bien de principios particulares relativos a la
curay tratamiento de los enajenados. Asi la instalaciort
de un manicomio en un edificio Gnico 6 en pabellones
diversos, ora reunidos, ora separados, constituye un
problema de higiene general, cuya solucion depende en
cada caso particular de los datos relativos al nUmero
de enfermos, condiciones del terreno, su extension, em-
plazamiento, etc., etc. Los sistemas de organizacion de
manicomios, segun la condicién del aislamiento, sepa-
racion 6 vida en comun de los locos; segun el régimen
de trabajo, el colonial, el familiar, etc , etc.; segun el
principio de los asilos cerrados 6 abiertos, de la cuercion
corporal 6 del no restraint, si bien se han preconizado
algunas veces por sus propagadores como meétodos ge-
nerales de tratamiento, no son en realidad mas que me-
dios particulares cuya aplicacion depende de las indi-
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caciones sugeridas por el grado y forma de enfermedad;
y como no deban confundirse todas las formas de locura,
aplicandoles indistintamente el mismo modo de trata-
miento é idéntico régimen, la'divisién de los manico-
mios, segudn los llamados sistemas, vendra a subordinar-
se 7iecesariamente & la clasificacion de los estableci-
mientos por el periodo y clase de enfermedad para que

cada sistema es propio y adecuado.

sistem as de organizaciéon se subordinan
4 la clasificacion moédica.

Los

Tal sucede realmente eu la practica, pues en los ma-
nicomios de observacion se sigue principalmente el régi-
men de aislamiento; en lo.s de agudos, el de separacion;
la vida en comudn en los manicomios de crénicos; las
colonias se pueblan de incurables, etc , etc. T asi para
cada sistema el momento y el lugar de la aplicacién
depende de la naturaleza de la enfei'medad, cuyo estudio
es, en suma, la Unica fuente de toda regla para la orga-
nizacién y construccién de manicomios.

A los resultados de esto estudio debe, pues, subordi-
narse necesariamente toda consideracion arquitectdni-
ca, administrativa 6 de cualquier otro orden que sea;
y como en tratando de la construccién de un buque nadie
pone en duda que deba someterse & los principios del
arte de navegar, sera preciso otorgar andaloga supre-
macia a los principios de la ciencia en lo que & la cons-
truccion de un manicomio se refiere.

M anicomios comunes 6 generales y especiales.

Queda, por tanto, establecido que los manicomios,
hospitales especiales para la locura, se distinguen pri-
meramente por la extensidon de su propia especialidad,
segun que se destinan a todas las formas ordinarias de
la locura 6 a una particular solamente.

Los manicomios comunes a todas las formas ordina-
rias de la locura, rednen con facilidad un gran ndmero
de enfermos que es necesario clasificar y separar, ora
en distintos departamentos, ora en manicomios diver-
sos si el numero lo consiente. El principio de esta clasi-
ficacion se refiero principalmente a los periodos de la
enfermedad.

La necesidad de la clasificacion es universalmente
reconocida y se considera como la base fundamental de
una buena organizacién; mas si la separacion debe
realizarse en los diversos departamentos de un mismo
manicomio, 06 bien en establecimientos distintos, es
cuestion sobre la que discuten todavia algunos psiquia-
tras, particularmente los franceses, y entre ellos los
autores (Constaas, Surnier y Dumesnil) del JRapport
général a monaieur le ministre de Vinterieur sur le Ser-
vice des aliénés en 1874.

Ventajas de los manicomios especiales-

Griesinger y demés defensores de la separacién en
manicomios diversos, alegan que en esta forma la sepa-
racion es mas eficaz por razén de la mas determinada
especializacion, que permite crear establecimientos par-
ticularmente adecuados & cada periodo, Oponen los
otros a este argumento consideraciones econdémicas se-
cundarias, y afiaden que la preferente atencién conce-
dida a los enfermos agudos y a los manicomios que se
les destinan, lleva & desamparar los enfermos crénicos
y sus asilos.

Mas aparte de que la separacion implica la especiali-
dad, y la especialidad una adecuacion mas perfecta, no
s6lo de un género de manicomios con detrimento de los
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demas, sino para todos ellos y en provecho de cada uno,
el hecho constante es que, en todas partes, desde que el
numero de enfermos lo consiente, se tiende méas 6 menos
reflexivamente 4 la separacion en manicomios distintos.
T en Paris mismo, los locos, al principio de su enferme-
dad, son recogidos en el burean admisaion (manico-
mio de observacion), pasan después a Santa Ana, Ville

Evrard, etc., donde permanecen durante el periodo
agudo, y son mas tarde trasladados, si la enfermedad
llega & hacerse crdnica, a Chareuton, La Salpétriére 6
a los manicomios de provincias.

El natural incremento del nimero de locos obliga en
todas partes a multiplicar los manicomios, y por citar
un ejemplo de Espafia, en Valencia, no cabiendo los
enajenados en el Hospital Provincial, fué necesario
habilitar en el convento de Jesus, situado en las afueras
de la ciudad, una sucursal-manicomio, y ahora se pro-
yecta la construccién de un nuevo asilo para suplir
la insuficiencia de aquellos establecimientos. Donde
quiera, pues, que el numero de enfermos exija la fun-
dacion de varios establecimientos, resultara preferible
la especializacion a la simple reproduccién de un tipo
de manicomio mixto con separacién interior de los en-
fermos. De este modo se ha hecho en Turin, donde siendo
necesario aumentar las plazas del manicomio, se resol-
vio crear en el cercano pueblecillo de Colleguo una co-
lonia de crénicos é incurables; y asi también en Paris
se ha procedido, al establecer en Vaueluse una colonia
especial de idiotas para desembarazar los manicomios
ordinarios del 12 por 100 de su poblacién.

M anicomios especiales para las diversas fases
de la locara.

Considerando ahora los diferentes manicomios esta-
blecidos, en efecto, para tratar los diversos periodos de
la locura, hallamos que pueden dividirse en cinco tipos,
es, a saber: manicomios de observacion, de agudos, de
cronicos, de convalecientes y de incxxrables.

M anicomio de observaciéon.

El manicomio de observacion se destina & los enfer-
mos cuya locura reciente 6 dudosa exige un remedio in-
mediato, una atencién especial y un cuidado continuo
que no se pueden prestar en los grandes manicomios si-
tuados lejos de la ciudad y llenos de numerosos enfer-
mos que dividen y dispersan la atencién del médico. Por
otra parte, los manicomios de observacion responden &
una exigencia administrativa, sirviendo de oficina de
admision para los locos destinados a los establecimien-
tos del Estado, y de depdsito para los locos recogidos en
la via publica, entregados por las familias 6 puestos en
observacion por disposicion de los Tribuncdes.

Para estos fines fué instituido en Paris el burean
d’admission, anexo al manicomio de Sainte Atine, y
aunque por su situacion excéntrica y por existir al mis-
mo tiempo otra oficina de admisién en la Prefectura de
Policia, el manicomio de observacion no ha dado todos
los resultados que se esperaban, y funciona maés bien
como simple depdésito, parece indudable que un manico-
mio de este género es de todo punto preciso en una gran
capital. En Madrid mismo, como la necesidad existe, las
funciones de manicomio de observacion las hace muy
imperfectamente, por cierto, un departamento mal acon-
dicionado del Hospital General, donde los locos suelen
pasar en sotanos como pocilgas y en patios como pozos
dos 6 tres meses, que por ser los primeros de su enferme-
dad corresponden & la época en que el tratamiento seria

mas eficaz y la curacion muy probable si se hallasen
aquellos enfermos en un mauicomlo de observaciéon re-
gularmente establecido.

(Se continuara.)

LA ULCERA DEL ESTOMAGO

CONFEBBKCIA PIIOStrNCIADA EN I.A SOCIEDAD ESPASgT.A
DE HIDROLOGIA MEDICA EN LA NOCHE DEL 30 DE NOVIEMBRE

Por el 1)r. ARSENIO MARIN PERUJO.

Sefiores: Ante un asunto de tal magnitud, tan amplio,
gue abraza cuestiones tan multiples é interesantes, no
hay mas remedio que rendirse a la evidencia y confesar
gue en una conferencia so6lo pueden estudiarse algunos
puntos. Yo elegiria principalmente la cuestion clinica
y aun terapéutica, dejando problemas tan importantes

como los que se refieren & la anatomia patoldgica, etc.

Hasta este altimo cuarto de siglo, como quien dice
hasta nuestros dias, la Ulcera del estdmago ha venido
englobada, confundida en los libros de Patologia, y lo
gue es peor, en la clinica, a la cabecera del enfermo, con
el cancer.

Cualquiera que sea la .significacion que se dé al pro-
blema del prondéstico y de la 'terapéutica de esta afec-
cion, nadie podra negar que el haberse hecho la necesa-
ria distincién entre un padecimiento curable y otro in-
curable, fatalmente mortal, y el haberse precisado,
basta con cierto lujo clinico, esta cuestion, significa un
progreso indiscutible para la ciencia y un beneficio
nada pequefio para la Humanidad.

La cuestibn magua, y que aun sigue siendo de gran

actualidad, es la patogenia de la Ulcera del estémago.
Numerosas, habiles, son las opiniones sustentadas para
dar una explicacién satisfactoria; pero desgraciada-
mente queda siempre en pie la incognita que se busca.
No es poco, sin embargo, lo que ya se ha precisado en
este punto. Si no hubiera la funesta tendencia & las ge-
neralizaciones... Referirse & la ulcera del estdmago, es
referirse & la hiperclorhidria. A poco mas que sigan los
autores dando a ésta importancia desmesurada, los dos
términos, hiperclorhidria y Ulcera del estdmago, casi
serian sinénimos, gran error en que no debe caer el
hombre de ciencia.
- German Sée, cuyos méritos son indiscutibles y recono,
cidos por la generacion médica actual, es uno de los que
exageran la doctrina de la hiperclorhidria en relacion
con la ulcera estomacal. Aquélla seria como un primer
grado de ésta.

El casoes, que negar la influencia de la hiperclorhidria
en la afeccidon gque estudiamos, seria negar la evidencia;
a lo que hay que oponerse es a las generalizaciones, a
la exageracién, ala creencia, no poco arraigada, que
apenas admite mas factor que el exceso de acidos clor-
hidricos en el desarrollo de la Ulcera gastrica.

La autO‘digeslion, la destruccion de la mucosa por el
acido, la perforacién del estbmago, son términos que se
prodigan a cada momento como para dar a entender
que todo lo representa la hiperclorhidria, es decir, una
guimica grosera, brutal, desligada de todo vinculo ana-
tomico y fisiolégico, y ante la cual el estdbmago, sin con*
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dioiones de defensa, sin energias, sin su red admirable
de vasos, de glandulas, etc., se dejara digerir.

La prueba de que las cosas no pasan asi esta en los
hechos, en la observacion. Yo, por ejemplo, repaso mis
notas clinicas referentes a los mas graves hiperclor-
hidricos: no he visto hasta ahora que sean ulcerosos.
Podra serlo alguno mas adelante; pero esto ¢no ocurre
también en los mas diversos estados dispépticos? jDes-
graciada humanidad si la hiperclorhidria originase tan
facilmente como se dice la Ulcera del estémago!

Veamos lo que ocurre en la clorosis. La quimica de la
digestion es variada en esta enfermedad; pero lo que
ocurre en la mayor parte de los casos es la hipoclor-
hidria; esto, por lo menos, me dicta mi experiencia.
Pues bien; & pesar de esta deficiencia acida, la ulcera,
y la més grave, la llamada aguda, perforativa, etc., es
muy frecuente en tal padecimiento. Es extrafio que casi
todos los autores no hayan sacado deducciones positivas
del hecho, y que se hayan contentado solamente con se-
falarlo y con decir que lo culminante es un mal estado
general. Si, esto es lo culminante, esto lo es todo, asi como
la infiuencia de los &cidos resulta secundaria 6 muy
poco apreciable. El organismo, en esas edades tan criti-
cas, realiza esfuerzos supremos para el establecimiento
de la gran funcién; y, a menudo, por circuntancias que
no hay para qué mencionar en este momento, resulta
impotente en la lucha, enferma. La uUlcera del estémago
es una expresion patolégica de esta deficiencia organica
tan especial, lo cual no quiere decir que se excluya la
integridad anatémica de la mucosa gastrica, porque
respecto 4 este punto, se impone el admitir siempre, sea
cual fuere la causa, la alteracién mayor 6 menor de los
elementos anatémicos.

Otro hecho clinico merece también recordarse. Yo no
creo de ningun modo que la filiacién patoldgica de la
gastritis exulcerativa, de la gastritis foliculosa, de la
dispepsia llamada varicosa, de la erosion, del catarro
gastrico del alcoholista, sea la filiacion patoldgica de la
Ulcera estomacal a pesar de sus aparentes analogias; es
mas, creo que en el mayor namero de casos uno de estos
procesos excluye al otro; pero con la misma verdad he
de decir que no es excepcional, ni mucho menos, que la
gastritis alcohdlica, que el catarro gastrico exulcerati-
vo, etc., lleven al fin & la ulcera.

Y ¢por qué habra de suceder esto, sean pocos 6 muchos
los casos, tratandose de procesos inflamatorios que com-
plican la deficiencia acida, la hipoclorhidria? ¢Es que
existe también el catarro gastrico Ucidof Esto se ha
dicho, pero sin razones convincentes.

Ademas de todo esto, vemos que, en casos de necesidad,
el cirujano excinde impune 6 casi impunemente un trozo
de mucosa. La fistula gastrica es curable. Una violen-
cia, una compresién en el estbmago, no origina la ulce-
raciof.

¢No hay, en fin, hechos bastantes para gque se hubiese
limitado un poco maés de lo que se ha hecho la influencia
de la hiperclorhidria en la aGlcera del estémago? Que el
acido clorhidrico en exceso es funesto para la ulcera, que
entretiene y aun exacerba la lesion, ¢quién ha de poner-
se a negar esto? Pero ¢no es casi tan inconveniente la
particula de alimento 6 de condimento estimulante que
se pone en contacto con la Ulcera irritAndola masy mas?
¢No es tan desastrosa la dietética completamente inade-
cuada é intemperante y el violento aumento de volumen
del érgano por los gases, etc? La hiperclorhidria no es
nada favorable para la Ulcera ya formada; es, digamos-

lo con toda precision, muy desfavorable, como lo son
otros factores. Pero la hiperclorhidria por si, con exclu-
sion de la alteracion anatémica, no tiene influencia en la
formacién de la Ulcera estomacal.

Esto da a entender que lo principal de todo, pudiéra-
mos decir que casi lo Unico, lo representa el estado de
nutricién, el estado de los elementos anatémicos de la
mucosa, el estado de los vasos. Las obstrucciones capi-
lares, las congestiones, las embolias, etc, etc., sea por
causa directa, sea por causa general, como en ciertas
anomalias de nutricidon y en ciertos desarreglos del siste-
ma nervioso (neuro-trofeos), son el pgnto de partida,
la verdadera causa determinante de la ulceracion.

Y ¢por qué la ulceracién aparece en unos casos, y en
otros, en que por lo grosero 6 lo especial de las lesiones
parece debiera presentarse, no se presenta? Hay que in-
vocar... lapredisposicion, palabra c6moda para explicar
las cosas, y que encubra nuestra ignorancia respecto a
los grandes fendmenos iniciales y a4 la causa intima de
muchos procesos morbosos.

La propension a admitir la dlcera del estbmago si
suena la palabra dispepsia, y sobre todo si se observan
hematemesis 6 melena, subsiste aun en la ciencia.

El progreso de este ramo de patologia impone las ne-
cesarias eliminaciones. A veces, el nifio recién nacido
tiene hematemesis (no dependientes de la sangre del
pezon de la madre) 6 melena. So6lo prueba esto la obs-
truccién del corazén derecho; no habria que pensar en
Ulcera gastrica.

Es menos frecuente, en la terminacién de las enferme-
dades graves, observar el vébmito de sangre; ésta sale
casi siempre alterada, descompuesta. Si el enfermo aque-
ja algan fendmeno dispéptico secundario, no dificilmen-
te se le juzga canceroso, 0, por lo menos, ulceroso. Excu-
sado me parece manifestar que los graves fendmenos de
perturbacion circulatoria, obstruccién del corazéon dere-
cho, explica por lo menos bastantes veces el hecho.

La hematemesis del asistélico, la del cirrdtieo, no debe
confundirse con la del enfermo afectado de Ulcera gas-
trica.

Ciertas lesiones en el pulmoén, en el corazén, en el lii-
gado, dan lugar a los remansos sanguineos, a la gastro-
rragia.

Pero hay hechos méas significativos.

Un sujeto, ligeramente dispéptico 6 que no padece poco
ni mucho del estdmago, tiene una gran gastrorragiii:
no se comprueba nada en el higado ni en ningdn otro
6rgano; el estomago ha quedado como indiferente a la
hemorragia; viene el restablecimiento, y mas adelante
se repite 6 no el fendmeno. {Qué ha ocurrido aqui? Pro-
bablemente todo menos la uUlcera. Esta hemorragia re-
vela al hemoiToidario, al futuro artritico, ¢ al individuo
gue, sin padecer de Ulcera, presente por lo pronto lo que
antes se llamaba complexién hemorragica.

Las gastrorragias supletorias han llamado siempre la
atencion de los médicos. Es innegable que la supresiéon
de las reglas origina alguna vez la gastrorragia; pero
de esta idea de compensacion organica se ha abusado
mucho, y es mas facil que la gastrorragia, que la misma
Ulcera preceda a la amenorrea, y que la deficiencia nu-
tritiva se relacione con uno y otro estado.

La gastritis foliculosa, la erosidén, la dispepsia varico-
sa, el estado inflamatorio en general, producen hemorra-
gia sin que exista la Glcera de que nos ocupamos.

Por lo demas, la gastrorragia puede verificarse por el
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mismo mecanismo que en la pulmonia, en el flujo ute-
rino, etc.

Convendra, si, tener presente que en estos y en otros
muchos estados siempre existe lesion mayor 6 menor en
los elementos anatémicos del estbmago.

En la cuestion clinica de la Ulcera del estémago, que
es la principal de esta conferencia, prescindiré de la
vulgar relacion de sintomas, y como cosa mas practica,
y me permitiréis decirlo, original, presento una estadis
tica, no muy numerosa, pero si bien exacta y comproba-
ba de enfermos de Ulcera estomacal.

Antes recordaré la importancia de algunos hechos
para comprender la clinica de la enfermedad.

Prescindir de la dispepsia, casi equivale & prescindir
de la misma Ulcera estomacal. Esta es un incidente, un
episodio, si queréis una complicacién de aquélla. Ya
hemos de verlo con toda precision en nuestra estadis-
tica.

El dolor y la hematemesis, con ser tan decii®ivos en la
Ulcera, faltan algunas veces, presentandose otras con
caracter tan poco preciso, que habria de renunciarse al
diagnostico si olvidasemos la cronologia de la dispep-
sia por atender & sintomas que pudieran creerse infali-
bles de la ulceracion.

Alguna vez, especialmente en las jovenes clordticas,
ocurre que, en pocos dias, casi sin dispepsia anterior, se
presenta la Ulcera estomacal; pero en la mayoria de los
casos la dispepsia ha llevado a aquélla, la afeompafia
después y la da caracter siempre.

Asi, pues, el alcance clinico, diagndstico y aun tera-
péutico de la afeccién que estudiamos, depende mucho
de la dispepsia anterior y de la dispepsia actual, relacio-
nada con la Ulcera gastrica.

No menos importancia tiene en clinica el sitio de la
Ulcera estomacal. De estar ésta en el cardias, a ocupar
la region media del 6rgano, 6 el piloro, 6 sus inmediacio-
nes, el cuadro clinico puede variar por completo. En el
ultimo caso, nos las habernos, mas que con un ulceroso,
con un gastroectasico. y aunque de esta idea se ha abu-
sado mucho, apoyandose en que la estenosis pildrica y
la retraccion cicatricial originan la gran gastroectasia,
es lo general, casi lo reglamentario.

Tampoco se ha de olvidar, para que la interpretacién
de los fendmenos morbosos sea acertada y discreta, la
causa de la enfermedad, la reaccion general del indivi-
duo. EI mismo ejemplo de la dlcera de las cloréticas, in-
vocada a ca..a momento, es una prueba de ello.

Finalmente, ha de establecerse la comparacion entre
la Ulcera del estbmago y la de otro 6rgano, por ejemplo,
la boca. La lesion en ésta, igualmente que en el estoma-
go, se exacerba, se hace mas dolorosa, mas dificil de
curar, etc., cuando los movimientos de los labios son
violentos, cuando una particula do alimento, de condi-
mento, etc., irritante, se posa en dicha ulcera, 6 se pone
en contacto con ella; cuando, en fin, no la dejamos en

"Reposo y libre de reactivos 6 de acciones estimulantes.
( Se continuara.)

PRENSA MEDICA

EXTRANJERA: I. La neurastenia sifilitica. — IL Cau-
sas de las ginecopatias.

La neurastenia sifilitica se manifiesta generalmente
con evidencia — dice el catedratico Sr. Fournier — en

el periodo secundario de la sifilis, y en la mujer de pre-
ferencia estalla con un cortejo de sintomas con gran
predominio de trastornes nerviosos, bien descritos por
dicho sefior con el nombre de tempestad nerviosa.

El sistema nervioso tiene, pues, desde el principio de
la enfermedad parte preponderante, que conserva largo
tiempo en el curso de la misma. Est4d constantemente en
un estado de eretismo general; hay cefalea atrozy tras-
tornos, ora en forma de hiperestesia, ora en forma de
anestesia. El oido y la vista estan alterados y liay fend-
menos por parte del gran simpéatico, EIl enfermo se queja
a menudo de llamaradas de calor que se presentan brus-
camente en el perineo, en el cuello, en las ingles, a lo
largo del antebrazo, en la axila, etc. Pequefios accesos
de fiebre, apenas capaces de elevar el termdmetro algu-
nas décimas, aparecen muy a menudo por la tarde y
pasan casi inadvertidos para el enfermo.

Aunque ligera esta fiebre, no por eso deja de ir seguida
de fendmenos de astenia, de abatimiento, de postracién.
El Si-. Fournier compara la situacion de estos enfermos
a la que acomparfia la convalecencia de una enfermedad
aguda.

La astenia domina y alcanza casi todos los 6rganos
de la vida Hay astenia circulatoria, que se revela por
la blandura del pulso, la anemia; de la astenia digestiva
dependen los trastornos que se observa en el buen fun-
cionamiento del estbmago y que se manifiestan bajo
multiples y variadas formas, desde la gastritis sencilla
hasta la dispepsia, los eructos, etc. La astenia intesti-
nal lleva consigo coélicos matinales, dolores sordos en
los hipocondrios y localizados de preferencia en la re-
gion esplénica, estrefiimiento, 4 menudo tan graduado,
gue pasan los enfermos seis dias sin defecar; la defeca-
cion es a veces dolorosa y precedida de la emision de di-
versos gases sumamente fétidos. La astenia nutritiva
lleva consigo el enflaquecimiento rapido del sujeto, la
alopecia, falta de fuerzas, etc.

A estos fendmenos neurasténicos afiade el Sr. Fournier
otros sintomas dependientes del histerismo: bola histé-
rica, espasmo histérico, histerismo convulsivo, etc.

El Sr. Fournier insiste sobre diversos puntos particu-
lares de la neurastenia sifilitica, y segun él existe:

1. ® Una neurastenia sifilitica sobrevenida en el curso

del periodo secundario.

2. ® Esta neurastenia puede presentarse sola 6 asocia-

da con otros fenémenos sifiliticos.

3. ® Puede ser incompleta y limitarse a la cefalea

-

neurasténica U ofrecer el cuadro completo de esta en-
fermedad.

Cuando se manifiesta la neurastenia pasado el periodo
primario, afecta dos formas:

Primera/'ornia; incompleta, 6 cefalea neurasténica.

Segunda forma: neurastenia con su completo cortejo
de sintomas.

La primera forma esta caracterizada por la cefalea;
el dolor no es muy fuerte, pero es tenaz, como si un
casco apretase fuertemente la cabeza. De ordinario es
un dolor sordo, que se irradia atoda la cabeza, 6 bien se
fija en las sienes 6 en la frente.

La cabeza esta pesada, hay aturdimiento, zumbidos;
la sangre, que late con impetu en las arterias de la ca-
beza, sobre todo cuando el enfermo quiere correr 6 ace-
lerar el paso, da al sujeto la sensacién de grandes mar-
tillazos dados sobre el craneo, pero esto no es lo general;
lo general es que el neurasténico trabaje como en una
nube, como si tuviese el cerebro vacio.
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La sifilis cerebral puede confundirse con la neuraste-
nia sifilitica, y el médico debe tener esto muy presente
He aqui, segun el Sr. Fournier, los puntos de partida
diagndésticos mas importantes:

Primer signo. — Caracter de intensidad de los dolores.
Interrogando a fondo al neurasténico se le bara decir
que no tiene verdadero dolor en la cabeza, como lo ten-
dria si se tratase de una neuralgia 6 jaqueca; es un sim-
ple aturdimiento.

La cefalea de la sifilis cerebral es, por el contrario, un
dolor intenso, angustioso, que obliga a suspender el tra-
bajo y a4 meterse en cama al enfermo.

Segundo signo. — La cefalea neurasténica aparece por
la mafiana, no existe por la noche, no impide el suefio.
Por el contrario, la sifilis cerebral tiene exacerbaciones
nocturnas bien conocidas.

Tercer signo. — Criterio terapéutico. - EIl tratamiento
especifico tiene admirable éxito en los casos de sifilis ce-
rebral: alivio rapido, & veces inmediato. En la neuras-
tenia sifilitica el resultado es nulo.

Cuarto signo. — Signo de la duraciéon. — Una cefalea
gue dura meses 6 afios es neurasténica. En la sifilis ce-
rebral, la catastrofe, paralisis, apoplegia, ocurre al cabo
de algunas semanas.

Esa es la forma frustrada, incompleta de la neuraste-
nia. La segunda forma nada tiene de particular; todo
su cortejo clinico esta encerrado en esta frase de Four-
nier : declinacién psiquica y fisica.

La segunda torna débil al enfermo, perezoso, sin ener-
gia, sin fuerza. La primera deja adivinar en qué estado
se encuentra el enfermo intelectualmente considerado:
pérdida de la memoria, pereza intelectual, debilitada la
fuerza de comprensidon, disminuida notablemente la
atencion.

Este cuadro seria demasiado perfecto si no fuese sus-
ceptible de variar y de transformarse hasta el infinito;
el fondo de la escena es siempre el mismo: el «<tumulto
nervioso.»

Upo de los puntos caracteristicos de esta neurastenia
es la predileccion marcada por los individuos civiliza-
dos, refinados, pues «no es neurasténico el que quiere».

La semilla existe en todos los sifiliticos; pero no ger-
mina en todos los terrenos.

El aldeano, el hombre del campo, el que trabaja ma-
nualmente, estan exentos, y lo contrario sucede con los
que trabajan mucho inteleotualmente, ingenieros, poe-
tas, estudiantes, etc.

El diagndstico podra equivocarse segun que los sinto-
mas que predominen sean medulares 6 cerebrales.

En el primer caso, podra confundirse la neurastenia
con la pseudo-tabes neurasténica, pero los cuatro sig-
nos siguientes podran evitar el error.

1®y 2.® En la neurastenia, los reflejos estan norma-
les 6 excitados, en lugar de estar disminuidos ¢ de fal-
tar; pupila normal, no miodsica.
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1. *
mas consecutivos necesarios a las lesiones cerebrales.

2. *
lesiones del cerebro.

3. =
la imagen exagerada de los sintomas organicos.

El pronédstico de la neurastenia sifilitica es funesto.
Cura lentamente, cinco, diez afios después, y una vez
curada esta conmovido el sistema nervioso, de suerte
que el menor contragolpe basta para despertarle.

El tratamiento es poco eficaz. A despecho de su origen
sifilitico, no ejerce influencia sobre ella el tratamiento
mercurial. Se recurrira a4 la hidroterapia, al bromuro
potasico, & la electricidad, al cambio de aires, a los via-
jes. Se sustraerd al enfermo de las causas susceptibles
de abatir méas su moral; se instituira un tratamiento
fortificante. Esto es todo.

Desde hace algunos afios — dice el Dr. Noble, de Fi-
ladelfia — se estudian mucho |las enfermedades propias
de la mujer, y se han multiplicado las operaciones gine-
colégicas; pero se han ocupado poco relativamente los
meédicos en la etiologia de estas enfermedades, que es,
siu duda, uno de los puntos mas importantes, pues en
Ginecologia especialmente, vale mas prevenir que curar.

Las i“rincipales causas de las ginecopatias son, segdn
dicho sefior:

1. EI desarrollo imperfecto de ios 6rganos sexuales.

2 * La gonorrea.

3* La inflamacion séptica a consecuencia del parto.

42 Los desgarramientos debidos al parto.

5* Diversas causas & menudo unidas, tales como el
estrefiimiento y la higiene mal entendida.

I.*« Desarrollo imperfecto de los érganos sexuales.—
Esta causa de enfermedad es bastante dificil de apre-
ciar. Por el momento, sobre todo, nadie se preocupa de
ella, fijando especialmente la atencién en las afecciones
de las trompas y de los ovarios. Sin embargo, si los or-
ganos sexuales sufren una detencién en su desarrollo,
el organismo entero se resiente. Estas mujeres, casi sin
excepcién, pertenecen al grupo de las neurésicas y tie-
nen cefalalgia, corea y neuralgias. Los retardos en el
desarrollo de la pubertad, la dismenorrea y también un
estado de «<semi-invalidismo», constituyen los mejores
sintomas de estas enfermedades. La menstruacién no
aparece sino a la edad de diez y ocho 6 diez y nueve afios,
y es siempre laboriosa. Los dolores aparecen algunos
dias y & veces una semana antes del flujo menstrual, y
ocupan especialmente la region de los ovarios y van
acompafados con frecuencia de desérdenes reflejos, ta-
les como trastornos de la digestion , cefalalgia y moles-
tias generales.

La dismenorrea uterina es muy frecuente, debida & la
falta de desarrollo del cuello del Gtero, y éste se halla en

3. ® La vejiga esta perezosa en la tabes € intacta engnteversién. Recondcese este estado por la existencia de

la neurastenia.

4. ® La superabundancia de sintomas nerviosos es

signo de neurastenia.

En el segundo caso, el diagnéstico es muy delicado.
Sifilis cerebral y paralisis general. he aqui las dos gran-
des dudas, pues la cerebrostenia da a veces la imagen
de la sifilis cerebral, de la paralisis general, del tumor
encefalico.

Los elementos de diagndstico pueden sacarse de las
tres consideraciones siguientes:

dolores paroxisticos eu cuanto aparece el flujo.

No se conoce de un modo cierto las causas de que de-
penden estas faltas de desarrollo; pero es evidente que
los errores de la educacién actual (que favorecen el des-
arrollo del sistema nervioso & expensas de todos los de-
ma.s aparatos) tienen en ello no pequefia parte. Esto
por lo que toca a las mujeres acomodadas, que respecto
a las pobres, tenemos como causas el trabajo desde pe-
quefas en las fabricas, con alimentacion insuficiente y
aire viciado para respirar.

Ausencia, en la neurastenia, de los grandes sinto-
Multiplicidad de sintomas extrafios & las grandes

Sintomas que no tienen mas que la apariencia,
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2. *  Gonorrea. — El Sr. Bernutz ha examinado 89 Pero lo que es también de gran importancia es el tra-

mujeres muertas de pelviperitonitis, de las cuales en 38
era de naturaleza gonorreica, en 43 puerperal, y en 8
trauma@tica.

Dicho sefior ha demostrado que la gonorrea no solo
afecta la vulva, uretra, vagina y matriz, sino también
las trompas, ovarios y peritoneo.

3. ® Infiamacién séptica a consecuencia del parto.
Al lado de la septicemia puerperal, tan fatal & las pari-
das, se encuentra toda una serie de inflamaciones que
interesan mas al ginecé6logo que al tocdologo : tales son
la vaginitis, la endometritis y la metritis séptica, que
persisten y deben tratarse después del parto. Las sal-
pingitis, ovaritis y peritonitis pueden curar, pero ordi
nariamente se forma una coleccion purulenta con adhe-
rencias 6 acumulo de suero, sangre 6 pus en las trompas
y los ovarios.

No se conoce exactamente la proporcidn de mujeres
atacadas de inflamacidon séptica, pero se evalia en 95
por 100 los casos debidos a la gonorrea,

4. ® Desgarraduras producidas durante el parto-
Dan lugar & numerosas afecciones ginecolégicas EI se-
fior Emmet ha llamado la atencion sobre las relaciones
de los desgarros del cuello con la falta de involucién de
los érganos pélvicos, y especialmente del Utero. Estas
lesiones del cuello se manifiestan sobre todo cuando la
matriz esta imperfectamente desarrollada.

Los desgarros del elevador del ano y de las aponeuro-
sis pélvicas tienen también gran importancia, pues son
el punto de partida de casi todos los prolapsos de los Or-
ganos de la pelvis menor, es decir, del Gtero, vejiga y
recto.

tamiento de todas las desgarraduras producidas duran-
te el parto y el tratamiento enérgico, por medio de lo
antisépticos, de toda afeccién gonorreica.

Dr. Ramén Sbrrbt. LF

SECCION OFICIAL

MINISTERIO DE LA GOBERNACION

REAL ORDEN

Timo. Sr.: Resultando de las noticias oficiales que el
estado de la salud publica en Francia es satisfactorio,
el Rey (q. D. g.), y en su nombre la Reina Regente del
Reino, ha tenido a bien disponer que desde el dia de ma-
flana inclusive se supriman todas las medidas de inspec-
cién sanitaria en la frontera con Francia y en la linea
de Gibraltar, quedando en Irdn, Port-Bou y en la ex-
presada linea de Gibraltar el personal que se considere

—estrictamente necesario a prevencion de toda contingen-

cia en la salud publica.

De real orden lo digo & V. |. para su cumplimiento.
Dios guarde & V. |I. muchos afios. Madrid, 30de Noviem -
bre de 1893. — LoOpez Piiigcerver. — Sefior subsecretario
de este Ministerio.

MINISTERIO DE ULTRAMAR

REALES URDENKB

limo. Sr.: Por el primero de los articulos adicionales

5. M Causas variadas. — El estrefiimiento tiene partede la ley de 30 de Julio de 1892, aprobando los Presu-

importante en la génesis de la mayoria de las afeccio-
nes ginecolégicas.

Sabido es que el estrefiimiento es frecuente en las mu-
jeres a causa de sus ocupaciones sedentarias y la poca
atencion que conceden a ciertas funciones. De aqui re-
sulta la compresion de todos los vasos que rodean el
recto, y, por consiguiente, la congestion del Gtero y de
los ovarios.

La misma causa puede provocar la retroversién del
Utero y el prolapso de los ovarios. El recto empuja ha-
cia delante el cuello, mientras que los esfuerzos de la
defecacién comprimen el cuerpo uterino y lo encorvan
hacia atrds La congestion de los érganos de la pelvis
relaja los ligamentos y predispone & las dislocaciones, y
agrava ademas las enfermedades existentes. La pérdida
del apetito y las cefalalgias proceden déla absorcion de
productos contenidos en el bolo fecal.

Los habitos de pereza, de lujo, la irregularidad en las
horas de las comidas, la alimentacion demasiado rica y
demasiado abundante, el uso de los alcoholes, todo esto

contribuye a las ginecopatias.
La compresion en la cintura dificulta la circulacion

y predispone a la congestién de todos los drganos de la
parte inferior del cuerpo. Los intestinos comprimidos
obran sobre los 6rganos de la pelvis y favorecen su
prolapso.

Conclusiones practicas. — EI| objeto de este articulo no
es publicar hechos nuevos, sino divulgar las causas de
las afecciones ginecolégicas y demostrar que es facil
prevenirlas. Si se atendiese a las jovenes en el momento
de la pubertad, si se vigilase el estrefiimiento y se con-
siguiese que la moda respetase la Higiene, se disminui-
ria notablemente el nUmero de mujeres enfermas.

puestos generales de la isla de Cuba para el afio econdé-
mico de 1802-93, se autorizaba al Gobierno para adop-
tar, entre otras medidas, la relativa a que el real decre-
to de 20 de Septiembre de 1878, que establecio la unifica-
cion del Profesorado, tuviera oportuna aplicacion en la
referida isla: esta misma autorizacion se recuerday re-
produce por la ley de 6 de Agosto ultimo aprobando los
Presupuestos de la Gran Autilla para el actual afio eco-
némico, y en ejecucién de la autorizacion dada se hace
precisa la adopcion de algunas medidas que conduzcan
mas facilmente & la consecuencia del fin deseado.

En el preambulo del real decreto de 20 de Septiembre
de 1878, 4 que las leyes anteriormente citadas se refie-
ren, se explica la razén de las reformas que establecia,
manifestando que éstas tendian a unificar las carreras
civiles de la provincias de la Peninsula y de Ultramar.

Su primer articulo prescribia que el personal de las
Universidades, Institutos, Escuelas especiales. Norma-
les y de Instruccion primaria, constituiria en cada cla-
se una misma carrera, se regiria por disposiciones ana-
logas y se.viria indistintamente en los diversos paises
referidos.

El art. 5 “ establecia que los profesores de instruccién
publica de Ultramar formarian un solo Cuerpo con los
de la Peninsula y tendrian los mismos requisitos y de-
rechos, segun la clase y grados de los establecimientos
4 que pertenecieran.

Inspirado en las mismas ideas, este Ministerio, por
medio de la reforma de la ensefianza llevada & efecto en
Cuba por el real decreto de 18 de Junio de 1880, consigno
algunos preceptos por los cuales tendia & la aplicacion
de lo determinado en el de 1078.

Entre las varias medidas cuyo planteamiento dirigido
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a este fin se acordaba, 6 cuya realizacion se intentaba,
se hallaba la relativa k la formacion del escalafén del
profesorado. EIl Consejo de Instruccion Publica habia in-
formado favorablemente en cuanto a la aspiracién tan
general como antigua de los profesores en Cuba, de for-
mar un solo escalafén con los de la Peninsula, punto,
segun se creia, resuelto ya en un principio por los reales
decretos de 9 de Abril de 1871 y 20 de Septiembre de
1878.

En armonia con lo que en este ultimo se establecia,
el art. 12 del real decreto de 18 de Junio de 1880 encar-
gaba se observase lo dispuesto en la legislacion que re-
gia en la Peninsula para la formacién de los escalafones;
es verdad que en este mismo articulo se afiadia que, con-
forme con el expresado decreto de 1878, una vez reorga-
nizado el profesorado en Cuba, sus individuos pasarian
a figurar en el lugar que les correspondiera en los res-
pectivos escalafones de la Peninsula, como se decia qgiie
dispone la ley de 9 de Septiembre de 1857. A nada de lo
gue se refiere esta cuestion se hace alusion siquiera en
la ley mencionada, lo cual no fué obstaculo para que en
el art. 230 del plan de estudios & que el real decreto de 18
de Junio servia de base, se desarrollase aquella idea,
prescribiendo que los catedraticos numerarios de la Uni-
versidad de la Habana entrarian a4 formar parte del es-
calafon general de todos los del Reino, en el que ascen-
dei‘ian por antigiedad rigurosa.

Tales preceptos son sin duda homogéneos, y la Unica
dificultad que para realizarlos simultdneamente habia
de encontrarse, era la eleccién de la forma y de la opor-
tunidad para dar entrada al profesorado de todas las
provincias de Ultramar, no s6lo el de la Gran Antula,
en los escalafones correspondientes & sus respectivas
carreras de la Peninsula.

De lo expuesto, facilmente se puede colegir que la idea
fundamental infundida en la legislacién de la ensefian-
za por el real decreto de 1878, relativa a la uniformidad
de la carrera profesional de unoy otro punto, ha brota-
do como secundaria, aunque algunas veces la disputa la
preferencia la de la refundicién del profesorado de UlI-
tramar en el mismo escalafon donde figura el de su res-
pectiva clase en la Peninsula.

Pero semejante pensamiento no tiene enlace con las
prescripciones del referido real decreto, supuesto que
en éste sélo se dice que las carreras del Profesorado en
Ultramar y la Peninsula habran de ser regidas, no por
unas mismas y unicas reglas, sino por disposiciones
analogas, de donde nace la idea de la especialidad, in-
terpretando asi fielmente el precepto constitucional,
segun el cual son regidos y gobernados aquellos remo-
tos paises.

Asi es que, para llegar mas facilmente & realizar lo
que las leyes de Presupuestos de Cuba recomiendan al
Gobierno, esto es, para que el personal de la Universi-
dad de la Habana, unico que por ahora se halla en con-
diciones méas adecuadas para ello, constituya una misma
carrera aquiy en la expresada isla, sirviendo indistin-
tamente en la Peninsula y Ultramar, se hace indispen-
sable establecer una reciprocidad en los mediosy en las
ventajas ofrecidas al profesorado de una y otra parte
que constituya la base de esta uniformidad.

El real decreto de 9 de Abril de 1871 ya habia dado el
primer paso para establecer esta reciprocidad. En él se
disponia que los profesores de la isla de Cuba que hu-
bieran obtenido sus catedras con sujecion i lo dispuesto
en el plan de estudios en ella promulgado, tenian dere-
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cho & optar, por concurso, & las vacantes que se prove-
yeran en la Peninsula.

Se afiadia que para ser admitidos a los expresados
concursos habian de reunir los catedraticos de Cuba las
mismas circunstancias que se exigieran & los de la Pe-
ninsula, terminando por disponer también que los cate-
draticos de Cuba que de esta suerte ingresaran en el
profesorado publico de la Peninsula ocuparian en los
escalafones de sus respectivas clases el lugar que les
correspondiese por su antigiedad en el profesorado,
fijAndose esta antigiedad mediante las reglas que para
los de la Peninsula se aplicaban.

Estas no se habian fijado de un modo definitivo hasta
el aflo de 1875, y desde entonces, bajo la pauta de estas
reglas, los profesores de la Universidad, asi como los
del Instituto de la Habana, han venido teniendo entrada
en el profesorado de la Peninsula por los medios legales
y reglamentarios.

También el plan de estudios de 1880 facilité los me-
dios, no solamente para que en los turnos de concurso
pudieran optary obtener las catedras de la Universidad
de la Habana los de la Peninsula, sino también por los
de oposicion entrar en el profesorado de Cuba las per-
sonas que aqui aspiraban & ello con los titulos acadé-
micos y requisitos exigidos para conseguirlo. Pero el
éxito no ha llegado hasta ahora a ser tan completo
como hubiera podido esperarse, no existiendo en reali-
dad todavia la reciprocidad a que debe por completo
aspirarse

La causa de que esto no tenga lugar, aun parece en-
contrarse en que no existe paridad perfecta entre el
profesorado de uno y otro punto, faltandole en Cuba al
profesor de la Peninsula estimulo eficaz, garantia sufi-
ciente, condiciones de estabilidad y de mejora gradual
en su carrera que hoy no tiene alli en la medida que
seria justo y conveniente. Carece de escalaféon el profe-
sorado en Cuba. Los ascensos no se han dado en la
Universidad de la Habana por antigiiedad rigurosa,
como previene la ley de Instruccién Pudblica y sucede
con el de Facultad en la Peninsula; no hay %lli escala
alguna organizada, y todavia el premio a los dilatados
servicios del profesor laborioso é inteligente, aunque
casi siempre modesto, esta subordinado a la provisién
de las categorias, fundadas, mas que sobre los servicios
prestados por el catedratico realmente en su carrera,
en el mérito contraido en esferas no a todos asequibles,
hasta el punto de ofrecer un cuadro poco lisonjero el
personal facultativo de aqirella Universidad, apto todo
él y adornado por igual de todas las condiciones de
ilustracion y suficiencia que la ley y la opinién publica
con ella pueden exigirle.

Asi es que para que el real decreto de 20 de Septiem-
bre de 1878 tenga la cumplida ejecucion que se desea,
y ésta se verifigue con garantias suficientes para todos,
se hace indispensable la formacion del escalaféon del
profesorado de la Universidad de la Habana sobre las
mismas bases, como lo esta el correspondiente a los ca-
tedréaticos de la Facultad en la Peninsula.

El real decreto de 20 de Agosto de 1875, dictado por el
Ministerio de Fomento para establecer definitivamente
las reglas que habian de servir para la formacién del
escalafon expresado, puede servir de fundamento para
ello. Ajustandose a estas reglas en lo que actualmente
tengan de aplicables, y adicionandolas con las que hacen
precisas las anomalias que en la actual organizacion
del profesorado de la Universidad de la Gran Antilla
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se observan, corrigiendo en lo posible todos los defectos
que pudieran notarse en ella, puede formarse el escala-
fon, con arreglo al cual se rija en lo sucesivo, de con-
cierto en todo con lo que en este servicio se halla esta-
blecido en la Peninsula y sea facilmente adaptable a
aquella isla.

Por lo tanto, en cumplimiento de lo preceptuado en
las leyes de Presupuestos de 30 de Junio de 1892y 6 de
Agosto de 1893, y tomando en consideracién las razones
expuestas;

S. M. el Rey (q. D. g.), Yy en su nombre la Reina Re-

gente del Reino, ha tenido a bien ordenar se lleve &
efecto lo propuesto, con arreglo a las disposiciones si-
guientes :

rigurosa. Estos ascensos seran concedidos directamente
por el ministro de Ultramar, previo informe del Consejo
de Instrucciéon Publica.

9. * Los catedraticos de la Universidad de la Habana

que hayan obtenido con anterioridad & la fecha de la
presente real resolucién mejora de sueldo por razén de
la categoria 6 categorias que se les hubiere concedido
con arreglo & la ley, seguiran disfrutando los aumentos
concedidos, aunque figurando en el escalafén en el lugar
que les corresponda por su antigiiedad.

10. Los profesores de la misma Universidad que por
razon de su mayor antigiedad figuren en una escala su-
perior del escalafén con el haber que actualmente gocen,
seguiran disfrutando por ahora éste, siendo preferidos,

1. ® Se procedera & formar el escalafén de los cate S€9Un el lugar que ocupen en el escalafon, para la pro-

draticos numerarios de la Universidad de la Habana, de
conformidad con las prescripciones de la presente real
orden.

vision sucesiva de los ascensos que les correspondan,
segun la escala en que estén comprendidos.
11. Queda derogado el art. 236 del plan de estudios

2. ~ Los catedraticos de Facultad que procedan dede 7 de Diciembre de 1880.

Escuelas especiales, ingresardn en el escalaféon de la
Universidad con la antigiiedad que les corresponda, de-
biendo esta antigiedad contarse desde la toma de pose-
sion en calidad de numerarios de catedras reconocidas
por la ley como analogas a las de Facultad.

T 12. Cada cinco afios sera rectificado el escalafén,
con sujecion a las anteriores reglas, oyendo previamen-
te al Consejo de Instruccién Pablica.

Lo que de real orden participo 4 V. |., siendo ademas
la voluntad de S. M. se proceda por esa Subsecretaria a

3. * A los catedraticos procedentes de Institutos, gla formacion y publicacion del proyecto de escalafon,

los de las Escuelas profesionales ¢ especiales cuyas ca-
tedras no hayan sido consideradas como de ensefianza
superior, solo se les abonara la antigiiedad en el esca-
lafén de la Universidad de la Habana desde la toma de
posesién de una catedra de Facultad, sin que sea de
abono el tiempo en que hayan prestado servicios como
profesores interinos U honorarios.

formado con arreglo & las disposiciones que preceden,
haciéndose en la Gaceta de Madrid, desde luego, y re-
mitiéndole al gobernador general de la isla de Cuba para
gue lo haga & su vez en la Gaceta de la Habana, fijan-
dose en unoy otro punto el plazo que V. I. considere
suficiente para que las reclamaciones presentadas por
los interesados se hallen todas en el Ministerio antes

4. » A loscatedraticos que, habiendo pertenecido a ladel 31 de Diciembre inmediato.

ensefianza universitaria, y habiendo pasado de ésta a
ocupar plazas de supernumerarios en otra Escuela, in-
gresasen en el escalafon de la Universidad , sélo se les
abonara la antigiedad correspondiente al tiempo que
hayan servido antes como numerarios de Facultad.

5. " Si dos 6 varios catedraticos hubiesen tomado po-

sesidén de su catedra en un mismo dia, se preferird para
su colocacion en el escalafén a los que hayan desempe-
flado algun cargo en la ensefianza oficial, y entre éstos
a los quo le hubieren obtenido por oposicion, por con-
curso 6 por real nombramiento: supuesta la igualdad
de cargos, seran preferidos los que tuvieren en ellos
mayor antigiedad; y no habiendo desempefiado cargos
oficiales en la ensefianza, se tendréd en cuenta la mayor

antiguedad en el grado de doctor.

6. » Una vez formado el escalafén y aprobado por
S. M., cuantas reclamaciones se intenten en lo sucesivo

en demanda de mejora de antigliedad, se insertaran en
la Gaceta de Madrid y de la Habana, con el nombre del
solicitante y la fecha de la toma de posesion como cate-
dratico de numero de Universidad, & fin de que llegue a
conocimiento de aquellos que se consideren perjudicados
0 hayan de hacer alguna observacién contraria & la re-

clamacién del interesado.

7. * Los catedraticos que consintieren el lugar con

gue figuren en el escalafon después de aprobado defini-
tivamente, perderan todo derecho a reclamar su mejora
de antigiedad a los tres meses de hallarse aquél impreso

y publicado. ,
S.» Formado que sea y aprobado definitivamente el

escalafon, se sujetaran & las escalas y sueldos en él es-
tablecidos los catedraticos numerarios de la Universi-
dad de la Habana, en el que ascenderan por antigiedad

Dios guarde a4 V. I. muchos afos. Madrid, 25 de Octu-
bre de 1893. — J/aura. — Sefor subsecretario de este Mi-
nisterio.

Excmo. Sr.: Previniéndose en las leyes de 30 de Junio
de 1892 y 6 de Agosto ultimo, aprobando respectiva-
mente los Presupuestos generales de esa isla para el
afio 1892-93 y el del actual ejercicio' econémico, que se
adopten varias medidas concernientes a la ensefianza,
y entre ellas la relativa a que tenga aplicacion el real
docreto de 20 de Septiembre de 1878, que establecid la
unificacion del profesorado de la Peninsula y de Ultra-
mar, con esta misma fecha ha dispuesto S. M., segun
podra V. E. haberse enterado por la real orden que al
efecto se le ha comunicado, se forme el escalafén de los
catedréaticos numerarios de la Universidad de la Haba-
na, con arreglo ai cual han de conferirse en lo sucesivo
los ascensos 6 aumentos de sueldo por rigurosa antigue-
dad, segun previene la ley de 9 de Septiembre de 1857.

Correlativamente a esta soberana disposicion ha de
coincidir, para que la'unificacién recomendada por las
citadas leyes sea en lo posible, y por ahora, la mas per-
fecta, la que tenga por objeto modificar la forma como
hasta ahora han venido confiriéndose en dicha Univer-
sidad los aumentos de sueldo por medio de las cate-
gorias.

El art. 230 de la ley antes expresada, disponia que los
catedréticos de Facultad estuvieran constituidos en tres
categorias: de entrada, de ascenso y de término, corres-
pondiendo a la de entrada las tres sextas partes de los
catedraticos, pudiendo optar a la de ascenso las dos
sextas partes y ala de término la otra sexta parte.
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Esta misma disposiciéon fué transcrita integrarnente
en el art. 251 del plan de estudios para esa isla, de 7 de
Diciembre de 1880, desde cuya fecha han venido confi-
riéndose al profesorado de la Universidad de esa capital
las expresadas categorias, cora,0 medio Unico de ascen-
der de sueldo en su carrera.

No se echdé de ver que la concesidon de estas categoiuas
era un acto distinto del que se referia & los ascensos por
antigiedad rigurosa, a que aludia el art. 228 de la ley,
como lo prueba que para la obtencion de ellas se exigian,
ademas de una relativa antigiedad, méritos personales
y servicios especiales en el catedratico que la solicitaba;
asi es que han venido confundidos ambos extremos, con
notorio dafo de los que no han podido ver realizado el
fiu principal de la ley, de premiar con el ascenso gra-
dual de sueldo los dilatados afios de servicios dedicados
a la préactica de la ensefianza.

En la Peninsula habian venido concediéndose los as
censos por medio del escalafén, en la forma por la
misma ley determinada, al propio tiempo que separa-
damente se conferian las categorias, afectando & éstas
también un aumento de haber con arreglo 4 lo prescrito
en la propia ley citada.

Pero en el afio 1b86, refiriéndose a las prescripciones
de la de Presupuestos de 1881, que habia determinado
la forma de dotacién que rige actualmente para el pro-
fesorado de las Universidades de la Peninsula, supi-i-
miendo los aumentos de haber fijados por el art. 235 de
la ley de Instrucciéon Publica, se tomé la determinacion
de declarar que las categorias no daban opcion & sueldo
ni gratificacion alguna, quedando subsistentes s6lo los
articulos que determinaban el procedimiento segun el
cual estas categorias habian de ser otorgadas ¢ con
feridas.

Semejante resolucién fué confirmada por la real orden
del Ministerio de Fomento de 16 de Noviembre de 1887,
guedando las categorias como signo de distinciény re-
compensa al mérito personal de los profesores. Esta re-
forma, que tuvo lugar casi al mismo tiempo que se pro-
mulgaba en esa isla el plan de estudios de 1830, no ha
sido aun adoptada ahi, constituyendo una de las diferen-
cias mas esenciales que se oponen a la unificacién & que
ese profesorado aspira con relacién al de la Peninsula.

Para llegar, aunque paulatinamente, & realizar en
todo cuanto sea posible esa unificacién, se ha adoptado
la resoluciéon de formar el escalafon del de la Universi-
dad de la Habana, segiln antes queda expuesto, con lo
cual las reglas principales para el ascenso entre el pro-
fesorado de una y otra parte seran uniformes; y con el
fin de oue esta uniformidad se complete en lo que es rea-
lizable por ahora, se hace necesario adoptar respecto de
la concesién de categorias la misma legislacion que rige
para los profesores de Facultad en la Peninsula.

Asi, pues, respetando los derechos legitimamente ad-
quiridos por los catedraticos de esa Universidad que ac
tualmeute disfrutan las categorias de ascenso y térmi-
no, con sujecién, no obstante, & las reglas generales
fijadas separadamente para la marcha normal de este
servicio sobre la base del escalafén,y derogado ya en
la misma real orden que de este asunto trata el art. 236
del plan de estudios de? de Diciembre de 1880, que fija-
ba los aumentos anexos a la obtencién de las categorias
de referencia, teniendo en cuenta los razonamientos ex-
puestos, y en cumplimiento de lo que las leyes de Pre-
supuestos antes referidas recomiendan:
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S. M. el Rey (gq. D. g.), y en Sunombre la Reina Re-

gente del Reino, se ha servido disponer:

Primero. Las categorias de ascenso y término que
se han venido confiriendo & los catedréaticos numerarios
de la Universidad de la Habana, se entenderdn conce-
didas como una distincion honorifica a los servicios es-
peciales prestados & la ensefianza y al mérito personal
de los referidos profesoresy & los que en lo sucesivo las
obtengan.

Segundo. Acerca de la forma y procedimiento como
han de ser en adelante conferidas las expresadas gra-
cias, seguiran cumpliéndose las formalidades estableci-
das por los articulos 231, 232, 233y 234 del plan de estu-
dios de 7 de Diciembre de 1880, los cuales se considera-
rdn subsistentes.

Y tercero La concesion de las categorias antes men-
cionadas, se entenderd en lo sucesivo hecha sin opcion,
por parte de quien las obtenga, a aumento de sueldo ni
a gratificacion alguna.

De real orden lo participo a V. E. para su conoci-
miento, el del rector de la Universidad y demas efectos
correspondientes Dios guarde &4 V. E. muchos afos.
Madrid, 25 de Octubre de Maura. — Sefior gober-
nador general de la isla de Cuba.

MINISTERIO DE HACIENDA

REALES ORDENES

limo. Sr: Vista la instancia presentada por varios
comerciantes al por mayor de especificos y aguas mine-
rales de esta corte, solicitando se declare que no estan
obligados a poner el timbre madvil de 10 céntimos en
dichas sustancias hasta el momento de entregarlas & los
farmacéuticos, y que se les autorice para mandar dentro
de las cajas de origen que remitan & provincias los sellos
correspondientes & los productos de dicha clase que
contengan:

T considerando que el primer extremo de la solicitud
esta resuelto por la real orden de 12 de Junio ultimo,
puesto que al hacerse en ella distincion entre el comer-
ciante al por mayor y al por menor, disponiendo queéste
fije el mencionado timbre en los especificos y aguas mi-
nerales cuando los pongan ala venta, y que aquéllo
haga antes de venderlos, fué porque, al dictarse, se tu-
vieron en cuenta los perjuicios que en otro caso se les
irrogarian:

Considerando, en cuanto al segundo particular de la
solicitud, que no se causa perjuicio al Tesoro publico
accediendo & que envien dentro de las cajas de origen,
cuando hayan de remitirlas completas, los sellos corres-
pondientes & los productos que contengan, siempre que
a su recibo los fije el consignatario en los respectivos
frascos 6 envases;

S. M. el Rey (q D. g.), y en su nombre la Reina Re-
gente del Reino, de conformidad con lo propuesto por
esa Delegacién del Gobierno, se ha servido declarar:

1® Que los comerciante al por mayor de especificos
y aguas medicinales no estan ebligados a poner el tim-
bre que determina el art. 479 de la ley, sino en el mo-
mento de realizar su venta.

Y 2.* Que cuando remesen a provincias cajas de ori-
gen, completas, de dichos especificosy aguas minerales,
pueden enviar dentro de las mismas los timbres corres-
pondientes & las unidades que contengan, en cuyo caso
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el consignatario quedara obligado a fijarlos a su recibo
en los respectivos envases.

De real orden lo digo a V. I. para su conocimiento y
fines consiguientes. Dios guarde & V. |. muchos afios.
Madrid, 25 de Septiembre de 1893 — Gamazo. — Sefior
delegado del Gobierno en el arrendamiento de tabacos

limo, Sr. »Vista la instancia formulada por el Colegio
de Farmacéuticos de esta capital y los profesores no
colegiados residentes en la misma solicitando que se
aclare la real orden de 12 de Junio ultimo, en el sentido
de que el timbre movil de 10 céntimos no debe fijarse en
los medicamentos de formula magistral preparados por
farmacéuticos espafioles, cuales son, entre otros, las li-
monadas purgantes, vinos de quina y pepsina, pildoras
de ioduro ferroso, jarabes de brea y Tolu, codeina y
otros, sino solamente en los verdaderos especificos, en
el acto de su venta, asi como que se arbitre un medio
para que no resulten gravados con la misma cantidad
productos cuyo valor es distinto;

Considerando que con sujecién estricta ala aclaracion
hecha por la real orden de 12 de Junio ultimo, no son
especificos, a los efectos del impuesto del timbre, ni es-
tan, por tanto, sujetos a su pago ninguno de los expre-
sados medicamentos que ios exponeiites citan en su ins-
tancia, ni otro alguno que al nombre de sus componentes
no lleve unido el del autor que lo ided 6 confecciond, y
concurriendo ademas la circunstancia de expenderse por
unidad de envase (frasco , botella, caja, paquete, etc.)
gue lo contenga, con etiqueta impresa 6 prospecto con-
signando sus particulares usos 6 dosis:

T considerando que el Poder ejecutivo no tiene facul-
tades para introducir en los impuestos reforma 6 modi-
ficacion de ninguna clase;

S. M. el Rey (q. D. g.), y en su nombre la Reina Re-

gente del Reino, de conformidad con lo propuesto por
esa Delegacion del Gobierno, se ha servido resolver que
uo es necesario nueva aclaracion 4 la real orden aclara-
toria de 12 Junio altimo, la cual debe cumplirse en to-
0as sus partes, y que no ha lugar, por incompetencia de
este Ministerio, a la segunda de las pretensiones de los

exponentes.
De real orden lo comunico a V. | para su conocimien-
to y fines consiguientes. Dios guarde a V. |I. muchos

afos. Madrid, 23 de Octubre de 1893. — Gamazo. — Se-
uor delegado del Gobierno en el arrendamiento de taba-
cos. — (Gaceta del 15 de Noviembre).'

CUERPO DE SANIDAD MILITAR

DESTINOS, ASCENSOS, ETC.

Real orden de 29 de Noviembre concediendo un mes
préorroga de embarco al médico segundo Sr. Romero
Aguilar, destinado & Filipinas

Real orden de 30 de Noviembre destinando en comi-
sién al Ejército de operaciones en Africa, 4 los subins-
pectores médicos de primera clase Sres. Fernandez Ha-
I6 y Labarta y Aguin, jefes de Sanidad de Cuerpo de
Ejército.

Los subinspectores médicos de segunda clase sefiores
Ofatey Esparza, Berenguer y Salazar, Cortés y Gil y
Fernandez Trelles, 4a Ambulancias divisionarias jefes de

Sanidad de divisién.
Los médicos mayores Sres. Kuiz Alcazar, secretario

del inspector del segundo Cuerpo; Méndez Vellido. La-
drén de Guevara, Tojar y Castillo, Delgado y Rodri-
guez, Diaz Caslu, LOpez Rabadan, Bordasy Pérez, Fer-
nandez Guijarro y Hacias, a Ambulancias divisionarias
jefes de Sanidad de brigada; Saldafia y Villar al cuartel
general.

Los médicos primeros Sres. Visié y Marqués, Monse-
rrat y Fernandez, Pefia y LOpez, Moriones y LOpez, LO-
pez Pifieiro, Garcia Ibafiez, Amo y Navarro y Garcia
Aparicio, 4 Ambulancias divisionarias.

Los médicos segundos Sres. TJrrutia y Castro, y Gar-
cia Iparraguirre, a los cuarteles generales de Cuerpo de
Ejército.

Real orden de 30 de Noviembre disponiendo que los
donativos de material sanitario se centralicen en el

Parque de Sanidad Militar de esta corte y en el sucursal
de Malaga.

Real orden de 30 de Noviembre concediendo la vuelta
al servicio activo al médico primero Sr. Ruiz de Castro-

viejo.

Real orden circular de 2 de Diciembre disponiendo:

1. ® Que el laboratorio sucursal de Malaga facilite,

sin cargo y & la mayor brevedad posible, todo el mate-
rial antiséptico de curacién que el jefe de Sanidad M-
litar del Ejército de operaciones de Africa pida & dicho
establecimiento para atender al servicio de Ambulan-
cias.

2. ® Que el gasto a que ascienda el suministro
medicamentos y efectos antisépticos por el expresado
concepto, se verifique con cargo al crédito extraordina-
rio que sefala el art. 1.® del real decreto de 19 de Octu-
bre dltimo (C, L. namero 359), y

z

de

3. ® Que se recuerde a los jefes de los Cuerpos que,

con arreglo al art. 44 del Reglamento del Laboratorio
Central de Sanidad Militar, aprobado en 10 de Octubre
de 1874, pueden adquirir, en condiciones ventajosas, los
elementos de curacion antiséptica indispensables para
completar la dotacién i'‘eglamentaria, haciendo directa-
mente los pedidos & las farmacias de los Hospitales Mi-
litares mas proximos.

Real orden de 30 de Noviembre destinando & los sefio-
res Martinez Tourné, subinspector médico de primera
clase, a la Inspeccion de Sanidad Militar del segundo
Cuerpo de Ejército; Naranjo y Gémez, médico mayor, al
Hosiatal Militar de Sevilla; Barca y Loreute, médico
primero, al regimiento Caballeria de Montesa; Alcazar
del Rio, médico primero, a la Secretarla de la Inspeccién
de Sanidad Militar del segundo Cuerpo de Ejército; Ruiz
de Castroviejo y Delgado, médico primero, al séptimo
regimiento montado de Artilleria; Velarde y Zabala,
médico primero, al Hospital Militar de Santofia; Martin
Gonzéalez, médico primero, al Hospital Militar de Vito-
ria; Fernandez Tello y Gavilan, médico primero, al pri-
mer batallon del regimiento Infanteria del Rey.

GACETA DE~™A SALUD PUBLICA

Estado sanitario de Madrid.

Altura barométrica maxima, 708,18; minima, 702,17;
temperatura méxima, 10®,9; minima, 3®,8; vientos do-
minantes, NE., NNE. y SSO.

Siguen siendo frecuentes las inflamaciones catarrales
de los 6rganos respiratorios, afectando la forma de bron-
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quitis, bronco'neumonias y pleuresias benignas; tam-
bién se observan algunos casos de estados catarrales,
gripales, febriles y neumonias de esta misma indole. Los
reumatismos han aumentado en numero 6 intensidad,
sobre todo en sus formas musculares. En los nifios, y aun
en los adultos, se han presentado muchas anginas cata-
rrales benignas.

CRONICA

Legado d© 1500.000 francos —Mme. Bonissou,
viuda del antiguo decano de la Facultad de Medicina de
>rontpellier, rector de la Academia y diputado, ha lega-
rlo & la Facultad de Medicina de dicha ciudad la suma
de a0.000 francos, cuya renta servira para dar premios
a los alumnos (& la muerte de su marido, la testamenta-
lia dié con el mismo objeto 100.000 francos); 500.000
francos para pagar las obras en construccion en la dicha
Facultad, EIl castillo de Grammont, situado & 2 kilome-
tros de Montpellier y el terreno adjunto, que comprende
100 hectareas de Vifiedo, es también legado a la Facultad
con el objeto y cargo de construir un edificio cientifico
y caritativo, todo lo cual esta tasado en cerca de un mi-
llon de francos. Después de otras cantidades de 100.003
francos para Mauguio, de donde descendia M Bouissoii,
100.000 francos al obispo de Montpellier para fundar
dotes para teologos, reservados, sobre todo, segun el
pensamiento de la donante, para hijos de médicos. Las
colecciones de obras de arte y adorno se repartiran entre
el Museo de Montpellier, Facultad de Ciencias, Escuela
de Medicina, Sociedad Arqueoldgica, Hospicios, Asocia-
cion de Médicos del Hérault y amigos de la familia.

i20.000 pesetas una carrera! — The. British Medi-
cal Journal da cuenta de lo que pueden costar los estu-
dios médicos en Londres.

Gastos de escuela y hospital,
115 & 157 libras esterlinas
Gastos de estudio para la va-

cunacion y las fiebres. . 4 3— vy 4chelines.

Biologiay Quimica............ 6 — 6 —
ClubS .o, 8 - 8 —
INnstrumentos..........cceeveienenns 10 — 10 —
Derechos de diplomas................ 36 — 15 —

Cinco afos de cuarenta semanas, a 30 640 chelines se-
manales, 6 sea 300 6 400 libras para los cinco afos.

Vestidos para los cinco afios, 100 libras.

Total en moneda espafiola, de 3 & 4.000 pesetas anua-
les, 6 sea para los cinco afios de 15 a 20.000 pesetas.

Lo mismo que aqui. -- Desde el pasado mes de
fioviembre danse en cinco Facultades de Medicina ale-
manas (Berlin, Breslau, Kiel, Koenigsberg y Mar-
burgo) cursos especiales de Higiene para los funciona-
rios publicos, con objeto de iniciarles en cuestiones que
les interesan grandemente (higiene de la habitacion,
canalizacion, alimentacién, desinfeccién, etc.). Estos
cursos — que duraran unos doce dias — no son obliga-
torios.

En Espafia los funcionarios publicos no necesitan
saber mas que una cosa: firmar la némina.

Buen acuerdo. — Leemos en la Gaceta Médica, de
Cédiz: «Lo es seguramente el tomado por nuestro Mu-
nicipio en una de sus ultimas sesiones, poniendo & una
de las calles de esta ciudad el nombre, siempre respeta-
Dle y querido, del renombrado Dr. Zurita. El acuerdo
merece los aplausos y alabanzas de la clase médica.»

Aniversario quinquagosimo — La Sociedad de Ci-
rugia de Paris ha celebrado el aniversario quinquagési-
mo de su fundacion con un banquete al que asistieron
los eminentes cirujanos Sres. Marjolin, Verneuil, Rpen-
cer Wells, A. Guérin, Thiriar, Lannelongue, Tillaux,
Terrier, Championniére, Berger, Reclus, etc., etc.

Disminucion de ciegos. — EIl namero de ciegos en
Inglaterra y en el pais de Galles va disminuyendo pro-
gresivamente de veinte afios 4 esta parte. En 1871 ha-
bia 1 ciego por cada 1051 habitantes; diez afios después,
es decir, en 1881, la proporcion era de 1 por 1.137y en 1831
de 1 por 1.235. La disminucién se marca mas en el perio-
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do comprendido entre cero y cinco afios, lo que revela
gue esta mejora es debida & los progresos de la Higiene
y & la educacion de las clases inferiores.

Suscricion laudable. — Un periddico médico fran-
cés ha abierto una suscricién para recoger las cenizas
del Dr. Voycikowski, que fué el primero que practico en
Francia con éxito la ovariotomia. EIl cementerio en que
reposa, en la ciudad de Lyon, lo van & transformar los
ediles en terrenos para construccion de casas, y este es
el motivo que obliga a la clase mdédica & recoger y tras-
ladar sus cenizas.

Aplicaciones del jequirity. — De nuevo ha vuelto &
ocuparse el Dr. Santos Fernandez en la Cronica Médico-
Quirdrgica de la Habana de las aplicaciones del jequiri-
ty! y de sus observaciones ha deducido las conclusiones
siguientes:

1* EIjequirity tiene sus indicaciones en diferentes
oftalmias.

2.* Es uno de los agentes poderosos para combatir la
oftalmia granulosa.

3 * Es una medicacién muy activa y exige gran cau-
tela su aplicacién.

4 * Los accidentes sefialados pueden atribuirse al
desconocimiento de sus propiedades y manera de admi-
nistrarlo.

5* Obra, no como un fermento 6 microbio, sino sim-
plemente por la accién quimica de la sustancia que con-
tiene la planta.

Otra obra.—La Biblioteca cientifica moderna acaba
de enriquecerse con una intere.santisima obra — gno
forma el 7.® volumen de los publicados hasta hoy — ti
tillada: Diagnodstico de las enfermedades de las vias
digestiva (hiclnso el higado y el pancreas), debida & la
pluma del distinguido é ilustrado profesor auxiliar de
la Facultad de Medicina de Zaragoza, Dr. D. Ricardo
Royo y Villanova.

La escasez de obras acerca de este asunto, y la mane-
ra clara y completa con que estid expuesta la materia,
hacen recomendable la adquisicion de esta notable obra,
digna de figurar en la biblioteca de todos los médicos
estudiosos, He aqui un extracto del indice de este libro,
gue reviste un caracter eminentemente clinico: Lec-
cion l.v.Como se diagnostican las enfermedades médi-
cas de la boca, lengua y velo del paladar?— Leccion 1I.
¢Coémo se diagnostican las enfermedades déla faringe
y del eséfago ?~Lecciones IIl, IV, V, VI. VII, VIH
y IX. ¢CAmo se diagnostican las enfermedades del esté
mago? — Lecciones X y XI. ¢Como se diagnostican las
enfermedades del intestino? — Lecciones XII, XIII
y XIV. (COmo se diagnostican las enfermedades del
higado?— Leccién XV. ;Como se diagnostican las en-
fermedades del pancreas?

Forma un precioso tomo, lujosamente encuadernado
en picZ, de mas de 400 péaginas, y se vende al maddico
precio de 4 pesetas, en la Administracion, Preciados,
33, bajo, Madrid, y en todas las principales librerias.

L os principales periodicos médicos de Espafa

recomiendan como el mejor Antiasmatico el Ja*
rabe Medina de Quebracho} las eminencias
médicas asi lo han reconocido, y nosotros recomenda-
mos & nuestros lectores el anuncio que va en el lugar
correspondiente de este nuUmero.

R ecomendamos eficazmente la lectiU’a del anuncio
Preparaciones medicinales de Salipirina
CastillOj que insertamos en la seccidon correspondiente.

E | médico especiali.sta en las enfermedades de gar-

ganta, nariz y oidos, Sr. Gallego, ha trasladado su
domicilio y gabinete de consulta & la calle de Fuenca-
rral, ndras. 19y 21, piso principal.

C ONVIENE a los suscritores de este periodico leer el
anuncio Instituto Brotvn-Séquard.

KSTABLECIMIENTO TIPOGRAFICO DE ENRIQUE TEODORO

iapir» ads. f(2 y IUn<it da T&lenela, ado. S
TBLAFONO 552
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Administracién:

10 de D iciembre de

M agdalena, 36. N

o M E D | C o

BOLETIN DE MEDICINA, GACETA MEDICA

Se publica

iodos los domingos.

DELGRAS,

Sres.

mcios DI smiPciiiN de el siglo

MADRID: 3 pesetas trimestre.
FBOVIMCIAS: ~ pesetas trimestre;
3 «emestre. Y is el aRo.
IEXTRANJERO y OLTEAMAK: SO ptaa”™

GENIO

D. MATIAS NIETO SERRANO

escolar, MENDEZ ALVARO,

MEDICO-QUIRURGICO)
MdiGo de Medicina, Ginigia y Farmacia, consagrado 4 los intereses morales, clentificos y profesionales de las clases médicas

Publica una Biblioteca

fundadores:

TEJADA Y ESPARNA Y

DIRECTOR: PRECIOS DE SUSCRIPCIIK DE U BIBLIOTECA

ESPASA: 3.5 pesetas al afio,
que pueden pagarse en trea Teces.

REDACTORES EXTRANJERO y ULTRAMAR: 2 0 ptas.

D. RAMON SERRET — D. CARLOS MARIA CORTEZO. — D. ANGEL PULIDO

OtEE
Sasta «

7
NYECCION lidsneramesitsios:

IRRITACION =«

NO causa

YEL Seuo del Gobierno Francés.l

FU.».OUZt-ALBCcOPEYH;

las

PILDORAS

DEHAUT
>.AJRZS
jn o titubean en purg'srse,cuando 20l
inecd”itaii. No temen el asco ni eil
Icausan OJO,porque, contral<quesSu-|
Icede con los demas purgantes, esEel
Ino obra bien sino cuando se tomaj|
Iconbuinosalimen osybejbibasfoi
tificantes,cualelvino, el café,el tel
JCada cualescoge,parapurgarse,lai
liloray lacomida que masle convie-
inan, ae”™run sus ocupaciones.Comol
idl causandoque japurg:ocasional
\queda completamente anulado/
30r el efecto de la buena aii-i
Amentacién empleada, uno se”
kdecide facilmentea volver aj
pesarcuantas vece”
sea necesario.

GARGANTA

VOZy BOGA
IPASTILLASdeDETHAN

I Recomendadas contra los Malea de la |
Garganta. Extinciones de la Vos, |
IInflamaciones de la Boca, Efectos|
Iperniciosos del Mercurio, Iritacion

I que produce el Tabaco, y specialmente

|4 los ShrsPREDICADORES, ABOGA-'
DOS. PROFESORES y CANTORES |
para facilitar la emicion de la voz. |

| Exigir en el rotulo a firms de Adh. DETHAH,J
FArmaceutioo en PARIS,

Desde el I.° de
Julio de 1890,
t EXTRSIIJEROST la SOCIETE
MUTUELLE DE PUBLICITE (61, rae Can-
martin, Paris), de que es director Mr. A.
Loreite, es la encargada EXCLUSIVA-
MEXTE de recibir los anuncios extran-
jeros para nuestro periédico.

ANUINCITfIiS

S.

T 0 SE S, Constipados, Bronquitis

4PROBACIOH d» la ACADEMIA d« MEDICINA d» PARIS
Paralacurnelon (jelas A/vcvionendc los|’ifltiiours y de
loa I{ronqtiiO s, calma ja'i oh y imprimeellunoninit>

F-GOMARetFILS, 28,RuéSt-Claud'l.PARIS. EotodaslasParmadis.

'CURADAS POR LAS

IDORAS v POLMOS

DOLOR. ‘OPRESION
en I5A-hopas e
DE LASCRISIS’_MASVIO LENTAS'ISOANOs DE E xito!
73, riiiiboiiuf .i..int-ifi "iiTr. ...

JARABE LAROZE

de C dascara de N aranija A
OO0IT

BROMURO DESTRONCIO

QUIMICAMENTE PURDO

.m arffa

La.*l aplicaciones de las sales c.-tronci:uia a ka terapontiea han
confirmado el buen éxito del BROMURO de ESTRONCIO
en el tratainionio do las DiSpepSiaS, Mulas DigeStioneS, Enfer-
medades nerviosas. Epilepsia.

Se le prescribo gcnoraliiu-ni disuollo en el Jarabe de cascara
de naranja amarga en razon de las propiedades digestivas y
antinerviosas de la cascara de naranja amarga que facilitan su
accion y liacen jjue lo toleren los temperamentos mas delicados.

Cada cucharada grande de Jarabe, contiene exactammte i gramo de
Bromuro de Estroncio quimicamente puro.

Casa J.P. LAROZE, 2, rué des Lions-Saint-Paul, Paris.

CARNE, HIERRO y QUINA

“EATimento mas fortificante unido @ los TONICOS mas reparadores. r-K

VINO HRAHEOAROUD

T CON TODOS LOS PRINCIPIOS NUTRITIVOS DB LA CARNE

CAMmMID, BIERH * 7 gri.VAi Diez afios de éxito coniinuado y las afirma-
ciones de ~das |.s eminencias medicas prenban que esta asochicioii K

«eerun, e) Oiorro y la guifia constituye el reparador mas S S n
conoce para curar: la Clorosis, la Anemia, las Menstruaciones n
Em-Dobrecimiento v la AUeration in. .C/rb/,..- el

wyiuvua 3 «UWID» «i>uomtiaviuumiie las IUCrzaS ¢ llifnnili» n 1
empobrecida y decolorida : el Vigor, la Coloraciony la Snergia piial

EXIJASE ARDUQ

1893

sumamente econdémica.

NIETO SERRANO
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ESTAFETA DE PARTIDOS

El aoiiDcio de la vacante de Villaverde y Cotillas jcon
una titular de 750 pesetas y 500 respectivamente y las
igualas con 365 vecinos pudientes! es una verdadera farsa,
un timo para los incautos que no conozcan aquel pais.
Ademas de ser una penosa colocacion por su mucho caserio
rural y sus peligrosos caminos de aspera sierra, jamas se
ha pagado por completo & los médicos ant</riores. Al ulti
mo, a pesar do que al hacer renuncia se le rogd repetidas
veces que no la hiciese, se le adeuda todavia una gran
parte de la titular y una cantidad considerable de las igua-
las, dificilisimas de cobrar en aquellos pm-blos, no obstante
haber recurrido en queja al sefior gobernador.

Si se desean mas antecedentes dirigirse 4D . Baldomcro
Sanchez Aguayo, en Carriche.s (Toledo), 6 a D. Fernando
Leal de Sierra, en Génave (Jaén).

Préximo a anunciarse la vacante de la plaza de médico
titular de Tribaldos (Cuenca), se advierte & los compaferos
que piensen solicitarla, se dirijan en demanda de informes

DICCIONARIO ENCICLOPEDICO

MEOANAY ARWA

escrito en aleman bajo la direccion del

Dp. d. a. eulenburg
traducido directamente y arreglado para uso de los médicos
espafioles por el

Dr. D. Isidoro de Miguel y Viguri.
13 gruesos tomos en 4.° con infinidad de grabados, 195 pesetas.

Con objeto de facilitar la adquisicion de tan importante
obra, abrimos de nuevo suscripcién, ya por cuadernos, ya
por tomos, a voluntad del euscritor.

El precio de cada cuaderno de 128 péaginas es el de 3 pese-
tas, constando toda la obra de 65.

El precio de cada tomo es el de 15 pesetas.

Puntos de suscripcion s M&drid 6ii de los
Sres. Saenz de Jubera, Hermanos, Campomanes,
10, y en todas las principales librerias; y en provincias, en
las de los corresponsales de esta casa, 6 dirigiéndose direc-
tamente 4 los Sres. Saenz de Jubera, Hermanos,
acompafando el importe en libranzas 6 sellos de correo.

X'V

Recetado por verdaderas eminencias, no tiene rival y es el remedio
mas racional, seguro y de inmediatos resultados de todos
los ferruginosos y de la medicaciéon ténico-reconstituyente para la Anemia,
Raquitismo, Colores palidos. Empobrecimiento de sangre, Debilidad é inape-
tencia y menstruaciones dificiles. Tenemos numerosos certificados de los mé-
dicos que lo recomiendan y recetan con admirables resultados— Cuidado con
lasfalsificaciones, porque no daran resultado. Exigir lafirma y marca de ga-

rantia.

AREJO [E GOA BOHLA 4 FEFETAS— MEOA BOHLA 250 El TA BER\A

De venta en todas las Farmacias de las provincias y pueblos de Espafa,

Ultramar y América del Sur.

S

al médico dimisionario D. Julio Redondo, quien tendra
mucho gusto en euteravles con la mayor franqueza de las
condiciones de dicha plaza.

VACAJNTITBB

La de médico-cirujano— por terminacion de contrato —
de Villaraanrique de Tajo (Madrid). Dotacion 750 pesetas
anuales por la asistencia de las familias pobres y las igua-

I-S 11

220.

En este establecimiento, el primero y uUnico en
BU ciase, fundado en Espafia por el Dr. Cruz, en-
contraran los sefiores médicos jugos organicos con
la garantia del mismo Brown-Séquard, en ampo-
llas de 4y 1 centimetro cubico al precio de 15 pe-
setas y 4,10 respectivamente, después de hecha la
rebaja consiguiente, pues al publico se venden & 20
y 6,50 pesetas. Los jugos mas tisa<los son el testi-
cular, ei de la glandula tiroides y el de sustancia
gris cerebral.

Aviso importante. — Todos los jugos or-
ganicos que se anuncian por ahi como procedentes
del Sequardiano, son falsos. Los verdaderos llevan
marcado en el vidrio de las ampollas Dr. Goizet,
Paris, y para que el publico pueda distinguirlas,
hemos instalado una Exposicién en el saion del
Palacio de La Equitativa que tiene EIl Heraldo en
la calle de Sevilla.

Para los establecimientos benéficos tenemos pre-
parado jugo testicular en frascos de 15y 30 gra-
mos, con igual concentracion que el de las ampo-
llas, y en beneficio de dichos establecimientos re-
galamos un frasco por cada uno que se nos pida.

Se remiten prospectos, dirigiéndose al director,

J. Cruz, Alcala, 4, Madrid.

Alcaldj 4. — Teléfono

LIMINMOMIM

JEN LOEGHES

iQtibiliosa, antiherpética, antiescrofalo-
la, antiparasitaria, aatisifilitica y en alto

AV grado reconstitayente.

Segan la PERLA DE 8AJM GARLOS, doc-
tor D. Rafael Martinez Molina, con esta
>gaa se tiene

LA SALUD A DOMICILIO
En el dUltimo afo se han vendido

Mas de D5 MILLOIES
DK PURGAS

La clinica es la gran piedra de togne
m las aguas minerales, y ésta cuenta
50 AN'AS DE USO GENERAL Y CON GRAN-
DES RESULTADOS, para las enfermeda-
des que expresa la etiquetay hoja oli*
oica.

Depésito central, Jardines, 15, bego de*
reeha, y se vende también en todas las
"armacias y droguerias. Su gran caudal
de agua permite al gran Establecimiento
de Barios estar abierto del 15 de Jauio al
15 de Septiembre. Hay fonda, tres mesas,
comodidades y baratara.

Depésito general: ALMER iA y, Farmacia ViVAS P E REZ



las con los vecinos pudientes. La poblaciéon con-ia de 146
vecinos, es sana y con aguas abundantes, a 2 leguas de
distanciadedonde narten los coches diarios para ir & Madrid
y a o'ras 2 de la via férrea para dirigir-e & diclio punto So-
licitudes hasta el 5 de Enero al alcalde D. Rafael Camacho.

—La de id. id. — por traslado del que la ha de-empefiado
siete afios — de Navarredonda (Avila), (Jue consta de 340
vecinos. Dotacion 1.000 pesetas anuales pagadas del fondo
municipal y trimestres vencidas, por la asistencia a 50 fa-
milias pobres y demas servicios que expresa el Reglamento
de U de Junio de 1891. Solicitudes documentadas se dirigi-
ran 4 esta Alcaldia en el término de veinte dias contados
desde hoy.

Navarredonda 1® de Diciembre de 1893. — EI alcalde
Clemente Namdijo».

— La de id. id. de Torquemada (Falencia). Hab. 2700.

Dotacion 100 pesetas anuales por la asistencia de 200 fami-
lias pobres y las igualas cou los vecinos pudientes. K c ni-
trato se hara por cuatro afios, hay estacion férrea. Solici-
tudes hasta el 29 del corriente al alcalde D. Juan Merino.

__Una de las dos de id id. de Frailes (Jaén). Dotacion
990 pesetas anuales pagadas por me es vencidos por la
asistencia de las f-imilias pobres que le correa) onden y hs
igualas con los vecinos pudientes. Solicitudes hasta el 30
del corriente al alcalde D. José Maria Prieto.

— La de id. id. — por dimision — de Tribaldoa (Cuenca).
Dotacion 900 pesetas anuales por la a”i“lencia de 14 fami-
lias pobres v las igualas con 190 vecinos pudientes, re-
uniendo en total unas 2.300 pesetas. Esta villa halla 4 11
kilbmetros de Tarancon donde existe via férrea, hay far-
macia en la localidad v ésta es muy sana. Solicitudes hasta
el 1®de Enero de 1894 al a’calde D. Lucio Torres.

meros Inalterables

£LI «
Los Braceros Inalterables de I. B. Seeley, de quien es represen- ICO . §
tante el | ‘'r. Bercero, rednen, entre otras, las ventajas siguientes: son liiieros, < %é(l
limpios, no se notan debajo de los mas finos vestidos, no les ataca el frio ni
el calor, ni el orin, ni el sudor, ni el agua del mar. Son susceptibles de adqui- A
rir 6 pen er fuerza, oprimiendo & voluntad; retienen la hernia con segundad, mr cTS
permitiendo al paciente dedicarse & sus faenas ordinarias. Los médicos que
deseen mas pormenores, dirijanse al Dr. Bercero, Gabinete Médico Mecanico. ir
Preciados, 50, Madrid, y se les dara catalogos y cuantos datos deseen. Se ad- SSQ(O) SS-S<
vierte & los médicos de provincias, que todavia faltan representantes en capi- !
* jes y pueblos de importancia. Esta representacion tiene ljberal_jecompens” ICLS
cc r£sI r " -

(TIEWIilIBAIS) HEBUDIS-(PPOBIS)

Dolencia que requiere usar los aparatos PSCSO BA-

KOV, si el paciente quiere evitarse molestias y la

muerte en medio de los mas atroces dolores; Alivio

y curacién radical con los privilegiados inventos
de dicho reputado especialista ortopédico {brague-

ros céntricos, cénlrico-reguladores y oclusor-reslric-

iio). Masde 4,000 certificados de curaciones notables.

$a9ge-vUQtres FEDBO BAMOI7

Kscelonte y privilegiado invento para evitar y reducir

volumen del viontre;

tos cronicos de dicAa regléon, estbmago y matriz.

tes del mundo d domiicilio.

" CARMEN, 38, v

Plda-K el folleto, se envia gratis.

-4 - BARCELONA

L U R D E S

Historia Médica.— Obra de importancia ¢ interés general.-

aliviar y curar los padecimien-

Todos los aparatos sistema
PI&BO RAIIO 1 llevan grabado el nombre de su autor y se temilen & todaspar-

DS

APARTADO 108

*De venta

en las principales librerias. —Precio: 2,50 pesetas

Con este titulo, la COMPANIA COLONIAL
acaba de poner a la venta en sus dos estableci-
mientos, calle Mayor, 18 y 20,y Montera, 8, un

y de precio arreglado, que basta la fecha sélo
se elaboraba de encargo para el consunm de
algunas familias distinguidas de esta Corte.

Precio del paquete (400 gramos)..

Precio del medio paquete (200 gramos). O ,»0 —

Uiiicia.t) T

PREPARACIONES MEDICINALES
DE SALIPIRINA CASTILLO

Sellos y Solucidon de Salipirina Cas-
tillo.—Se usan para combatir con éxito y calmar
pronto el reumaliamo articular agudo y crénico, las
neuralgias, especialmente la hemicranea 6 jaque-
ca y los dolores nerviosos.

Caja 6 frasco, 3 y 5 pesetas.
Deposito-venta, Magdalena, 10, y Carretas, 33.

También se preparan y despachan en estas far-
macia, balones de oxigeno, lavado y puro, & 3 pe-
setas uno; se hacen analisis cualitativos y cuanti-
tativos de la orina A precio mdédico, y se tiene un
completo surtido de productos quimicos y farma
céutieos, aguas destiladas y minerales, cura Lister,
duchas de Esmarch y articulos de Ortopedia, que
se remiten & quien los pidaa dichas farmacias.

Magdalena, 10,y Carretas, 33, Madrid.
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Tratamiento do las Enfermedades del Estémago
A 1MIL. DE EXTRACTO NORMAL DE
‘ ‘ I X I | ; V I | ; ‘ | | ‘ I Con estos granulos se han hccuo las expe-
riencias di_scutid as en la Academia deHedicioa
con COCAINA. - PEPSINA DIASTASIS de Parts, eil Ibfi9, las que han demostrado
que 2 6 4pordia, prooucenunadiuresis
. . L . proata, reuDiinaD el corazén debili-
i* CoCRloa calma los dolores de Bstbmago y obra como ténico en la economia do h d . la A sl I |
i 4 favoreceD |a digestion del bol alimenticio completo tado hacen desap.ireccria A slsto lla, la
general. La Pepsinay la Dlastasfs a dig p . Dtspnea, la Opresién,elEdem a, etc.
eiSTRAIGUS | HETROSISESTOMACALES | HASITO(EIel’ALIIVENI’OS[ CONVALECENCIAS Puede coiUinuarai' eu uso .<dninconoenierUe.
DISPEPSIAS VOMTOS | DIGESNOIZS DIFICILES | DEBILIDAD GENEKiki G RANULOS pe CATILLON

JARIS, 8, Pista de la Magdalena, FARMACIA VIRENQUE, 8, Plaza de la Magdalena, PARI™ Ir . ESTROFANTINA

TC:>NICO oci. CORAZON

Q Q Q Q Q Q B E | Q | E | Eoitar las imitaciones y las tinturas inertes.
. . 3 Parla,3.B<S'-MartID,ybQeii.is Farmacias. ™
larabedeDigitalde " ™ GoEon,

Hydropesias,
Toses nerviosasi

Empleado con el mejor éxito Bronquitis, Asma, etc. CU»éC'O«l ASEGURADA
c1 mas eficaz d lss ra ( easailaetato (eHierrock e ain e pes et o

Fsrruginosos contra la

Anemia, Cloroais, GEUSAG\/V-I_E

Eapabracinlaata da la Saaira.

Debilidad, etc. Aprobnaes POr - W-adpwWia <u. jico rica a» tirii
| v lia ~ HtiSOSTATICO ai fias NODEMIG
X "QWbaLzZAcL J Uf ayOcto gy” becouoce, eu pocion 6 CAPSULAS
' en Injecclon ipodermica. N"CREOSOTADAS'

Las Sragaas hacen mas

ftcil el labor dsl parto y

sdalla da Orodela 8“~de deParia detiensn lasperdidas, ] ]
Unicas premiadas

LABELOHYE y C*, 99, Cal//a da Aboukir, Paria,y en todas las farmacias. - _
En la Exposicién Paris i878

\ EXIJASE LA BANDA DB
GNIANTIN AIQAJA

delDoclorFOUENIEEI

HfIEDICACION CHLORHIDRO-PEPSICA
%

Todos loe que padecen de! pecho deben

s N 1
ILIERTERIA NPlIbbRAS di‘z‘e(:ggitlie(:(;' y tomar las Capsulas del Doctor FOURNCffFR.
DOSISi Una copita 03 a3 pildoras dcada com ida; Nfios,i cucharada 22, PI',d_e la Madeleine .Pal’IS.
;PARIS, CO I.I.IN y C * 49, Rué de Idaubeu~e, y entodas las farmacias Depésito en todas Farm acias
EXm

VERDADERO THAPSIA ViEs ™y iar

N Tonteo, Analéptico, Reconstituyente

! Lo
&Ci, ¢ . de sostaacias iDdispensililee a la formacion y
i la oatrielon delos sistemas muscolares y boesosos

dede llevar las firmas:

Una cucharada contiene exactamente

Exijanse para evitar los accidentes atribuidos a las imitaciones. )50 centigramos de fosfato de cal, los
principios activos de 30 gramos de carne

y de 2 gramos de quinquina.

LE PERDRIEL et C% PARIS _ . .
Famedia J. VIAL, 14, 1ué Baubon, YO

M adrid: Meicbor (Jarcia,
Capellanes, nium 1. dup.", principal.

V. TOJSriOA.

~ FLD H SyJ&mE
B LZ\ N CARD 12183 Bﬂ‘

in altere tlsle

Ooaa. iod.Tj.i'O oL

« Al prescribir sencillamente; Pepsina,el
« farmacéutico se halla obligado a no dar
€ lino la del Codex. Esta pepsina no debe
t peptouizar sino SOveeessupesodefibrina
« mientras que la Pepsina Boudaolt

« peptoniza 50 veces su peso.

t El Vino y el Elixir de pepsina del Codex
« no deben poptonlear mas que la mitad de su

Exijase la firma y el sello PARIS « peso de fibrina; mientras que elVino vy el

de garantia. - I 40 A Borraparte 40 < Elixir dePepsina Saudault, pepto-
n - ( nlzan dos veces su peso de fibrina,




Cura todas las Enfermedades que resultan de Vicios de la sangre,
Ecxema, Soriasis, Herpes, Liquen, Im pétigo, Gota, Jteum atismo.

ROB BOYVEMNU-LAFFECTEYR

I>E YOIDTTIIO I>E T»OTASIO
cura los accidentes sliilltlcos aulilL<iios 6 reincides « ricerns,
Exostosis, fiai cnnio el l.infutisino, la iCscrofuJosu Yy ia Titherruiosa.

EaPariitCasalr>FliB.aEi,F'=°,102,rue Ricbelleu,S” deBO1kVEAU-LAFFEGTEUR.yea todas las Farmacias.

SOLUCION PAUT)\UBERGE tig)

Mar i'ien tol«rrda, eeta solumon permite sola la larga duracion del |
tratamiento y ee completamente atisorblda, condiciones necesarias
|iara obtener resultados duraderos. Electos buenos y rapidos sobre [

as vias digestivas, ell estado general y lai leilones iocalee en oewoso N

las TUBERCULOSIS, PO
las AFECCIONES BRONQUIO-PULIHONARES,

lac ESCROFULAS, ei RAQUITISIHO.
L PAUTAUBERGE, 88, KJulfsfifs.ir, PARISy ctincic'»* Farm** ilpKspafi.i y América.

Eigiémca, Infalible y Préservativa

La UGnica que clUralos flujos recientes o crénicos, sin elausilio de otro medica*
mento. Se yende eniat principales boticasdel it Binm .fE xigir el método). 30 afios de éxito.

Parisien casa delJ. FC R H £, Phannacicn. SDOOesseor de Brou, Rué de Richelieu, 102*

sema GHLORETHYLE BENGU Ariesiesia

local

Neuralgias

Cada tul» permite de hacer

10 a 12 operaeiones.
Deposito: Melchor Garda Capellanes. 1, Dupiopral. Madrid.

Dnleo aprobado po>

H ERRO a U EV E NN E [gACGADEMIA &

—* dePARIS
14 causade supureza ydesupoderosa actividaci paracurar.Aneiuia, Clorosis,

'i=*Oibreza dula sanare. — 1 medida por dia. — f/mo£rat/s dalfelleto. Paria. 14,r.Beaux-Arta

eriscir  PEPSICO Y
temeten DIASTASADO

PCDUUU; cbOio, HAVRE 1887; cePlata, BARCELONA 1888 | Diploma ceHonor, TOULO U SE 1887
De uu gusto exquisito, sin el menor sabor de hierro; es el mis asimilable de todos

los ferruginososl el que produce resultados mas prontos y mas constantes.
Dosis : Una cucharada al principio de cada una da lai dos principales comidaa.

Por Mayor,f»A R IS , M. BAYARD, 11, Hoe de SéTigné ; ih a DH /JP.M .GARCIA, CapeUanes.I™

ny Sn Madrid; Gareerd y Castillo, Principe, IS

JAHAIE ANTIFLOGISTICO de BRIANT
I Pa gada, VAlJlAE i>E JBiVOLI, tSO. BMS, vy «« todas laa Jb'armadaa
ElIJ M ASE DE BRXAiVTrecomendado desde su principio, por los profesores
Laé necT

IErxfernaedeveles erv iob55as

insomnios™histérico™nlrvosismo

Eldoraly elbromuro de potasio, que son los dos mas poderosos mod ficadores
del sistema nervioso, estan felizmente combinados en el

JARABE GELINEAU

m as activo de los sedativos

EIl JARABE GELINEAO constituye el medicameiilo por excelencia & oponer

N la Agitaciobn Nerviosa, que cansa tan & menuilo la mujer & ciertas épocas

BU existencia. — EL FRASCO : 5 FRANCOS; /2 FRASCO : 3 FRANCOS.
SK VENDK KN TOfi'S TAS FARMACIAS.

como Hscré6fulaB,

Tumores, Gotnas,

henard) & i Dy Fivanniar Yad9ances mbEiTE PERThOA™ B%W&

DEL Df CHURCHILL

Al cabo de algunos dias después de
principiar el tratamiento, disminuye la
tos, vuelve el apetito, cesan los sudo-
rus y el enfermo siente una fuerza vy

,yiun bien-estar enteramente nuevos. A eso

PJse afiade, poco tiempo después, uncam -

W bio muy sensible en el aspecto del en-

iijtermo. Las evacuaciones se regularizan,
flel suefio es tranquilo y reparador y se
m m anifiesian todas las sefias de una nu-
Atricién facil y normal.

Este Jarabe contiene los elementos de
"Jlos huesos, ol fosforo y la cal. y con-1
J viene especialment & los nifios, & las

minores embarazadas y 4 las nodrices.
K Exigir los frascos cuadrados con la
[Sfirma del Doctor Churchill, y la marca
"] de fabrica de M. SW AN N, farmacéu-1
u]tico quimico, 12.rué Casiiciiione, Paris
ij— Precio : 4 francos sn Francia.

sM SE ESPENDEH EN LAS PRINCIPALES BOTICAS

verd ros granos
DE SAtUD DEL DI FRANCK
(FémUUdH Qb Feaneéy, o dOj
ALOES Y GUTA6AMBA
El mas cémodo de loe
6RAINS \*i» X TIIG -A .3N T rTES

Ao CrtnU 1* tAuy ImHadosytalslhcados
aedonw I*Eslerélnin.impresoen4Color»l

dadocteur /feDCIUSAZm.ES,esUMarcade

m\VvTRAMCK./* lo: Verdaderos PARIS Firmacii
LE y en las prinoi™-
pales Farm” de Espafia,

Las VERDADERAS AGUAS de

0033

son los iTianantiales del Estado francés
AdmittisiracioD: S, Bouleo' filontmartre, PA flIS

CELESTINS. Ml ckPeda y Eoferme-
dedes e la Vejiga.

GRANDE~GRILLE. Bfemedades o
Hgedo y el Aparato biliar.

HOPITAL. iDermedadis del Esldmego.
HAUTERIVE. Aecdoes dd Estonmegpy
del Aparato urinario.

las solas, cuyaezlracciényembotelltiDiiento
son Vljilados por un Repieseutants del Estado.

Se venden en todas las farmacias
y drugnerias.

AUTORIZACION DEL ESTADO T DE LA ACADEMIA

SAINT-JEAN i Us noeeagMdnes:
IMPERATRICE | AGuodsat
PRECIEUSE \darich,
DESIREE

Lu

rieonliBiU id ggito agradable: ma botella por dli



VINO 10DO-TANICO

Y VINO IODO—TANICO—FOSFATADO
PRBPABACION ESPECIAL 1E

A . C€C O . r*E L

El mijor medio de adm inistrar el iodQ.
Constituye un ténico excelente en los casos de
Bocio, Escr6fulas, Tisis y Leuc 'trea, y sustituye
conventaja 4 todos los preparados. aceite de
higado de bacalao, a 1os de quina y los
ferruginosos.

Deposito central: Barquillo, 1 Madrid, y

en todas las farmacias y droguerias de Espafia.

JAVBE

H E L E N

Tratamiento curativo de

N A

la tisis

y la tuberculosis.

Se dan prospectos a quienes lo soliciten,

- ESTIMAS

Depdsito central,

farmacia de A. Coipel, Barquillo, 1, Madrid.

- MNZ

Y BORO-CITRATO DE LITINA

DE

rro de ésta.

Preparados de Nuez de Kola

DE A. COIPEL

GUMOJi, [UL IPISILS COiPIiS

Verdadero tonico del sistema nervioso.

Estos productos, excelentemente preparados, han sido en-

RAMON

Contra la gota,
Frasco, 6 pts.

A.

COIPEL

calculos firicos del riién y vejiga y cata-

Barquillo,

1, farm acia, Madrid.

Eniermedades del Estomago

PASTILLAS COMPRIMIDAS DE RUIBARBO

sayados con sran éxito por la generalidad df* las eminencias
médicas de esta Corte en las fiebres, diabetes, ane-
mia, convalecencias, disenteria, afecciones
cardiacas, cansancio fisico é intelectual.

) E c O ir» E L

Inapetencia, dispepsia (digestién dificil), extrefii-

las farmacias y droguerias de Espafia.

Deposito central: Barquillo, 1, Madrid, y en todas

UBORATORIO DE VENDAJES ANTISEPTICOS DEL DR. CEA
(ORATES, i, VALLADOLID)
Medalla de oro en la Exposicion de Barcelona.

En esta casa (que provee al Ejército y & la Armada, & las Facnltades de
Medicina y & los hospitales civiles, y cayos productos han merecido infor-
mes favorables de las Reales Academias de Madrid y Castilla la Vieja, de
la Direccion general de Sanidad Militar, de las clinicas oficiales de Valla*
dolid,del Hospital Militar, etc., etc.) hallaran los sefiores profesores algo-
dones hidrdéfilo, boratado, fenicado, salicilico, iodoférmico; almohadillas
de celulosa, estopa parificada, hila tejida inglesa, hila tej<~" boralada, ya-
tes parificado, salicuico, fenicado; catgut de los nUmeros i, vy 3, catgut
al acido crémico, cantchnc en lamina, compresas de algodén igroscopico
y antiséptico, crin preparada para sotaras y desagle, celulosa al sublima-
do al 3 por i0O00, gasas cloruro-mercurica, fenicada, iodoférmica, timoli-
zada, etc., en piezas de i metro de ancho por 5 de largoy en rollos de 40
centimetros de ancho por 6 metros de largo; el mackintoscb, la seda pro-
tectora, la fenicada para ligaduras, tubos de desaglie, pulverizadores de
aire y vapor, cajas para curas, etc., etc. Quien desee conocer los precios de
todos estos productos, pida el catalogo que se remite gratis.

mpsmi

JBazar duirdrgieo

1> E A LONSZSDO SEINMAJELTI

Proveedor del Instituto oficial de vacunacién, Colegio clinico de San
Carlos, Hospitales y Farm acias.

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
anatémicas para ensefianza.

Gran fabrica de bragueros, fajas reductoras y aparatos ortopédi.'os.
La casa de mayores novedades y mas barata, segun veré el que pida
refiriéndose 4 objetos disefiados en otros catdlogos.

Envios a provincias.
Calle de Carretas, num. 13, frente &4 Robernacion y Café Ponibo.

BARQUILLO,

miento, flato, antibilioso, pnrgante suave y seguro.
1, FARMACIA

4 Hiludadsiar lello el Yana

POR EL DR.

Véndese

este

RAMON SERRET

opiisculo al precio de

una pesefaj en esta Administracion.

Ji
<5ci

9

« 3 @



entral,

y eata-
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Exceleme prepara-i
cién, de gran wutilidadi
pata losconvalecientes

éindicada, porregla ge-lI

neral en todos los casosi 3,
a
de dispepsia, gastralgia,l 9
anemia, calarrosgastri
eos é intestinales, > »
esfempre que la digestion se efectle de manera irregular. a
i i i mi. *5 0
7ino de peptona.—Vino de peptona y hierro.—Chocolate de peptona-I !
Peptona de carne concentrada. — Peptona de leche. |
G. ORTEGA, LEON, 13, MADRID

IIIIIIIIIrfY‘IIkrTES anti-asméatico

tA"

m

h:l=i=t=n=jgF "
JARABE-MEDINA DE QUEBRACHO

ANTI-ASMATICO PODEROSO

n a he Q

IN A I.TEKAUBTLE

J arabe- M ed.i uebracho

PBKPARADO EN PHIO E
ia dinrfjnea y io» caturros crénicos, ejisayado

uilm<u lcaitdiu de la Medicina moderna para cunu”aiii e.

Vicomendado como ta! por celebridades médicaa y por lo>pijlroipales
Genio M édico, EIl Siglo M édico, la Revista de Medioma. EIl Jurado M 6édico, el Diario M édico -

NNP?ECIl0o“ So~pejeSs>ra”n Depoésito central: Farmacia de Medina. Serrano, 36, Madrid ; y al por menor

en las nrincinales Farmacias de Espafia y Am érica. . B
VOTA IMPORTANTE El Jarabe-Medina de Quebracho e;. el primero dado a conoce”™r en Espafia y recomen-

dado por la Prensa profesional; exijase la firma y rubrica de ~edina en las etiguetas de la caja y fraseo, como

garantia pan los sefiores médicos v enfermos, y para evitar falsificacioues.

pooehoso

3;
30y 32, Calle de Valverde, 30y 32.

na ADn ID -

s 2
VACUNACION ©

[instituto de )
T UB " hil:HUIHIHI 11T~ 1

r-mrrfriKIKU.. Wo. mlidiiii i i (R &iii

m9

«<Eml 2 9
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9
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VALVERDE

) 3'4.@ a9
VACUNACIONES PRODUCTOS VACUNIFEROS /;2 8 | am59ss”
— a, s
Poruna vacunacién 4 do- Una ternera vacunifera. . 160 pti. *B>-8 L« 9 9
. 9 9 .
m icilio, llevando la ter- Una pL.Jstu‘Ia conservada 2) I,f( =280
nera 20 pti en glicerina 25 — 1"O a-E -
o Un tubo con linfa 4 — l« 9S9s
Por una vacunacién & do- ) . "OS|] g9
L Un cristal con linfa. . .. 3 —
micilio, con tubo. 10 — Gl lad N *g’%. 6 ﬁl
Por una vacunacién en el |ct,eroa o vacunitero y &3] '
Instituto, Valverde, 30. 6 — pustudla (vacuna:)s para 70 >|s'9
Gratis 4 los pobres. ganados), un tubo . .. 26 — g&é
Se remiten pedidos & provincias y terner~vacuniferas. S~ 00
A los médicos y farmacéuticos el 25 por 100 de descuento. - '0< 8 «P.

adelantado, acnmpaean<lo el importe del certificado.

CALLE DE VALVERDE, 30 y 32 Ai

Pago

mairarsns!



P S u u S i a d y [
Las unicas Céapsulas de Gluten
A.F>HOBA.nA.S porla ACADEMIA, da M EDICINA de PAHIS.

COPAIBATO DE SOSA >~ COPAIBA - CUBEBA
ALQUSTRAN - TREMEfATINA, e

Gonstituj'en el modo de administracion mas perfecto y mas racional de las
sustai.cias Ualsamo-resinosas. La Capsula de gluten, como no rcTienta. en el
eatoma”o. protege en efecto la mucosa estomacal contra el contacto irritante de
los medicamentos, de donde resulta la ausencia de eructos y de nauseas y !a tole-
rancia perfectade las vias digestivas para los medicamentos lomados bajo esta forma.

DOSIS.— 3 4 12 Ciii'SMlas de Copalbato de Sosa (de 0,40), contra la BLENORRAGIA ;

3 418 Cipsulas de Cubeba 6de Copaiba (de 0.50, con 6sin adicién de otras sustancias

VEJIGAL. AFECCIONES da la PROSTATA, LEUCORREA.
CRUP, BRONQUITIS, CATARRO PULMONAR, AFECCIONES del CUTIS, ele.

. Trementina (de 0,a85), contra BLENORRAGIA CRONICA.
LEUCORREA, BRONQUITIS, CATARRO PULMONAR 6 VEJIGAL. ASMA, NEURALGIA, etc.

EsCafalsificacion codgniera frasco que nolleve la firmade Tiaquin y el Sdlodéla’ ‘ Deicadesf abricanis”
FUwiOUZg-ALBES8PQY7ES, 78, Faubourg e<>}int-Denis, PARIS.

eTavabe aiti narcotico, recomendado datde tUCa” " - - « "iCKitativcs

Empleado en fricciones en las encias, facilita la SuUd® de Amdientes, previene 6
hace desaparecer los sufrimientos y lodos los ccciifiii/'i’; de it primera dc-uicién.
Exijase la Firma Delaharre, y ei Sefio do la " TJni-.n a.a Fabricanzj'.
OTROS PRODUCTOS del D' DEDABAR-Rs J'astay Polvos denl.Tricos
IOrientaltis): Mixtura desecativa, Licor clorofénico, uliiionl'i de Gatapeicha, p ra la
curade jas inu”ias cariadas: Estuches dentales; Cepill'<s paralos dientes;jabones, e

FUVIOUZi:-Al.E3SPEYRS3, 7a. [’auhourt; ~ ui~-Dbi.is. Py-,FIIS.

o 0.05 de Todo...
D 6sis perfectamente exactas 010 de Tanlno

EL KfFIEJOB mEDSO DE " 18 a8

IV evi-6sis

JARASE COLLAS

Con Bromuro doble da Potasa
y de D itiato

DOS3: 2 6 3 AUBARADIS RK DU

SIBromuro de Lltlato eael mas podero-
mo de todos loa sedativos en el tratamieato de lat
enf'ermedadeH nervioaan, pnes este
BroiQQro ooutiene 1,9S de Bromo por cien partes,

Ifep6aito t FAHMAOtA COLUAS
8 Rué Dauphlna, Parle

CLOROSIS - ANEMIA

Jarabe y Grajeas
CE PRDIO ICDLRO EHERRD

. F. OILLE

Ex-Interno de los Hospitales de Paris.

Estos preparados ocupan hoy el

primer puesto entre los ferrugi-

nosos, pues reunen loJtis las

condiciones exigidas por la te-

rapéutica moderna :

PUREZA - SOLUBILIDAD
INALTERABILIDAD.

iDEPOSITO GENERAL : 45, RueVanvilirrs, 1ASIS

t)3 vende en todas )as buenas farmacias.

;> cucharada de las de sopa.

EL Y O D O

SUSTITUYE 61 ACEITE U6 HIGADO U8 BA CAL AD, la Quinay los Ferruginosos.

Linfatismo, Anemia, Amenorrea, Enfermedades Pulmonares

,. SOMAR EHIJO, i19, s&loi do S.-JUAN, BARCELONA, y kn todas i

,as FABStACiAs.

Gota

REUNAATISMOS

Especifieo probado dela QOTA y REUMATISMOS, calma los dolores los mas

fuertes. Accién pronta y segura en todos los periodos del

acceso.

F. GOMAR ETFILS, 28, Rae Saint-Claode, PARIS, venta por menor : En todas las Farmaoiasy Droguerias.
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