Ao cuarenta y tres.

Madrid 28 de Junio de 1896.

Nam. 2.218.

SIGLO MEDICO

SUMARIO

BOLETIN DE LA SEMANA: Inioiatiran parlamentarias. — Vi-
sita al ministro.= SECCION DE MADEID: Diccionario filo-
séfico. — Asepsia y antisepsia. Algunas modificaciones del
Dr. Santa Cruz en los procedimientos operatorios de las enferme-
dades de los ojos. = SECCION PBACTICA: Un caso de reten-
cion placentaria. = REVISTA DE HIDROLOGIA, CLIMATO-
LOGIA E HIDROTERAPIA : Las estaciones termales en la tisis
pulmonar crénica. = PRENSA MEDICA: Extranjera: |. Ex-
ploracion de la glandula de Méry. — 11. Sobre dos casos de lin-
fadenia con erupcién pruriginosa.= SOCIEDADES CLENTIPI-
CAS: Real Academia de Medicina. = VARIEDADES: Movi
miento de la poblacién de Espafia en el septenio de 1886-92. =
Gaceta de la salud publica: Estado sanitario de Ma-
drid. = CRONICA.= ESTAFETA DE PARTIDOS = VACAN-
TES = CORRESPONDENCIA. = ANUNCIOS.

Boletin de la semana.

Iniciativas parlamentarias.
Visita al ministro.

Nuestros represeutantes en el Parlamento co-
mienzan a dar laudables muestras de su proposito
de mostrarse dignos de las investiduras que, como
médicos y como espafioles, ostentan. EI Sr. Iglesias,
enviado a4 la Alta Camara por la Peal Academia de
Medicina, apenas constituida aquélla, pidié explica-
ciones al Gobierno por la falta de cumplimiento
que desde hace muchos afios viene observandose
respecto a los articulos de Ja ley de Sanidad refe
rentes & las pensiones de los huérfanos y viudas de
médicos muertos por las epidemias en el ejercicio
de su profesion y el cumplimiento de su deber; tam-
bién excitd el celo de las autoridades en el sentido
de la persecucién del intrusismo, y particularmente
de alguna de sus ultimas manifestaciones mas gro-
seras, al parque mas grotescas, como la de los fa-
mosos apostoles de Madrid, y, por ultimo, pidio ex-
plicaciones acerca del retraso de la atencidn a las
obligaciones de los abonarés de los soldados de las
pasadas campafas de Cuba. Por su parte, el sena-
dor vitalicio Sr. Calvo Martin pidi6 que fuesen va-
cunados 6 revacunados los reclutas que para Cuba
se embarcan, recibiendo ambos senadores las res-
puestas evasivas de rubrica que otras veces han
tenido analogas generosas mociones hechas por
compafieros nuestros en una y otra Camara.

En el Congreso, el Dr. Pulido ha tratado de in-
quirir las causas que retrasan la inauguracion del
hace tiempo terminado edificio que debiera ya ha-
ber sustituido al ruinoso Hospital de San Juan
de Dios. A todos tres felicitamos por su celo y les
deseamos fortuna en la consecucion de sus propo-
sitos honrosos, por mas que la experiencia nos ten-
ga un tanto escarmentados acerca de la eficacia de
los procedimientos adoptados.

Lo que estas empresas necesitan para ser fe-
cundas, 6 cuando menos para no ser del todo esté-
riles, es convencimiento y buena voluntad en los
gobernantes; dado que, por desgracia, el régimen
politico en que vivimos tiene mucho de convencio-
nal en lo de representativo y mucho de real en lo
de personalismo que pudiéramos llamar alternante.
Sirva de demostracion & esta creencia nuestra, un
ejemplo que no carece de aplicacion a alguna de
las preguntas hechas por el Sr. Iglesias.

Por los afos 35y 54 enviaron los Gobiernos
espafioles de aquellas épocas, comisionados médicos
a que estudiaran en el extranjero la epidemia cole-
rica que amenazaba a nuestro pais. Penetrados los
consejeros de la Corona de la delicadeza de la mision
que encomendaban a médicos reputadisimos que
exponian la vida en su desempefio, s.*falaron pen-
siones vitalicias y hereditarias que aun contindan
percibiéndose, y que, relativamente, no fueron
mezquinas, pues consistian en 30.000 reales las
primeras y 12.000 las segundas. El evidente pro-
greso de los tiempos ha venido a enséfiarnos cémo
los huérfanos y viudas de los médicos muertos en
circun.-'tancias analogas han sido atendidos.- rt co-
nociéndoles un derecho que nunca se hace efectivo.
No nos pesa, ciertamente, bien al contrario de ello,
nos congratulamos de que los descendientes de
aquellos distinguidos médicos percibau la remune-
racion de un servicio entonr-es bien estimado; pero
nos duele la desigualdad que el olvido actual repre-
senta, y en solo este sentido hacemos vil parangon.

La visita que los senadores y diputados médi-
cos le prometian hacer al sefior ministro de la Go-
bernacion, y anunciamos en nuestro namero ante-
rior, se celebro al fin, asistiendo escaso nUmero de
representantes por errores de cita, pero los suficien
tes para exponer al ministro sus deseos acerca del
Congreso internacional de Higiene, lo cual hizo,
como de costumbre, el Sr. Calleja. Fué escuchada
con interés la exposicion del digno presidente del
Colegio Médico de Madrid, y & ella correspondio
dignamente el Sr. Cos-Gayou, penetrandose de la
importancia del asunto, y ofreciendo & ia Comisién
hacer en materia de nombramientos y recursos cuan-
to fuese preciso para dejar bien puesto el nombre
de Espafia. Los comisionados salieron complacidos
de su gestion.

necio Carian.
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DICCIONARIO FILOSOFICO

FRAGMENTOS U)
EMBRION

El sér naciente en el primer periodo de su vida.

El embrion es al mismo tiempo una generalidad y
una parie de la vida.

Desde punto de vista l6gico es lo méas general, (0
menos definido; desde el punto de vista histérico es
una pequefia parte de la duracién total y una parle
también péquefia en extension.

La unidad y la generalidad constituyen la individua-
lidad, que preside I6gicamente & todas las partes defi-
nidas en el espacio y en el tiempo.

Por su unidad, es el embrion la ley que se impone a
todas las partes de que ha de constar la vida del indi-
vi Ino.

El embrién de la inteligencia apenas tiene formas
definid s; es una definicion que comienza, que en lo
sucesivo ha de lindar siempre con la indefinicién, y
que solo después de una gestacion mas 6 menos larga,
ha de permitir un deslinde fecundo entre lo definido y
lo indefinido.

Entretanto hay que contentarse con un deslinde
grosero, con un sentimiento superficial, de lo que sélo
puede saberse después de una prolongada y laboriosa
reflexion mutua entre lo definido y lo indefinido.

Todo sér viviente necesita comenzar porel embrion;
solo las cosas no vivientes pueden comenzar de pronto
y conservarse largo tiempo sin modificaciones nece-
sarias.

No hay limite preciso que separe el periodo embrio-
nario de otros periodos de la vida.

Sin embargo, este limite, no preciso, es siempre po-
sible. y se realiza de varios modos. En la serie animal
es frecuente que el embrién viva, como tal, dentro del
claustro materno, y que su vida como individuo se em-
piece a contar desde que el nuevo sér comienza a res-
pirar por si solo.

También sucede en la serie vegetal, yaun en laani-
mal, que la vida embrionaria 0 interior se distingue
perfectamente de la exterior 0 positiva, en una suspen-
sion de la primera dentro de un organismo relativa-
mente inmovilizado (semillas, huevos).

Dentro de estos organismos embrionarios se pro-
longa sin duda la vida intima, como se prolonga la de-
liberacion en un pensamiento antes de determinarle
un acto externo.

Puede decirse que el sér embrionario tiene la vida
exterior en potencia, y sélo espera, para realizarla, el
calor exterior (huevos) y el calor con la humedad (se-
millas vegetales).

Los huevos no necesitan la humedad exterior, por-
que pueden tenerla dentro de si.

La temperatura es indispensable para que se inde-
fina el embridn, y se defina el sér adulto, porque suple
a la respiracion, que ha de agregarse & la circulacion
material de los fenOmenos para constituir el sér vi-
viente.

La humedad interior es también indispensable, para
que se conserve siquiera la circulacién, funcion rudi-
mentaria, y la humedad exterior se necesita para la
nutricion.

(1) Véase el nimero 3.210.

Sin humedad en las semillas no se concibe siquiera
una circulacion actual en el embridn, y sin embargo, la
vida embrionaria se conserva, como lo acredita su paso
a vida externa después del transcurso de afios y aun
de siglos.

Rd qu< en el organismo muerto, pero sin pérdida de
sus I'ormas definidas, se realiza entonces una verdadera
resurreccion de la actividad, analoga & la del senti-
mi"'uhi después de un suefio prolongado.

El embrion ha nacido y muerto relativamente & su
periodo propio; pero conserva su forma, y con ella la
posibilidad de iniciar otro periodo de la vida total del
Ser.

Semejante iniciacion se favorece por la humedad
"nutricion) y por el calor (respiracion).

Con humedad y calor puede la tierra producir todos
los séres vivientes, si lo consiente el factor indefinido,
0 sea la voluntad de Dios.

Pero el factor indefinido no lo consiente sino encar-
nandose él en algunos 6 en todos los factores defini-
bles: el fendmeno puro (generacion espontanea); el fe-
noémeno y la ley (generacion unisexual), y el fendmeno,
la ley y la funcidn (generacion bisexual).

La generacidn espontanea debe ser la excepcion,
porque si la generacion debe ser, debentambién ser en-
gendrados sus polos generadores.

El embrion intelectual es el sentimiento, que encie-
rra dentro de limites definidos toda la organizacién del
pensamiento.

Pero en cuanto el sentimiento respira, se convierte
en vida exterior de la conciencia la que era antes vida
interior, encerrada en limites nunca traspasados.

La vida embrionaria del sentimiento liumano es la
que media entre su nacimiento y la época en que apa-
rece como consciente de si mismoy responsable de sus
actos (uso de razon).

La vida embrionaria de la filosofia puede contarse
desde que se inici6 el pensamiento en el primer hom-
bre historico, hasta el momento aquel en que llegd a
tener, no solo conciencia oscura y mas 6 menos defi-
nida en sus mas importantes rasgos, sino conciencia
clara y completa de sus polos positivo y negativo y
de su funcién entre ellos como generalidad viviente,
relacionada por un lado con la particularidad también
viviente, y por otro con el polo Indefinido, que todo lo
condicionay que aparece enfrente de ella como igno-
rancia necesaria.

Desde este momento sera cuando viva en plena
edad adulta, hasta que se cumplan sus destinos.

ELEMENTO

Parte integrante de un todo real, ideal 6 funcional-

Los antiguos consignaron como elementos de la Na-
turaleza, latierra, el aire, el agua, el fuego, y algunos
el éter.

Los elementos primordiales de la vida son; i.®, dos
polos contrapuestos, ser definido y no ser definido; ser
y no ser; 2°, relacion entre el ser y el no ser, diferen-
cia dirimida entre ambos extremos con solo privara
cada uno' de ellos de sus pretensiones absolutas. En
este sentido puede el ser en general particularizarse de
diversos modos, lo mi.smo que el no ser, resultando am-
bos perfectamente conciliables; S.", funcién que haga
aparecer en el tiempo la relacion inmovilizada en €
espacio. Esta funcion habrd de ser: activa, desde el
polo indefinido, que no puedé particnlarizarse sino
haciéndose autondémicamente, convirtiéndose en ley:}

ti
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pasiva, desde el polo definido, fendmeno que no puede
salir de su propia esfera, participando de la opuesta,
sino indefiniéridose en parte, por mas que desde el
otro polo venga a ser nuevamente definido y reconsti-
tuido.

He aqui los elementos de la vida que, analizandose,
encuentra el pensamiento, en lugar de los elementos
materiales agua, aire, tierra, luego y éter.

Verdad os que los antiguos no concibieron estos
elementos como seres corporeos, sino mas bien como
algo ideal, representado por los cuerpos de la Natura-
leza. Pero este algo ideal no dejaba por eso de figurar
en su pensamiento con cierta objetividad, correspon-
diente & la de los cuerpos exteriores dados en la Natu-
raleza.

Los elementos materiales han quedado reducidos en
nuestra época a lacondicion de funcionesyleyes fisico-
quimicas.

Los elementos de una vida individual son siempre
funciones, que aparecen como generalidades subordi-
nadas dentro de la funcion comdn del individuo.

. ELECCION

Procedimiento analitico y sintético que distingue y
avalora elementos buenos y malos, y se impone como
ley ejocutiva en un momento determinado, & favor de
lo tjue entiende ser mejor el individuo que funciona.

La eleccién es una funcion continua, que no se de-
tiene sino relativamente en una actualidad cualquiera.

Es propio del pensamiento elegir, en cuanto le es
posible, lo mejor para si. El sentimiento, sin embargo,
le balancea entre el bien general y el bien particular.
La voluntad de conciliar ambos extremos 6 de elegir
uno de ellos, es el acto presente, que relativamente a
lo pasado y ¢ lo futuro, detiene y determina & cada
instante el curso de los acontecimientos.

ELECTRICIDAD

Funcidn generadora de las funciones elementales de
la Naturaleza.

Estas funciones elementales nacen de una genera-
cion propia del orden césmico, en la cual aparecen
como otros tantos modos particulares; pero la genera-
cion misma es representada, en cuanto se objetivan fi-
sicamente el ser y el no ser en general, como dos po-
los, uno afirmativo y otro negativo.

Desde estos polos parten entonces, & manera de
corrientes, 0 sea determinaciones en sentido contrario
(de lo indefinido & lo definido y viceversa), cuya inter-
vencién 0 limitaciébn mutua convierte lo general en
particular, dando nacimiento & todas las fuerzas fisicas
y quimicas.

No es que haya realmente fluidos imponderables, ni
aun corrientes en sentido propio, sino corrientes en
sentido figurado, determinacion de todo lo que puede
ser en particular en la concurrencia del ser y del no
ser en general, fisicamente representados.

En suma: la funcion de la electricidad no supone
mas misterios que otras, solo que en ella esta represen-
tado el misterio por algo que se llama polo negativo, y
la antitesis del misterio, por lo que se llama polo posi-
tivo.

ASEPSIA Y ANTISEPSIA

Un discurso de! Dr. D. Alejandro San Martin, pro-
nunciado, durante tres sesiones, en la Real Academia

de Medicina de Madrid, genial como es cuanto expone
tan ilustrado catedratico, ha sido causa de que se haya
traido & del)ate, en diclio alto Cuer]to cienlifico, el va-
lor actual de la asepsiay antisepsia. Se ha manifestado
el atrevido cirujano enemigo de los antisépticos; le ha
respondido en términos breves, defendiendo la medi-
cacion antiséptica, su compafiero en la ensefianza ofi-
cial, el Dr. D. José Ribera, cirujano no menos ilustrado
ni menos clinico; liube de intervenir yo, singularmente
impresionado por algunas aseveraciones del primero,
para deducir de ellas y de los derroteros que siguen
muchos doctos cirujanos en la actualidad, las conclu-
siones que el buen sentido y un conocimiento superfi-
cial (le las leyesy ensefianzas de la historia imponen,
y ha discursado asimismo el Dr. D. José Calvo, octoge-
nario en edad, pero joven en brios y esperanzas, para
defender los fueros y prestigios de la panspermia (que
nadie habia atacado) y de la antisepsia, evocando las
mismas razones y pruebas clinicas que acreditaron y
difundieron la cura famosa de Lister (1).

Traida incidentalmente esta cuestion al debate, no
ha sido bien planteada, ni los profesores que en ella han
intervenido hasta hoy han podido exponer doctrina
fundamental, pues escasamente han apuntado ideas
que sirvan siquiera para dar a entender lo que en am-
plios y ordenados discursos podrian decir. De mi parte
me atrevo & sostener, que he oido se me atribuyen con-
ceptos que no he tratado de exponer, y que, apreciando
erroneamente frases mias, se ha creido que liacia afir-
maciones donde sélo preguntaba que vertia doctrina,
siendo asi que ibaen busca de ella, y que sefialaba nue-
vos derroteros, cuando, en rigor, contraiame & mostrar
la rectificacion —sensible quizas por si desacertada
fuera —que se hace de aquellos que con grande prove-
cho y gloria fueron seguidos por la Cirugia durante los
altimos lustros.

La Real Academia de Medicina de Madrid no hara,
ni puede hacer otra cosa, que esbozar un debate cuyo
total desarrollo demandaria mucho tiempo y amplios
discursos. Porque sefialar: primero, lo mucho que ha
variado en la teoria y en la practica el método listeria-
no, en cuanto tiene de cura antiséptica; segundo, la li-
bertad con que la asepsia juzgay sustituye la doctrina
un dia con tanto esmero y severidad impuesta al ope-
rador, con otras nuevas creencias patogenésicas y bio-
l6gicas, al extremo de presentar ya como inutiles,
cuando no peligrosas, practicas y aplicaciones que hace
poco eran tenidas en grande estimacion, y reveladoras
de leyes perfectamente conocidas, y con abrumadoras
demostraciones clinicas acreditadas; tercero, examinar
qué alcance y garantias dan ya hoy los més acreditados
practicos, asi & los principios en que se funda la asep-
sia, como a los requisitos técnicos con que cada cual
ha reemplazado aquel canon preciso, y generalmente
aceptado, de la cura de Lister; y cuarto, someter lodos
estos cambiantes de la practica, donde & lo mejor se
ven el capricho, la veleidad 6 la preocupacién del indi-
viduo, a las nuevas revelaciones de la doctrina micro-
biologica..., lodo esto, en fin, que seria preciso para
exponer, analizar y deducir, con discrecion al menos,
por si el acierto no fuera dable, en materias tan com-
plejasy extrernadamentedclicadas, tenérnoslo por tarea

(1) Cuando osoribiamos esta cuartilla ain no habtan interve-
nido sobre este panto los oradores Mariaui, Outiérrez y otros que
después han usado de la palabra. Sin embargo, esto no modifica la
inspiracion fundamental del articulo que esoribimos.
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mas propia de un libro que de un debate animado, al
cual, en rigor, s6lo se pueden aportar impresiones y
referencias practicas, antes adecuadas para hacer visi-
bles lasmutacionesdel arte, que para analizar y definir
las altas razones en que se inspiran estos cambios.

Ha sucedido con la antisepsia un hecho singular-
mente curioso, y que revela cuan inestable es cualquie-
ra doctrina médica en los tiempos actuales: cuando se
hallaba en su mayor apogeo la cura de Lister, cuando
la clinica confirmaba sus excelencias con mas elocuen-
tes y abundosas ensefianzas, y cuando la obra de los
laboratorios con sus estudios acerca de la historia na-
tural de los microbios, sus secreciones y sus mutuas
influencias, tendia & robustecer la exactitud de sus con-
clusiones, comenz6 la propaganda de descrédito contra
ella, y su reemplazo por una sencilla asepsia, otro nue-
vo horizonte de la Cirugia que descubrian y se esforza-
ban en perseguir precisamente aquellos practicos que
mas habian utilizado la accion benéfica de la escuela
listeriana, y por esto parecian mas obligados & cuidar
de su prestigio y aprovechamiento: los laparotomistas.

Suponiendo que cuanto se rectificd después en la
cura de Lister estuviera perfectamente corregido, que
el spray 0 pulverizador, las gasas antisépticas, las lo-
ciones medicinales, el maekiniosch... hubieran sido
como un andamiaje ya burdo, inutil y perjudicial, des-
pués que se hubo llegado & la creacion de la asepsia
pura, & cuya conclusion se fué en breve, no sabemos
bien si con alguna ligereza, es lo cierto que habiaen la
cura listeriana titulos numerosos para la estimacion
general y para que no se la viera perecer sin que el
espiritu se sintiera apenado con su descrédito, como se
ve siempre con dolor que desaparece lo que realiz6 un
destino glorioso y bienhechor durante su existencia, sea
ésta la de una persona, una institucion, un monumen-
to, U otra entidad cualquiera.

Durante el reinado de la doctrina antiséptica liste-
riana, y & su sombra benéfica, real 6 sugestiva, dio la
Cirugia su més grande y fecundo impulso moderno,
conquistando los dominios de las cavidades esplanicas
y articulares; y durante su reinado, y por virtud suya,
se alzaron una doctrina terapéutica y un consejo tecni-
co con toda esa deslumbradora magnificencia que pro-
duce la conjuncion feliz de la teoriay de la practica, la
cual seduce igualmente asi al hombre de discurso como
al de hechos, segun es de rigor suceda cuando se logra
la tan perseguida fortuna de realizar un descubrimien
to verdadero, y de sorprender una de las misteriosas
leyes de nuestra biologia.

jHabiaen ladoctrina listeriana todas las apariencias
de una imperecedera y sublime revelacion! Condensa-
cion, ella, de previsiones historicas y de experimentos
flamantes por las modernas ciencias producidos, tenia
en su sencillez, en su austeridad, en el firme y resuelto
trazado de sus consejos y raciocinios, como los testi-
monios mas evidentes y persuasivos de su exactitud: el
organismo era puro, y aguantaba benévolo todo trau-
matismo, cuya reparacién y reintegracion seguramen-
te producia, sin mas que evitar la impurificacion exter-
na;’todo dentro del cuerpo vivo era bondad y tendencia
curativa, todo fuera era peligro y ocasion de infeccio-
nes: las manos, los instrumentos, los apositos, los topi-
cos, el aire, especialmente el aire, donde, segun frase
poética de Pasteur, habia que ver los gérmenes causan-
tes de la infeccion quirdrgica como se ven las alondras
en los campos, eran los portadores de los microbios

infecciosos y los causantes de las complicaciones qui-
rurgicas. Y de acuerdo con esta creencia se formuld,
con rigurosa escrupulosidad y justificada desconfianza,
todo un sistema de accion quirdrgica que comenzaba
en el vestido del operador y llegaba hasta el mas nimio
detalle. Habia tal acumulo de pruebas demostrativas
en esta novedad, y era tan maravilloso su poder clini-
co, que sdlo la terquedad y la ignorancia podian resis-
tirse & su persuasion; con ella el &animo mas exigente
se sentia satisfecho, y exclamaba regocijado: ajhe aqui
un adelanto definitivo 1» Y sin embargo, ninguna doc-
trina quizas, 0, mejor si se quiere, ninguna practica,
ha durado menos.

El pulverizador, la seda protectriz, el mackintoseh,
las disoluciones antisépticas..., todo cayé de pronto, y
aun aquel mismo aire tan temido por sus impurezas, y
bajo cuya inspiracion se habia realizado hasta una re-
volucion nosocomial arquitecténica, volvié aser mira-
do con benevolencia, y, como si volvieran los tiempos
de Von Kerri, Bartscher, Burow... y otros, en que se
proclamaba la superioridad de las curas al aire libre,
los mas afamados cirujanos salieron & la defensa de la
inocuidad suya, y a sostener que, aun en medio de la
atmosfera hospitalaria mas corrompida, y por ella ba-
fiadas, podian tenerse las heridas perfectamente asép-
ticas, siempre que el cirujano cuidase de limpiar con
metodizado rigor sus manos, sus instrumentos y sus
apositos. A esto y al desagile podia reducirse toda la
doctrina y la practica quirdrgica: lo demas, 0 era in-
necesario 0 era perjudicial.

Mientras de las clinicas suigian, grosso modo, estos
cambios en la técnica, como fruto legitimo de cuanto la
propia experiencia hospitalaria ensefiaba, los labora-
torios, por una parte, y los profesores entregados a las
especulaciones de la teoria, por otra, hacian estudios
de productos septdgenos, exudados, secrecionesy pro-
toplasmas microbioldgicos, que complicaban mucho el
concepto de la infeccion, mostrando numerosas varie-
dades de ella; se estudiaba un nuevo capitulo de pato-
genesia, el de las autoinfec.ciones; se traia al debate el
descubrimiento de inesperados recursos protectores del
organismo contra las infecciones, como son, por ejem-
plo, el poder fagociiico del globulo blanco y la accion
germicida del suero normal..., y con todos estos varios
y aun apenas entrevistos factores, se alteraba la doc-
trina listeriana, y se abrian nuevos horizontes quimi-
cos, mecanicos y bioldgicos, al cada dia mas oscuro
problema de la septicemia, la infeccion y el contagio.

La asepsia ha vencido pronto a la antisepsia cuando
ésta resplandecia con mas hermosa luz, y llevaba sus
gloriosos y fecundos atrevimientos con mas éxito al
desarrollo de la cirugia de las especialidades. Hoy es
un espiritu atrasado quien profesa el dogmay practica
la cura de Lister: el canon quirurgico ha llegado a una
sencillez extrema: ¢agente microbicida? el calor; ¢pre-
cauciones asepticas? las de esterilizar el manual qui-
rargico (manos, instrumentos, apositos...); ¢recomen-
daciones técnicas? maniobra habil y desagiie seguro.
Aquella severidad de las precauciones listerianas ha
caido; el dogma de la infeccién ha cambiado; los es-
pectros septicémicos que tanto nos aterraban, han
huido en gran parte; ese aire que tanto miedo producia,
acerca del cual tantos libros se han escrito, y bajo cuya
inspiracion tanto legislo y reformo la higiene publicay
privada, es ya inofensivo; aquellas siembras en los te-
jidos frescos que tan peligrosas se juzgaban, porque en
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seguida pululaban y producian la infeccion, ya no son
temibles si no se bacen en gran cantidad, porque la fa-
gocitosis, de una parte, la virtud germicida del suero,
por otra, 0 la misma resistencia natural del terreno»
incapaz de servir & la vitalidad del germen, esterilizan
toda impregnacion y mantienen una asepsia elinica en
medio de una sepsis real. Nada: jsemillas caidas en un
pedregal 1

¢Y cual poder incontrastable ha producido el cam-
bio? No hubiera bastado la discusién puramente doc-
trinal, porque ésta es como urdimbre de encajes donde
toda clase de figuras encuentra su colocacién; tampoco
las experimentaciones de los laboratorios, porque éstos
tienen para mucho tiempo primero que ilustren el pro-
blema de la infeccion; ha sido la clinica, que si esgran
juez en esta corno en todas las ensefianzas de la Tera-
péutica, & veces también es dama voluble, capaz de los
extravios histéricos de una sefiorita caprichosa. Ella,
la clinica, asegurd que el exito quirdargico, la brillantez
estadistica y el triunfo operatorio que parecia garantir
la certeza del dogma listeriano, se obtenian igualmente
con otros procedimientos mas sencillos. Frente & los
éxitos de la antisepsia se opusieron los de la asepsia; el
calor y la pulcritud arremetieron contra el acido féeni-
co, el sublimado, el iodoformo... y los desalojaron de
sus posiciones. [Hoy impera la asepsia!

Caminamos muy de prisa, y ya nada puede prome-
terse un reinado duradero, cuanto menos definitivo.
¢Qué vendra después? Dios nos dé para averiguarlo
otros cuatro lustros de vida, que son los que ha vivido
proximamente la antisepsia listeriana. La Cienciay la
Clinica noparan, van siempre adelante, siqui ra por su
generoso atolondramiento suceda & menudo que resul-
ta una formula del progreso, volver & tomar aquello
mismo que ya se habia abandonado como inatil y
erroneo.

¢Volveran los emplastos, unglentos...

iQuien viva lovera!

HI-. 4. I%ili<io.

Mayo de 1896.

K-
AGNS MEHGONS [H-[R SNACRY

EN 1.08
PROCEDIMIENTOS OPERATORIOS DE LAS ENFERMEDADES
DE LOS QJCS.

(termina la estadistica operatoria)

Faltame, para terminar cuanto a la estadistica ope-
ratoria se refiere, tratar de algunas operaciones que,
si no tienen la importancia de las que llevo expuestas,
no dejan de interesarnos desde el punto de vista de su
manual quirurgico. Me refiero & las siguientes;

Sumaanterior...... 472
Operados por:

EStrabiSmo ..o 7
PLeriguion oo e 19
ENTrOPION oot s u4
Blefaro -fimosSiS ..o 17
Ghala0ioN ..o 7
Papilomas. . b
Vegetacion verrugosade laconjuntiva................. 1
TR QUIASTS ettt 1
DiStiQUIASTS cuieieiieeiere et 16
SIMBIEFArON o 4
ECtrOPION oot 11

Sumay SigUe..reirienenns 597

Suma anterior......eeevennen. 597
FIEMON OCUIAT it 2
Melan0o -SarCOMAS.....cocciiceeeiecee e 2
PO SIS i 2
Daorio -DIENOTITEA..cvcceieeceee e

Total i,

Como se ve por el cuadro que dejo expuesto, es el
estrabismo una de las enfermedades que da durante el
aflo menor numero de operados: ¢(depende de que los
estrabicos no abundan? Desgraciadamente no; lo que
ocurre es que los enfermos, bien porque no dan im-
portancia & la lesidn, 6 bien porque creen que la ope-
racion puede tener consecuencias fatales, no se dejan
operar, siendo asi que el manual quirtrgico no puede
ser mas inocente, como lo prueba el no haber tenido
que lamentar ningun accidente post-operatorio, que-
dando la mayor parte con perfecta correccién. La ope-
racion tiene ligeras variantes, segun los casos. En uno
de los estrabicos, que era convergente izquierdo y de
14 milimetros de desviacién, se hizo tenotomia interna
con avanzamiento externo. En otros cuatro queen el es-
trabismo era interno y la desviacion en uno maximay
en otro de 14 milimetros, se hizo también tenotomia in-
ternay avanzamiento externo, y, finalmente, se presen-
taron uno alternante doble, y otro paralitico interno del
0jo izquierdo por paralisis absoluta del recto interno:
en el primero sehizo tenotomia interna doble con avan-
zamiento externo de la capsula, y, en el segundo, le-
notomia interna también con avanzamiento de la céap-
sula opuesta. (Cémo se procede & esta operacién? Del
modo siguiente: supongamos que el estrabismo sea
interno; en este caso, el Dr. Santa Cruz, después de
hecha la limpieza y anestesia del ojo, coge una pinza
fina de dientes y la tijera curva de punta roma, y em-
pieza por disecar la conjuntiva de la parte interna & 3
0 4 milimetros del borde corneal interno, en una exten-
sién de 1centimetro préximamente; sigue disecando,
con la tijera hacia dentro, conjuntiva y capsula hasta
llegar & la insercion del musculo recto interno, el que,
una vez perfectamente aislado y cogido con el gancho
romo, se secciona por completo en varios golpes de
tijera. En la parle externa del globo ocular, procede de
igual manera para disecar la conjuntiva y capsula de
Tenon, y aislado el tenddn del masculo recto externo
hace inmediatamente el avanzamiento de la capsula,
procediendo para ello del modo siguiente: pasa una
aguja enhebrada en seda que atraviesa & la conjuntiva
de fueraadentro & unos 2 6 3 milimetros del borde cor-
neal superior, 6 sea en su parte mas aita; después sigue
con la aguja pasando por detras de la conjuntiva y cap-
sula para venir & sacarla de dentro afueraa ' milime-
tro del centro del colgajo formado por las mismas, y
tanto mas atras cuanto mas pronunciada sea la desvia-
cion; coloca después otro cabo que atraviesa a la con-
juntiva de igual modo en la parte media é inferior del
borde corneal; después coge el Dr. Santa Cruz el cabo
superior con el transversal, y un ayudante el,otro trans-
versal 6 medio con el inferior, los anudan al mismo
tiempo y se da por terminada la operacion. Se debe te-
ner en cuenta al anudar los cabos conseguir hiperco-
rreccion, porque los tejidos siempre ceden algo al for-
marse la cicatriz, exponiéndonos al quitar los puntos,
si no hemos tenido esta precaucién, a ver que el ojo
vuelve & desviarse en su primitiva direccion. Anudados
los cabos, se espolvorea con iodofoimo la heriday se
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pone mondculo. Alo? cuatro 6 cinco dias se quitan los
puntos, y generalmente, on viitud de la hipercorrec-
cion, aunque los.tejidos cedan, el ojo queda en su di-
reccion normal 6 por lo menos bastante corregido.
Cuando el estrabismo es externo, claro esta que la ope-
racion se hace a la inversa.

En los pterifilons presentados se puede decir que
se han practicado varios procedimientos, habiendo
seguido generalmente el de excision de Arlt con algu-
nas modificaciones. Asi, en algunos casos, en vez de
poner sutura en la herida conjuntival, como aconsejan,
para evitar recidiva, lo que se ha hecho es cauterizar
con hierro candente los labios de la herida, y hasta el
mismo punto de implantacion en la cornea. En otras
ocasiones, en vez de cauterizar se ha raspado el punto
invadido en la cornea con la cucharilla, 6 con el mis-
mo cuchillo de extirpacion. Terminada la excision, se
pone la cura, que se repite por algunos dias, al cabo de
los cuales marchan los enfermos perfectamente, sin
que podamos decir nada de si recidivan, porque gene-
ralmente son individuos de fuera que no volvemos a
ver mas

El nimero de disti'rjuiasis ha bajado el afio pasado
de una manera considerable, pues siendo 100 6 maés
los operados otros afios, sélo ha habido IGen el pre-
sente. En esta enfermetlad hemos seguido siempre el
procedimiento nuevo del Dr. Santa Cruz, ya descrito en
El, sigio Médico.

De iriquiasis ha habido 4 casos, 2 parciales, en que
se hizo sutura deGaillard, y2 totales, en los que se prac-
ticd el procedimiento de cufia.

De los eniropious que hemos tenido ocasién de ob-
servar, poco tengo que decir. En casi todos se ha se-
guido al operarlos el procedimiento de Snellcn, y digo
en casi todos, porque en dos solamente se ha interve-
nido de distinta manera, recurriendo, en vez de sacar
la cufia como aconseja Snellen, a producir con el gal-
vanocauterio una quemadura 0 hendidura en el carti-
lago que viene d hacer el oficio de la cufia. Dio resulta-
do, pero no tan positivo como el procedimiento ante-
rior, y por eso le abandonamos.

Solo han sido dos los ectroptons operados y revestia
esta afeccion la forma cicairicial leve. La retraccion
del par|)ado dependia de bridas cicatriciales poco re-
sistentes que se las excindid, colocando luego un ven-
daje ad /IOc que mantuviera el parpado adosado hacia
el globo ocular, con el fin de que la cicatriz de nueva
formacidén se estableciera de tal manera que liejase
el parpado colocado en su verdadera posicion, como en
efecto sucedio.

Se ha excindido en 17 enfermos el &ngulo pal|>ebral
externo, practicando la cantoplastia de Amoin. So ha
hecho esta operacion de agrandar la aljertura palpe-
bral, con el fin de poder en algunos enfermos volver
los parpados al curarlos, y en otros, facilitar la opera-
cion de la catarata. Paraterminar de excisiones, apun-
taré de paso que también se excindieron en 14 s/mUe-
faron las bridas cicatriciales que los formaban.

A ocho han alcanza<lo los papilomas que hemos te-
nido ocasion de observar, imidantados indiferentemen-
te en los cuatro bordes palpebralcs. Todos tenian
tamafio pequefio y la intervencion que so iiizo fué la
extirpacion y cauterizacion del punto de nacimiento.

De ehalacion se recogieron siete observaciones. En
todos los casos se ha procurado, al verificar la extir-
pacion, sacar el tumor con su envoltura, y si por casua-
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lidad se ha roto y ha quedarlo alguna pequefia cantidad
de membrana envolvente, se ha raspado con la cucha-
rilla para destruirla y evitar la recidiva.

Dije al hablar de la operacion do la catarata, que
en 3G cataratosos operados, habiamos tenido dos”fe-
mones; pues bien, en estos dos accidentes desgraciados,
hubo que intervenir, practicando dos esclerolomias
posteriores con el fin de dar amplia salida al pusy dis-
minuir los dolores, que cedieron inmediatamente.

Dos enfermos interesantes pudimos observar el cur-
so pasado. Se presentaron con paralisis del elevador
del parpado superior, es decir, con ptosis monocular
uno, y binocular otro en su grado maximo, pues llega-
ba el parpado superior & tapar casi por completo la
pupila. En el primer enfermo, la paralisis no se limi-
taba solo al musculo elevador, sino que invadia los de-
mas musculos animados por el motor ocular; pero en
el segundo, el ptosis era sencillo sin existir otros sig-
nos de paralisis del tercer par, dependiendo induda-
blemente (le una afeccidn nerviosa central. Los dos
enfermos fueron sometidos & las corrientes eléctricas,
con lo cual mejoré el primero; pero viendo que en el
segundo nada conseguiamos, se le practico la sutura
de Gaillard.

No son menos interesantes otros dos enfermos ya
publicados en E1 sigio Medico ; refiéreme & dos mela-
no-sarcomas la conjuntiva, implantados en el limbo
esclero-corneal. Para proceder a su extirpacién, se
sujetaron los neoplasmas con una pinza fina de disecar
y se seccionaron los pediculos, llevando con ellos el
trozo de conjuntiva donde tenian su asiento. Hecha la
seccion, se presentd una abundante liemorragia en el
sitio do implantacién, hemorragia prevista, por lo que
se tenia preparado el termocauterio, con el fin de caute-
rizar las dos superficies cruentas, cohibiéndose por este
medio la salida do sangre. Los enfermos marcliaron, al
parecer, perfectamente curados sin que hasta la fecha
tengamos noticia de su recidiva.

En las enfermedades del aparato lagrimal, epifora,
daerio-hlenorrea, etc., el Dr. Santa Cruz tiene forma-
do cierto criterio que en la clinica vemos confirmado
diariamente. Cuando los enfermos que se presentan
no acusan mas que epifora, y por la observacion de-
mostramos que no existe otra secrecion comprimiendo
bien el saco, entiende que no se deb(' hacer nada, limi-
tandonos, si algo se hace, a poner inyecciones con
agua hervida, porque con el sondaje lo Unico que con-
seguiremos, si acaso, es una mejoria momentanea, y en
muchos casos otra lesion de mayor importancia que la
que tenia el enfermo.

Cuando la secrecion no es lagrima, sino moco 0 pus,
entonces cree mas conveniente la dilatacion y caute-
i'izacion del saco. El procedimiento que se sigue en el
instituto, si bien esta basado en el de Nannoni, se di-
ferencia de todos los propuestos en algunos detalles
que no creo superfino exponer. Se procede para ello
por dilatar el saco, haciendo la incision en la linea
Imaginaria establecida por Arlt, pero empezando algo
mas arriba, de modo que no se respete el ligamento
palpebral interno por creer que es una precaucién in-
atil. Llevando el cuchillo con las reglas marcadas por
Arlt, penetra en el saco lagrimal, como lo prueba la
salida de pus si le hay, 6 porque la punta del cuchillo
toca en duro, que es la pared posterior del mismo. Se
mete después un bisturi abotonado para acabar de di-
latar con amplitud la herida y dejai- ai descubierto la
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ma.yor extension de mucosa del saco, y colocando des-
pués en la herida un lechino de gasa y un mondculo,
se da por terminada la operacion.

Al dia siguiente se levanta la cura, y si los bordes
de la herida no sangran, se procede al segundo tiempo
de la operacion, que es la cauterizacion. Para esto, se
toma un trozo de esponja del tamafo de un guisante,
se la sujeta & un palillo, se la moja en nitrato &cido de
mercurio, y separando los labios de la herida con unas
sondas 0 con unas pinzas, se mete la esponja dentro
del saco, procurando recorrerle en toda su extension.
Una vez cauterizado se saca la esponja y se vuelve a
colocar lechino y monéculo. A las veinticuatro horas
sucede con frecuencia que viene un edema palpebral
grande y en algunos casos hasta verdadero quemosis
conjuntival. Sin embargo, estos sintomas desaparecen
a los pocos dias; la escara empieza & desprenderse por
los bordes, y & los seis U ocho sale el saco por com-
pleto, quedando una oquedad que termina por cicatri-
zarse & los dieciocho ¢ treinta dias de hecha la ope-
racion.

Como se ve por lo que dejo dicho, nosotros no ha-
cemos uso al cauterizar el saco, ni de porta-causticos,
ni de espéculum, por creer que la pequefia qguemadura
que sufren los bordes de la herida es conveniente para
refrescarlos y activar la cicatrizacién.

Antes de terminar con la rija diré que siempre que
se presente algun enfermo con queratitis, por insigni-
ficante que sea, con dacrio-blenorrea, si no queremos
que el ojo se pierda, se debe ir valientemente & abrir
la rija, cauterizandola inmediatamente con el termo-
cauterio, porque en casos tales no nos da tienjpo para
hacer uso del nitrato acido de mercurio.

He terminado la estadistica operatoria. El Unico
objeto que me proponia era dar & conocer los nuevos
procedimientos del Dr. Santa Cruz, y el criterio que
tiene formado en ciertas cuestiones de la especialidad,
por creer que esto tuviera alguna utilidad practica
para los comparieros. Para llegar al fin apetecido con
gran proveclio de los mismos, necesitaba conocimien-
tos mas profundos, y mayores galas literarias; sirvan-
me de excusa mis buenos propositos al empezar este
trabajo superior & mis fuerzas; haciendo presente para
concluii’, que hemos ayudado en las operaciones &
nuestro querido director los Dres. D. Jacinto de las
Cuevas, D. José Angel Esteve y el que ha tenido el ho-
nor de escribir estos mal trazados articulos.

Dr. Casti‘csnna.

Practica.

UN GO [E REIENOON AAENIZRA

Seccidn

En la mafiana del 13 de Mayo proximo pasado iui
Illamado por el profesor veterinario de esta villa don
Manuel Dalda, para asistir & su esposa, que se encon-
traba de parto.

Por causas ajenas & mi voluntad é ineludibles de-
beres profesionales, me iu6 imposible acudir & este
llamamiento hasta las cuatro de la tarde, encontran-
dome & la parturiente en el siguiente estado:

Eusebia Yague, de treinta y nueve afios, multipara,
robusta, bien constituida; después de un embarazo
normal se presentaron dolores de parto & las nueve
de la mafana, el cual se verificé sin novedad a las

doce de la misma, siendo su producto una nifia de
todo tiempo y en perfecto estado de desarrollo.

Al intentar extraer la placenta la persona que la
asistié y al tirar del cordon, se rompio* al nivel de la
entrada vaginal, siendo imposible extraerla por cuan-
tas tentativas y esfuerzos hizo el profesor que habia
sido llamado en mi ausencia.

En vista de lo anterior, y con animo de verificar su
extraccion, previa desinfecciébn minuciosa, introduje
la mano, encontrando el utero flacido y dilatado, tanto
en su cuello cuanto en la mitad inferior de su cuerpo,
a cuyo fivel aparecia una contraccion tetanica im-
posible de franquear ni aun para el dedo indice, a
través de cuya pequefia angostura salia el cordon, re-
sistiendo siempre a cuantas tracciones y masajes se
intentaron.

Al dia siguiente, y en distintas sesiones, tanto yo
como ilustrados comprofesores que en consulta propuse
fueran llamados, intentamos indtilmente franquear
aquel anillo de acero, que mas y mas se estrechaba
cada vez que le excitabamos con nuestras manipula-
ciones.

Temiendo un desgarro de la pared uterina é que la
hemorragia que se iniciaba fuera en aumentoj propuse
el siguiente plan, que por unanimidad fué aceptado:

1. ° No administrar cornezuelo de centeno, del que

por indicacion de un dignisimo compafiero se habian
dado unas dosis corno prueba ¢ tanteo, porque obrando
este poco sobre el fondo de la matriz, contraia masy
mas el anillo anormal.

2.  ® Desinfeccion minuciosay frecuente de la matriz

por medio del lavado con la sonda de Doléris y solu-
cion sublimada al 1 por 1.000.

3. o
de quinina.

Con este plan pasamos dos dias, sin mas novedad
que en la mafiana del tercero encontré & la puérpera
con 41*5 de temperatura, sin haber podido descansar-
en toda la noche é inicidndose un olor horriblemente
infecto, tanto en la habitacion de la enferma cuanto en
las contiguas.

No cabia duda, la infeccidon se estaba verificando v
la absorcion era un hecho, a lo que contribuy6 el no
haber hecho la desinfeccion de la cavidad superior de
la matriz como propuse en la consulta, porque en un
pueblo como éste, en donde se carece de aparatos
especiales para cada caso, y aunque se pidié por telé-
grafo & Madrid la sonda de Doléris y el irrigador, solo
vino este altimo con canula vaginal, con la que se
hacia una desinfeccion baja é imperfecta.

Insisti en la absoluta necesidad de la dicha sonda
para verificar perfecto lavado, lo que al fin se consi-
guid, bajando desde aquel momento la temperatura a
39"5y oscilando después por bajo de este limite.

Con este plan y un lavado cada ocho 6 doce horas,
marchamos sin novedad digna de mencion hasta el
dia sexto, que empezaron & desprenderse y salir en el
liquido de los lavados pequefias porciones de placenta
en estado de completo pulrilago y con un olor atroz-
mente infecto, pero sin pasar la temperatura del limite
indicado 39”\5.

El dia noveno aparecié en la vagina una buena
porcion do placenta, y por la tarde pude vencer la ba-
rrera, hasta entonces infranqueable, y sacar cuanto
de ella quedaba, haciendo una minuciosa desinfeccion
y continuando los lavados, cada vez mas diluidos,

Prevenir la absorcién é infeccion con el sulfato
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hasta el dia 11 que desaparecio del todo la fiebre y se
sustituyeron por los de acido borico, suspendiendo la
quinina.

Alos catorce dias del parto se levantd un poco por
primera vez, en el estado de postracién que puede
Imaginarse, pero habiendo desaparecido el peligro que
tan en riesgo puso su vida.

Nada de particular tiene el caso descrito, pues
muy corta ha de ser la practica de un médico que no
haya asistido & casos de retenciones placentapias; pero
creo se convendrd en que no son tan frecuentes los
casos de curacion que hagan inatil la publicacion del
presente, al que hay que agregar algunas, aunque
muy ligeras consideraciones.

A pesar de algunos casos de intoxicacion publicados
0 referidos, & consecuencia de inyecciones uterinas
con soluciones sublimadas, creo que no tienen incon-
veniente, & condicién de no pasar su concentracion
del 1 por LUUONi dejar de observar los fenémenos que
puedan presentarse en la enferma.

El sublimado 6 bicloruro mercurico es, sin duda,
uno de los antisépticos mas poderosos que posee la
Medicina moderna; pues es sabido que muy pocos
gérmenes pueden vivir en una solucién caliente de
esta sal, aunque su concentracion sea tan débil como
1 es & 20.000.

Hace algunos afos, cuando se presentaban en la
practica casos de retencidn placentaria, el médico se
encontraba casi desarmado ante la infeccion por los
productos sépticos, cuya absorcion le era imposible
evitar, viéndose en la necesidad de confesar su impo-
tencia; pero hoy no sucede asi, gracias 4 los modernos
estudios de la asepsia y antisepsia. Creo que en el caso
referido tenemos una prueba evidente de la eficacia de
este procedimiento, cuando en la noche del segundo
al tercer dia, y por no ser la desinfeccion tan perfecta
como debia, aparecié la fiebre de infeccion, que des-
apareci6 & las dos horas de emplear la sonda de Dolé-
ris, que hizo una antisepsia verdadera y completa.

A este exceso de limpieza atribuyo también el no
haber sobrevenido complicaciones como metritis, peri-
tonitis, etc., cosa nada extrafia si se tiene presente el
no escaso nimero de reconociniientos y penosas ma-
nipulaciones que verificamos todos.

No negaré la eficacia del cornezuelo de centeno en
algun caso de retencion placentaria; pero puedo afir-
mar, por lo que a mi escasa practica se refiere, que
nunca he visto accion favorable de su uso por lo que a
la expulsion sin hemorragia haya contribuido, porque
he creido observar que, iniciada la contraccién uterina
en un sentido irregular, so6lo aumenta ésta comi>ri-
miendo el tejido blando de la placenta que no sirve de
apoyo como el feto al fondo uterino, ni de cufa al
anillo estrechado, que cada vez se cierra mas.

Como mi deseo no es hacer alarde de una erudicion
de que carezco, sino solamente exponer este caso a la
consideracion de mis compafieros, hago punto final,
dejando sélo sentado que creo es este un triunfo mas
de las doctrinas modernas de asepsia y antisepsia,
negadas aun por muchos.

Aiiloiiio Fernandez “»an ABarlin.

Ariza (Zaragoza), Junio de 1806.

Raida b Hddaga dinaidaya i Hddergaa

LAS ESTACIONES TERMALES

EN LA TISIS PULMONAR CRONICA
pop el DK. D. ALBERTO ARMENDARIZ

Médico edirector de Establecimientos balnearios.

XVI

De las ligeras consideraciones climatoldgicas que
anteceden podemos deducir que el clima de altitud 6
de montafia ha de ser constante, frio, secoy con fuerte
rarefaccion del aire en el invierno; y variable, fresco,
humedo y con fuerte rarefaccion del aire en el verano.
El del continente, extremado 0 variable, frio, hUmedo
y sin enrarecimiento del aire & la presion normal en el
invierno; y variable, templado 6 caluroso, seco y con
algo de enrarecimiento del aire en algunas localidades,
en el verano. El del litoral mediterraneo, templado,
seco y constante, sin enrarecimiento del aire en in-
vierno, variable, caliente, hUmedo, con enrarecimiento
del aire en el verano. El del litoral Océano Atlantico,
constante, fresco, himedo y sin enrarecimiento del
aire en el invierno; templado, seco 6 ligeramente hu-
medo y constante sin enrarecimiento del aire en p1
verano. El del litoral cantabrico, variable, fresco, hu-
medo y sin enrarecimiento en el invierno; extremado,
fresco, humedo y sin enrarecimiento del aire en el
verano.

Los efectos fisioldgicos y terapéuticos del clima de
montafia se traducen por disminuciéon de la presién
extravascular con rubicundez y distensién de la piel;
con prurito, eritema y grietas; conjuntivitis; aumento
en el nimero y energia de las contracciones del cora-
zdn, palpitaciones, latidos de las carétidas y disminu-
cion de la presion sanguinea; dificultad de respirar con
movimientos respiratorios mas amplios y frecuentes;
constriccion de la garganta, dolor de cabeza, vértigos;
somnolencia, debilitacion de la memoria, nauseas, a
veces vomitos, congestion de los 6rganos muy vascu-
lares, principalmente del higado; pérdida de la turgen-
cia de las facciones en la cara; disminucion de la
secrecion del sudor y de la orina; a veces poliuria, y
aumento de la sed; suefio ligero € insomnio. Al poco
tiempo de permanencia en las alturas, el organismo se
adapta aquella atrtiosfera enrarecida, seca y fresca, y
el corazon late con mas lentitud y menos fuerza, y los
movimientos respiratorios se hacen mas faciles y pau-
sados, y de vez en cuando entrecortados por inspira-
ciones suspirosas; se siente bienestar; hay mas soltura
y facilidad en los movimientos, el suefio vuelve, el ape-
tito aumenta, etc., etc. Los efectos terapéuticos se ca-
racterizan por aumento de la fuerza muscular, de la
aptitud motora y del estimulo del sistema nervioso ge-
neral (tonico-estimulantes debidos al clima). Por el
aumento del nidmero de los glébulos rojos de la san-
gre (2), de la cantidad de hemoglobina y de la capaci-

(1) Voaso el numero anterior.

(2) La hiperglobulia de las alturas {1200 metros en adelante)
se manifiesta ya & las treinta y seis horas de estancia, y segun
M. Sellier, no es otra oosa que uu fendmeno oompeilsador, destinado
il mantener constante la cantidad de oxigeno absorbida por la .san-
gre; fendémeno debido A la débil tensién del oxigeno en la sang.e.
Para Grawitz, la hiperglobulia obedece & la pérdida de agua que
experimento la sangre en las alturas; puesto que no hay disminu-
cion de oxigeno, sino todo lo contrario, aumenta, como lo demaos-
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dad de la sangre para fijar el oxigeno (sobreactividad
del proceso nutritivo y de las compensaciones organi-
cas por efecto del enrarecimiento del aire), seguido de
aumento en la cantidad de &cido carbonico exhalado
en la expiracion y aumento permanente é inconsciente
de la expansion inspiratoria de los pulmones y del t6-
rax; sobreactividad de la circulacion cardio-pulmonar
con disminucidn del recargo sanguineo en los pulmo-
nes y aumento en la evaporacién pulmonar (normal-
mente 540 gramos diarios), con refrigeracion propor-
cional de los pulmones y tendencia a la desecacién
(efectos excitantes, Jaccoud).

Los efectos fisidlogo-terapéuticos de los climas eon~
tinentales 0 interiores, en ios que las altitudes varian
entre 100 y 900 metros, y las presiones barométricas
entre 070y 710 milimetros, son muy complejos y se re-
lacionan intimamente con las condiciones medias de
la temperatura, con sus oscilaciones, con la de la pre-
sion atmosférica, con la de la fuerza y direccion de los
vientos, con la de la pureza y grado de humedad de la
atmadsferay con el numero de dias de lluvia. Puede de-
cirse que, en general, las buenas estaciones climatologi-
cas continentales deben tener la temperatura media
del aflo superior al grado de latitud correspondiente;
que las temperaturas medias mensuales y diarias sean
altas, y que las oscilaciones diarias de la temperatura
en los meses de invierno y verano sean lo mas peque-
flas posible (de 04  125)

La atmédsferafria y seca en reposo sustrae calor al
cuerpo, disminuye la sensibilidad tactil y embota la
actividad nerviosa, aumentando la sensibilidad térmi-
ca (1); refrigera el pulmén, aumenta la actividad de la
respiracion y circulacion y disminuye la de las secre-
ciones. Si la atmosfera esta en movimiento, roba maés
calor al cuerpo y aumenta por un lado la termogene-
sis del organismo y por otro restringe la pérdida por
irradiacion y aumenta la produccion de acido carbo-
nico y de la urea. Sus efectos son tonicos. Si la atmos-
fera es muy fria puede llegar & producir inflamaciones
del pulmén y otros érganos, pérdida de la sensibilidad
tactil y térmica, del conocimiento, y, por altimo, la
muerte por depresion del corazén y de los musculos
inspiratorios.

La atmosferafria y hiUmeda en reposo roba al cuer-
po mas calor y menos agua que la seca, aumenta las
secreciones urinaria, mucusas y catarrales; disminuye
la actividad de la respiracion y circulacion, relaja los
tejidos, debilita la digestion y el apetito y perturba el
funcionamiento de los 6rganos; pero, en cambio, mo-
dera la tos y facilita la expectoracion. Es, pues, debi-
litante y calmante. La atmosferafria y himeda mooida
roba al cuerpo més calory menos agua que la anterior,
aumenta la termogenesis del organismo sin restringir
la pérdida por irradiacion y contacto; aumenta las oxi-
daciones intraorganicas y la cantidad eliminada de
urea, acido carbdnico y orina, y excita la actividad
circulatoria. Es, por lo tanto, méas debilitante y menos
calmante que la atmdsfera en reposo. En cuanto a la
atmosfera muy fria y humeda, produce idénticos efec-
tos & la seca.

tran los experimenfcos hechos en los animales por Friinkel y Qe-
bhard con atmdsferas correspondientes & las altitudes del Mont-
filanc (4SO0 metros sobre el nivel del mar).

(1) Por encogimiento de la membrana de los vasos y la ane-
mia consiguiente (Alsberg).

XVII

Las atmosferas calientes y secas en reposo (de 30 &
34") roban calor al cuerpo (en tanto no provocan sudor)
y aumentan la evaporacion de agua por la piel, el ca-
I6rico del cuerpo (al que roban agua), la sed, y dismi-
nuyen el apetito y las secreciones (menos la del higado
y sudor, que aumentan ; excitan el sistema nervioso y
activan el muscular con cierta pereza é irritabilidad
en los movimientos. Son, pues, excitantes. Las atmos-
feras calientesy secas movidas producen sensiblemente
los mismos efectos que las anteriores, pero algo mas
acentuadosy ocasionando unaaccion debilitante sobre
los nervios y musculos; aceleran la circulacién y res-
piracion, dilatan los vasos de la piel y aumentan calo-
rico en el organismo, porque disminuyen la pérdida
por irradiacion, exhalacion y contacto. Son algo debi-
litantes.

Las atmdsferas calientes y himedas en reposo impi-
den que el cuerpo pierda caldrico por irradiacion y
exhalacion, y le aumentan en el organismo, y dismi-
nuyen 6 suspenden la evaporacion pulmonary cutanea
y con ello el enfriamiento de la sangre; aumentan no-
tablemente la sudacion (por calentamiento de los cen-
tros nerviosos) y aceleran la circulacién y la respira-
cién, llegando hasta provocar (cuando la atmosfera
esta saturada de vapor de aguay alcanza una tempe-
ratura de  38") el ataque de dispnea de Fick y de
Goldstein, ¢ dispnea moderadora de la temperatura de
Lorain; aumenta la sed, disminuye el apetitoy la ener-
gia muscular; el sistema nervioso se debilita é irrita,
son mas faciles los movimientos reflejos; el suefio mas
corto y mas profundo; la orina disminuye en cantidad
y se espesa; las oxidaciones intraorganicas, la nutri-
cion celular y todo el organismo se perturban y se re-
sienten de debilidad y atonia. Las atmdsferas calientes
y humedas movidas producen los mismos efectos, si
bien mas rapidos y acentuados, porque la renovacién
constante del aire en la superficie del cuerpo y muco-
sas impide la defensa del organismo. Resultan estas
atmosferas profundamente debilitantes.

Las atmosferas templadas y secas en reposo (de -f-18
a -h 24™) sostienen perfectamente el equilibrio funcio-
nal en todo el organismo, estimulan suavemente el sis-
tema nervioso, la perspiracion sensible y la secrecidn
sudoral y el apetito; favorecen las digestiones y las
oxidaciones intraorganicas, y moderan la tos y las se-
creciones catarrales. Son tonicas estimulantes y lige-
ramente calmantes. Las atmdsferas templadas y secas
en movimiento aumentan la evaporacion de agua por
el cuerpo y le roban aguay algo de calor; aumentan
también ligeramente la termogenesis, la secrecion uri-
naria, la perspiracion, la pérdida de calor por irradia-
cion y exhalacion, la actividad musculary la sed y el
apetito. Son tdnicas estimulantes.

Las atmosferas templadas humedas en reposo y mo-
vidas producen efectos semejantes a las calientes,
pero muchisimo menos acentuados en lo tocante al
acumulo de calérico en el organismo, a la aceleracidn
de la circulacion y respiracion, a la debilitacion del
sistema nervioso y del organismo en general, y & la
disminucion de la cantidad de orina y del apetito. Son
ligeramente debilitantes y calmantes.

En resumen, los climas continentales de tempera-
ra media uniforme y con humedad elevada, obran re-
lajando y disminuyendo la excitabilidad nerviosa,
aumentando las secreciones catarrales, moderando la
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tos y facilitando la expectoracidn. Y los secos entonan-
do el sistema nervioso general y disminuyendo latos y
las secreciones catarrales. Se dice que los climas con-
tinentales humedos y variables predisponen & la tisis,
y los constantes y secos lo contrario ().

Los efectos fisiélogo-terapéuticos de los climas del
litoral se relacionan con la mayor presion atmosfeéri-
ca (700 milimctros), ademas de la temperatura, hume-
dad y movimiento de la atmdsfera como en los otros
climas. Este aumento de presidn se significa por aumen-
to de la tensidén del oxigeno atmosférico (20,93) que
pesa mas en un volumen dado y jiroduce aumento mo-
mentaneo y luego disminucidn en el nimero de las
pulsaciones (de 10 & 20), regularizandose el pulso y
haciéndose mas lleno y fuerte (Bossignol), consiguien-
temente al aumento de la tension .s;anguinea, por la
que se activa la circulacion venosay capilar del pul-
mén y demas dérganos huecos; la respiracion se hace
mas facil, con las inspiraciones mas intensas, rarasy
con amplitud mayor de los movimientos respiratorios
(el térax es un medio més denso, tiene mas fuerza as-
pirante, San Martin), sumandose mayor ventilacion
pulmonar, movimientos respiratorios que, si se acentua
la presion, llegan & hacerse menos frecuentes y com-
pletos. Aumento de la calorificacion (por aumento de
las oxidaciones intraorganicas) y disminucion del su-
dor y de la evaporacion cutdnea (por mayor presion y
densidad del aire). Las digestionesy las secreciones se
facilitan, y la urinaria y la salival aumentan ; hay mas
estimuh» en el sistema nervioso, mas apetito, mas apti-
tud intelectual y energia en las fuerzas radicales del
organismo.

En definitiva, dada la facil adaptacién del hombre a
los distintos climas, gracias a los multiples medios de
lucha de que dispone (2), a lo que menos se sustrae y
lo que més influye en su organizacion trastornando su
equilibrio funcional, son los cambios atmosféricos
bruscos en temperatura, presion, movimiento y hume-
dad (3), que obran mecanica, fisica y quimicamente
sobre la piel, mucosas y la sangre, y ocasionan varie-
dad de estados patoldgicos, agudos y cronicos. Por lo
tanto, el clima mas conveniente a los enfermos créni-
cos serd aquel que se distinga por una atmosfera lim-
pia, humedad y presion media, por sus brisas del Oeste,
con lluvias de otofio, sin cambios bruscos y por su es-
casisima oscilacion térmica diurna (que no llega
a H- 10°), con temperatura uniforme, al mismo tiempo,
que posea buenas aguas potables (de 04 18° hidrotri-
métricos y un suelo siliceo arenoso). Este clima ideal
se podia obtener en las latitudes medias y alia mar, en
donde las oscilaciones térmicas entre el dia y la noche
son nada mas que de -I-2°a 3°C., debido a cjue el
mar, al contrario de la tierra, se calienta y enlria muy
lentamente, impidiendo los cambios I)ruscos de tempe-
ratura y alcanzando una media anual superior a la de
los continentes situados en la misma latitud (Hum-

(1) Sin duda por esto, las mesetas elevadas del Pert y Méjico,
las llamadas medias do Egipto y las bajas 6 profundas de la Islan-
dia y de la Kirguisia son méas 6 menos inmunes.

(2) Estos medios son la habitacion, alimentacion, combustible
y vestidos. Estos filtimos obran en razén de su higroscopicidad y
permeabilidad al aire, mas que por su conductibilidad, impidiendo o
disminuyendo la evaporacion de la piel y manteniendo al rededor
de ésta una capa constante de aire caliente.

(8) Coadyuvan a estas influencias el suelo y las aguas pluvia-
les 6 potables de la localidad.

boldt) (1). Tal vez, y con el tiempo, haya quien se le
ocurra construir sanatorios maritimos flotantes en
estos sitios.

Xxvm

Estudiados con algun detenimiento los efectos fisio-
logo-terapéuticos y la patogénesis y climatoterapia de
las aguas minero-medicinales de escasa mineraliza-
cion suljhidrtcas, asoadas y eloruradas-carbonatadas-
Josfatatias, que hemos designado como las mas apro-
piadas y de mejor resultado en el tratamiento de la
tisis pulmonar cronica, quédanos, para finalizar nues-
tro empefio, el sefialar las indicaciones particulares de
estacion termal balnearia relacionadas con el sujeto
enfermo, con los diferentes periodos de la enfermedad
y con alguno de los sintomas mas importantes y peli-
grosos; ademas del tratamiento puramente profilacti-
co, cuyo estudio dejaremos para lo altimo.

Los tisicos, por razdn de su organizacién particular,
de su constitucion patoldgica, del sello peculiar que
imprimen estas condiciones organicas en la evolucién
del padecimiento, se dividen, muy fundadamente, en
dos grandes agrupaciones: torpida y erética; pero sin
que haya una marcadisima linea divisoria entre unay
otra agrupacion, sino que mas bien se confunden 6,
mejor dicho, se funden ambas al tocarse en sus desvia-
ciones. Sin embargo, los extremos son bien claros y
nos sefialan con hondas huellas en muchas ocasiones
el derrotero terapéutico que debemos seguir.

La constitucion torpida se presenta en los tisicos de
temperamento linfatico que han padecido en la infan-
cia diversas manifestaciones escrofulosas de la piel y
de las mucosas, ai parecer bien nutridos, con tejido
celular abundante, térax regularmente conformado,
caracter apatico ¢ indolente, sin grandes manifestacio-
nes reflejas, en los que la enfermedad toma un curso
lentisimo; las hemoptisis raras y poco abundantes, lo
mismo que la dispnea y la tos; catarro bronquial con
facil expectoracion, y los procesos inflamatorios peri-
fimicos toman un caracter de atonia y cronicidad ma-
nifiesto. A estos enfermos en general debe mandarselos
a las estaciones termales de altitud 6 de montafia que
tengan aguas minerales sulfhidricas, cloruradas-stdi-
cus-fosfaiadas, & no ser que sufran de fiebre altay con-
tinua, sudores profusos, hemoptisis abundantes 6 que
padezcan asma, enfisema pulmonar extenso y cardio-
patias con lesiones anatémicas 6 que estén en el cuarto
periodo de la enfermedad con alteraciones extensas de
ambos pulmones, cavernas, laringitis ulcerosa, tisis
intestinal 0 procesos inflamatorios perifimicos en el
periodo de agudeza, en cuyas circunstancias los enfer-
mos no deben abandonar su domicilio. Estas estaciones
balnearias ionicas excitantes mejoran la constitucién
del enfermo, aumentan el apetito, la génesis globular,
la hemoglobina, la expansidn inspiratoria de los pul-
mones y del torax, la aptitud motora y la tension arte-
rial, activan la circulacion cardio-pulmonar, disminu-
yendo el éxtasis sanguineo en los pulmones y facilitan-
do la compensacion de las alteraciones locales de este
organo, reabsorbiendo y metamorfoseando los proiluc*
tos inflamatorios vy tisiigcnos y favoreciendo la nutri-
cion celular v la eliminacién de las sustancias toxicas.

") La oscilacién térmica entre ol dia y la noche oii ol mary
la lien-a, es, para el Ecuador, de 6 4 6®en el interiory de 14 2"en
alta mar; en las latitudes medias la oscilacién es de 10 4 20® para
la tierra y de 2 4 3®para alta mar,
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y con ello la roi*resion y normalizacion de las funcio-
nes organicas perturbadas.

Las formas balneoterapicas aplicables en esta clase
de enfermos consisten en el agua mineral en bebida,
inhalaciones, pulverizaciones, abluciones y envolturas
himedas y frescas; algun bafio general, fresco y de
cinco minutos; lluvia frescay ducha en abanico y sur-
tidor, fina, fresca, rapida (cuarenta segundos) y de bas-
tante presidn, seguidas todas estas aplicaciones liidro-
minerales de masaje ligero y metodico, y elegidas
segun el periodo de la enfermedad y las reacciones,
costumbres, estado de animo y fuerzas que el enfermo
acuse y empezando siempre por las formas mas senci-
llas y menos perturbadoras y terminando por las mas
andrgicas.

La constitucion erética acompafia & ios tisicos neu-
rasténicos, con antecedentes neuropaticos, fendémenos
reflejos y vasomotores faciles, mal nutridos, de piel seca
y aspera, torax fual conformadoy semiparalitico, dema-
cracion, caracter irritable, inapetencia, estrefiimiento,
frecuencia aias hemoptisis, los pertinaz, secay con es-
casa expectoracion, dispnea, fiebre, palpitaciones, pul-
so frecuente y desigual, y cuyos procesos perifirnicos
loman una marcha aguday un carécter irritativo infla-
matorio. Estos enfermos deben ir & las estaciones ter-
males balnearias del litoral Océano Atlantico y Medi-
terrdneo, U a las del continente que se distingan por su
clima constante y ligeramente hiumedo; unas y otras
con fuentes azoadas, cLoro-bicarbonatadas-j'osJ'aiadas,
mixtas, de poca mineralizacion y termales. Las formas
balneoterapicas se reduciran al agua en bebida, in-
halaciones y pulverizaciones; abluciones tibias y fres-
cas; envolturas humedas, frescas y parciales; algin
bafio general tibio; lluvia y ducha general en abanico,
fresca y tibia, corta y seguida de reaccién y largo re-
poso en cama. Estas estaciones balnearias y aplicacio-
nes balneoterdpicas tonico-calmantes moderan la fie-
bre, el eretismo nervioso y las hemoptisis; calman la
los, facilitan la expectoracién y el suefio y las digestio-
nes; aumentan el apetito y la diuresis; activan las fun-
ciones de la piel y su circulacion, favoreciendo al mis-
mo tiempo la circulacion de los 6rganos internos y los
procesos regresivos y eliminadores del pulmén, cuyas
funciones osmoticas se equilibran, y el organismo en
general recobra fuerzas, vitalidad y se regenera.

Como dejamos consignado, entre las dos grandes
agrupaciones de tisicos que hemos establecido, hay
multitud de formas intermedias con caracteres mas 6
menos uistinlivos y aproximativos a la torpida o la eré-
tica, 6 con sintomas determinadijs tan [jrenunciados
tjue dominan la escena patoldgica y que hasta amena-
cen seriamente la vida del enfermo (la fiebre, la disp-
noa. Jas hemoptisis, la tos, los sudores profusos, Ja
inapetencia, la expectoracion, Ja diarrea, etc.). En
estos casos, la iutlicacién de estacion termal balneote-
rapica se hara (cuando se pueda; siguiendo las bases
fundamentales paioyenéticas establecidas, ayudandose
de los efectos particulares de algunos climas y fuentes
minerales sobre d*ternunados sintomas de la enferme-
dad. Por ejemplo, la contraindicacion de las aguas mi-
nerales sulfhidricas y la altitud con la fiebre alta y
continua, con las hemoptisis abundantes (1), con la tisis
laringea ulcerosa, con la dispnea fuerte, el enfisema ex-
tenso, los ataques asmaticos, las grandes cavernas, etc.

(1) I.ns licmoptiws contraindican también Inn acidulas.

El beneficio de los climas constantes del litoral y del
continente y de las aguas azoadas cloro-bicarbonatadas
termales paralos tisicos asmaticos, enflsematosos, con
laringismo, con dificil expectoracion, febriles, con le-
siones cardiacas, cavernosas, neurasténicas y con pro-
cesos subagudos, inflamatorios, perifirnicos, etc., y el
de las aguas acidulas en los enflsematosos y catarrosos.

Respecto a los periodos de la tisis, estan indicadas
mas principalmente las estaciones balnearias de altura
en el primero y segundo periodos (salvo las excepcio-
nes expuestas), y las continentales y litorales do clima
constante en el tercero y cuarto. Jaméas deben man-
darse tisicos a las estaciones balnearias de clima extrt'-
mado, himedas y con cambios bruscos detemperaturn,
ni salir de su casa los tisicos con ecticismo ¢ consun-
cion manifiesta, fiebre continua y alta, alteraciones y
cavernas extensas de ambos pulmones, y lesiones gra-
ves del rifion, intestinos y laringe.

XIX

El tratamiento profilactico, por las estaciones ter-
males balnearias, de la tisis pulmonar es muy vasto y
de éxito indudablemente superior al curativo de la
tisis confirmada, sea cualquiera el periodo en que a
ésta se la ataque. En él puede decirse que estan indica-
das la mayor parte de las aguas minerales y estacione s
termales, en especial las aguas sulfhidricas, clorura-
das-carbonatadas y las cloruradasy cloruradas sodicos
sulfurosas fuertes con una enérgica y bien dirigida
balneoterapia; todo con el objeto de corregir ¢ destruir
la constitucion patoldgica dcl sujeto, poniéndole en
condiciones de defensa 6 inmunidad para la infeccion
bacilar tuberculosa.

Con este fin, & los individuos de temperamento lin-
fatico, constitucién débil, grasosos, apaticos, de escasa
fuerza muscular, con infartos multiples submaxilares,
del cuello 6 ingle, etc., ozenas crdnicos, conjuntivitis
flictenular y papulosa, cardiopaticos, con pulso débil y
poca tension arterial, se les enviara a las aguas mine-
rales elorurado-sddicasy cloruradas sédicas sulfurosas
fuertemente mineralizadas y a las residencias monta-
fosas 0 de altura 6 continentales altas, de clima cons-
tante, seco y fresco. Y se les sometera a una balnea-
cion vigorosa, ademas de la bebida del agua mineral,
consistente en bafio frio y muy corto, duchas frias ra-
pidas y de alta presion, masaje, gimnasia y mucho ejer-
cicio al aire libre, en medio del bosque y siguiendo los
accidentes de la montafia, con una alimentacion nutri-
tiva y fosfatada.

A los sujetos nerviosos, irritables, delgados, con
poca grasa, con espasmos musculares, calambres, do-
lores fulgurantes, erraticos, piel seca, granulosa y
aspera, pecho deprimido, dispépsicos, estrefiidos, flato-
lentos, con sequedad de las fosas nasales, con eczemas
escamosos, neurasténicos é histéricos, mas 6 menos
anémicos, con palpitaciones y corazon irritable, pulso
desigual, duro, blando 6 contraido, insomnio 0 suefio
agitado, faciles de acatarrar, impresionables al frioy a
la humedad y cortos de amplitud inspiratoria de los
[iuhnonf'S. A estos desgraciados so les aconsejaran los
climas del litoral mediterrdneo 6 atlantico y los climas
constantes del continente, con aguas minerales terma-
les sulfhidricas, azoadas, cloruradas-fosfatadas carbo-
natadas y las acrotermas, acompafiado de un trata-
miento balneoierapico suave, tonico-sedante 0 ligera-
mente estimulante, segun circunstancias individuales,
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en el que abunden los bafios® abluciones y envolturas
himedas de temperatura media, y duchas de poca pre-
sion, templadas 6 frescas y de mas larga duracion;
buena alimentacidn, ejercicio constante y moderado al
aire libre y ningun trabajo intelectual.En los sujetos en
que el eretismo nervioso no sea muy marcado, alter-
naran las estancias en los climas constantes continen-
tales con los de las montafas.

Hariamos interminable este trabajo si nos detu-
viésemos & resefiar una por una todas las estaciones
termales balnearias de Espafia capaces de llenar una
indicacién en la tisis pulmonar crénica 6 en su pro-
filaxis; ademas de que cualquiera puede asesorarse en
el asunto con sélo ojear las monografias y los anuarios
oficiales de las aguas minerales de Espafa, que, aun-
que incompletos en noticias climatologicas (segun
anotamos), dan una idea aproximada de los climas de
nuestros establecimientos balnearios. Nosotros vamos
a limitarnos a indicar los tipos de cada clase.

Caldas de Bohi (Lérida), estacion balnearia de altu-
ra, 4 1.4U0 metros sobre el nivel del mar, terreno gra-
nitico, con orientacion Nordeste, Sudoeste y una incli-
nacion de 39° con el Norte magnético; con temperatu-
ra media durante el estio de 18°,3, y oscilacion extrema
diurna de -f 9°, lluvia algo frecuente y atmosfera nu-
bosa 6 encapotada el mayor nimero de dias; lo que
forma un clima de altura estival constante, fresco y li-
geramente humedo. Las aguas minerales son termales,
y de lo méas variado que se conoce, sulfhidricas, sulf-
hidrieas-sulfurosas, cloruradas-sddicas, azoadas-clo-
ruradas débiles yferruginosas-biearbonatadasfrias. La
instalacion mala; abandono imperdonable tratdndose
de una estacion balnearia que a poco coste seria la
mejor del mundo por su buen climay por sus excelen-
tes aguas minerales y potables.

Panticosa, a 1.727 metros sobre el nivel del mar;
terreno granitico; orientacion Sur; temperatura media,
15°8; oscilacién extrema diurna, -j- 21°, media, + 11°
humedad media, 55°,5, con atmodsfera movida, cambios
bruscos y encapotada muchos dias; clima estival de
altura variable, fresco y humedo. Aguas sulfhidricas
cloro-bicarbonatadas mixtas, fosfatadas silicatadas
termales, y azoadas cloro-bicarbonatadas. Instalacion
buena.

Santa Ana (Valencia), estacion balnearia continen-
tal, @ 235 metros sobre el nivel del mar; terreno creta-
ceo de origen marino; orientacion Noroeste; tempera-
tura media, 20° C.; oscilaciéon extrema diurna -t-6°.
Clima continental constante, templado y ligerisima-
mente himedo. Aguas sulfhidricas, sulfatadas-caleicas
frias, variedad fosfatadas-ferruginosas. Instalacion
buena.

Zuazo (Alava), a 560 metros sobre el nivel del mar;
terreno cretdceo; orientacion Norte & Sur, con tempe-
ratura media, 18° C.; oscilacion extrema diurna -|-14°
humedad media, + 66° atmosfera despejada con algu-
nos cambios bruscos de temperatura. Clima continen-
tal variable, fresco y ligeramente humedo. Aguas sm//-
hidricas sulfurado-sddicasfrias. Instalacion buena.

Cortezubi (Vizcaya), & unos 50 metros sobre el nivel
del mar; terreno cretaceo, grupo arenisco; orientacion
Sur; temperatura media, 22°,4; oscilacion extrema diur-
na, -f-11° C.; con atmdsfera algo nubosay clima litoral
variable, templado y ligeramente himedo. Aguas sag,/-
hidricas-sulfurosas, cloruradas s6dieas,frias, variedad
litinicas silicatadas. Instalacion buena.

EL SIGLO HELICO

Caldelas de Tuy (Pontevedra). Esta preciosa esta-
cion balnearia termal esta situada en un frondosisimo
y espacioso valle, surcado por el rio Mifio, y orientado
del Nordeste & Sudoeste; & unos 25 metros sobre el ni-
vel del mar, y 12kilometros de la costa Noroeste de la
Peninsula; en terreno granitico y suelo arenoso siliceo
cubierto de infinidad de pinos, castafios, arboles fruta-
les, vides, naranjos y limoneros; con una temperatura
media de 20° C., y oscilacion térmica extrema diaria
de -f 9°C. y media de -[- 7° C.; humedad media, 16°3
(higrometro de cabello), que corresponde & 0,078 frac-
ciones de saturacion: sin cambios bruscos de tempe-
ratura, y con cielo despejado el mayor nimero de dias
y brisa del mar, que constituyen una atmosfera tran-
quila, diafana y pura, y un clima estival constante,
templado y seco, excepcionalmente adecuado para es-
tancia de los enfermos del pecho hasta en los periodos
maéasavanzados del padecimiento. Aguas termales azoa-
das-sulfhidrieas, cloruradassodieas débiles. Instalacion
completa bajo todos conceptos y buen hospedaje. Es-
tacion de la linea férrea de Orense & Vigo ().

Madrid, Mayo de 1896.

rensa Médica

E xtranjera: I. Exploracion de la glandula de Méry,— 11, Sobre
dos casos de linfadenia con erupcion pruriginosa.

No es regla general el explorar sistematicamente
las glandulas de Méry en todo sujeto que tenga un
flujo cronico, y, sin embargo, esta exploracion per-
mitiria mas & menudo de lo que se cree descubrir la
participacion de estas glandulas en la infeccion uretral
y aun a veces el localizar en sus cavidades los elemen-
tos infecciosos que provocan y sostienen la supuracion
uretral. Quiere decir esto que las uretritis agudas pue-
den complicarse con la propagacion glandular y que la
lesion glandular se convierte a su vez en punto de par-
tida de recidivas, cuando la uretritis causal esta defini-
tivamente curada. Asi ocurre con la prostata, cuyas al-
teraciones se manifiestan por trastornos funcionales y
por modificaciones fisicas, que su situacion, en derre-
dor de las vias genitales y urinarias, bastaria por si
sola para explicar en su importancia y gravedad. Asi
sucede con las glandulas de Littre, y el hecho se hace
evidente cuando el 6rgano interesado radica cerca del

(1) Erratas mas importantes.
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meato urinario. Por otra parte, en la mayoria de los ca-
sos la infeccion uretral, que ha invadido los fondos de
saco glandulares y se ha establecido alli & favor de una
de las causas de estancacion de las secreciones en las
glandulas, ataca & la vez la prostata, las glandulas de
Littre y las de Méry. Pero no sélo nada de absoluto tiene
esto, sino también la intensidad del proceso es muy
variable en los diferentes puntos de su localizacidn.
Nada hay mas uatil cuando se busca el origen del flujo
cronico, y, por consiguiente, los medios de tratamiento
eficaz en estas circunstancias, que asegurarse con me-
todo de la integridad 6 de las alteraciones experi-
mentadas por las glandulas bulbo-uretrales.

Situadas en la region perineal, detras del bulbo, un
poco por bajo de cada lado de la porcibn membranosa
del conducto, las glandulas de Méry son en numero ele
dos. En el adulto alcanzan el tamafo de un hueso de
cerezay hasta el de una habichuela, y & veces son de
tamario desigual. De ordinario su forma es redondeada
0 un poco oblonga, de eje mayor antero-posterior, y
las diferencias de volumen que pueden presentar estos
organos dependen sobre todo de la reduccién de su
eje transversal. Son de consistencia bastante dura
para dar la sensacion de un cuerpo duro cuando se las
coge entre los dedos antes de haberlas disecado por
completo. Contiguas por dentro y mas bien unidas que
separadas por un tabique fibroso dependiente de la
lamina fibrosa media del perineo, las ha visto Gubler
en un anciano formar un cuerpo- glanduloso unico,
como ocurre normalmente para los dos l6bulos de la
prostata. Por arriba las glandulas de Méry forman
por su unién una gotiera que recibe el extremo ante-
rior de la porcion membranosa de la uretra. Por de-
lante y un poco por abajo responden & la protuberan-
cia cerasiforme del bulbo. Estan envueltas por fibras
carnosas pertenecientes al musculo transverso pro-
fundo de Cruveilhier.

La palpacidn del perineo es el tnico medio indicado
de un modo corriente para apreciar los aumentos de
sensibilidad y de consistencia que pueden presentar
las glandulas de Méry, y, en efecto, basta de ordina-
rio. Pero las sensaciones asi recogidas son muy vagas
y es necesario que la glandula esté notablemente in-
durada para que la simple palpacion perineal dé resul-
tados ciertos respecto & su formay volumen.

Recordando la anatomia de la region, se compren-
de que sea facil coger la glandula entre dos dedos, de
los cuales uno, introducido en el ano, deprime los teji-
dos hacia el otro, que se apoya en el perineo. Este
examen puede y debe hacerse al mismo tiempo que el
de la préstata y érganos inmediatos. Requiere las pre-
cauciones conocidas, cuya utilidad demuestra la expe-
riencia.

Colocado el sujeto colgando hacia delante, posicion
la mas favorable para el tacto rectal, se introduce
apenas el indice en el ano, porque so6lo su yema busca
la glandula, mientras que se apoya en el perineo el
pulgar por su cara palmar. Y bien pronto, comprimien-
do los tejidos asi pellizcados entre estos dos dedos, .se
reconoce el emplazamiento de las glandulas, pues en
el estado enteramente fisioldgico, el cuerpo glandular
ofrece muy poca consistencia para que no puedan
apreciarse sus limites.

Por el contrario, se descubre inmediatamente la
menor induracion, y la palpacion comparativa de los
dos lados, cuando solo uno esta afecto, da diferencias

faciles de apreciar. Podemos emplear indiferentemen-~

te la mano derecha 0 la izquierda para practicar e s
examen. Cuando la glandula de Méry esta tumefacta
indurada, esta al mismo tiempo mas 6 menos sensibI?
a la presion, y esta sensibilidad puede ser extremada-\
mente viva cuando la molestia perineal experimen-
tada por el enfermo es mediana. La induracion, el
aumento de volumen de la glandula, la aparicion de
una sensibilidad anormal, coinciden con el estanca-
miento O la retencion de las secreciones en sus cavi-
dades. Cuando la irritacion glandular ha invadido los
tejidos inmediatos, pierden éstos su flexibilidad; pero
este fendmeno solo & la larga se produce.

La glandula de Méry, cogida entre el pulgar y el
indice, puede comprimirse con facilidad, y si se vacia
de su contenido, de lo cual nos da inmediatamente
cuenta el tacto, se desprende por el meato cierta can-
tidad de liquido que se recogera y examinard. Los
cuidados de asepsia de la uretra permitiran obtener
esta secrecion tan pura como sea posible, y desde el
punto de vista de las investigaciones bacterioldgicas,
tiene esto gran interés. El liquido asi evacuado por
compresion lentay prudente de la glandula, presenta
de ordinario grandes modificaciones. Es filamentoso,
espeso, de color amarillento, estriado de lineas amari-
llas, & veces hasta de sangre. La abundancia de pus y
de sangre que contiene esta en relacion con la agude-
za de la inflamacion glandular.

Puede resumirse en pocas lineas —dice el sefior
A. Guepin, autor de este articulo —lo referente a la
exploracion de la glandula de Méry: el tacto rectal es,
con mucho, preferible & la simple palpacion del peri-
neo; en el estado normal se adivina solamente el em-
plazamiento de las glandulas; en el estado patoldgico
se reconoce en detalle las transformaciones sufridasy
se debe practicar la compresion glandular, que no sélo
nos instruye sobre la naturaleza de las lesiones, permi-
tiendo el analisis de las secreciones evacuadas, Sino
que constituye también un procedimiento terapéutico
de innegable valor.

n

Es de observacion —dicen los Sres. Hallopeau y
Prieur—que no se produce en la micosis fungoide péa-
pulas pruriginosas & pesar de la intensidad, y se puede
decir de la violencia, y la persistencia notables que pre-
senta & menudo el prurito en esta dermatosis: los ras-
camientos frenéticos a4 que se entregan los enfermos
dan lugar & excoriaciones, a costras & veces, pero no a
las papulas caracteristicas del prurigo.

Sin embargo, los citados profesores han observado
dos casos de adenopatia con leucemia, en los cuales,
por el contrario, el prurito se ha revelado por la pro-
duccion de erupciones pruriginosas de las méas carac-
terizadas; y de esos dos casos han deducido las siguien-
tes conclusiones:

1. “ Puede producirse en la leucemia un prurito in-

tenso, que se revela por la produccién de una erupcion
de prarigo.

2. ™ Todas las partes del cuerpo estan interesadas,

incluso los pliegues de flexion.

3. " La produccién de esta erupcion contrasta con

la que se observa en la micosis, en la cual las mismas
sensaciones pruriginosas no dan lugar sino & simples
excoriaciones 0 al eritema.

4. ®* No parece coincidir con ninguna alteracion

%
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apreciable del teguniento; es liasta probable que si se
produce es porque la piel no presenta la misma altera-
cion que en la micosis; segun toda verosimilitud, esta
alteracion es, en efecto, la que impide que reaccione el
tegumento en esta enfermedad, bajo la influencia del
prurito, como lo hace normalmente, por una erupcion
papulo-costrosa.

5" En ausencia de lesiones cutaneas, a la altera-
cion leucémica de la sangre es & la que puede, en este
caso, segun toda probabilidad, atribuirse la causa
préxima de este prurito y de la erupcion que jirovoca.

Dr. Ifiauidii Mcri'ct.

Sociedades Cientificas-

REAL ACADEMIA DE MEDICINA

SESION DEL 13 DF. JUNIO DE 189G

Abierta & la hora sefialada, y leida y declarada con-
forme el acta de la anterior, se di6 cuenta de las obras
recibidas.

El Secretario que suscribe ley6 una nota, referente
a la Memoria publicada por el ingeniero de Montes
D. Hermenegildo del Campo, con el siguiente titulo:
Resumen de algunas injluencias fisicas de los montes
en el suelo y en el aire.

Reanudado el debate sobre lafiebre tifoidea, se con-
cedio la palabra al

Sr. Hernandez tiriz (corresponsal). Dijo que desde
la fundacidon del Hospital General de esta corle, en 1557,
ha constituido dicho establecimiento la clinica méas nu-
merosa y variada, en lo cual se ha demostrado siempre
el cardcter contagioso de la fiebre tifoidea; -citando el
hecho ocurrido ultimamente, en que una ent'eriiia de
dicho padecimiento iia contagiado a doce 0 catorce
personas, falleciendo alguna de éstas y logrando ella
su curacion; habiéndose extinguido el t'occ contagioso
mediante la habilitacién de dos salas provisionales y
de otras prescripciones higiénicas.

Recomendé la antisepsia y la asepsia mas esmera-
das para evitar el contagio; sefialé las diferencias que
existen entre el tifus y la fiebre tifoidea, citando las
opiniones de Graves y de otros ilustres clinicos; sos-
tuvo que la fiebre tifoidea es producida por uu agente
especifico, el bacilo de Ebertli, que produce una toxina
de tal energia paralizante, que puede producir la muer-
te en tres 6 cuatro dias; y recomendd los medios que
favorecen la eliminacién de dicho producto, como las
bebidas abundantes, aceptando la opinion de Lieber-
meister, que asegura se salvan todos los tifoideos que
nrinaii, desgraciandose en caso contrario.

El Sr. Hernandez Briz no admite la transformacion
6 degeneracion de las fiebres comunes en tifoideas,
creyendo que desde un principio tienen este caracter,
y explicandose todo por condiciones individuales; se
opuso a que se considerase la hipertermia como signo
de mayor peligro 6 gravedad, citando un caso de su
clinica del Hospital Gentral, en que la temperatura no
paso de 379 y estaba disminuida 6 suprimida la ex-
crecién urinaria, que lermind por la muerte; y reco-
mendd en tales circunstancias las inyecciones intra-
venosas de suero artificial aséptico, 6 solucion de clo-
ruro sodico, cuyo lavado de la sangre es utilisimo en
las formas hipotérmicas de la fiebre tifoidea.

El Sr. Martinez Pacheco, después de manifestar que
consideraba la cuestion que se debatia desde el punto

de vista de la Higiene, prescindiendo de su aspecto cli-
nico, hablé en general de las epidemias de tifus y de
fiebre tifoidea, seflalando las principales diferencias
que existen entre dichos padecimientos, y exponiendo
datos referentes a su historia en los ejércitos, a partir
de] siglo xwi.

Se fij6 en lo ocuiTido en Crimea, donde fallecieron
del tifus 47.00Jsoldados franceses, de un ejército de
unos QU horiibres, en tanto que sélo murieron 300
soldados ingleses en un afo, de un total de 64.000; ha-
biendo desaparecido la enfermedad del ejército fran-
cés en cuanto se sacaron los enfermos de Constanti-
nopla, y se llevaron a las barracas establecidas en sitio
sano y bien ventilado, siguiendo los consejos de los
tres inspectores de Sanidad Militar; de todo lo cual di6
noticia el Dr. Cbenu, que llevo la estadistica é hizo la
historia médica de la campafia, en una interesante
Memoria, premiada por la Academia de Ciencias Mo-
rales y Politicas de Francia con el premio fundado
para recompensar los mas grandes servicios prestado.?
a la patria.

El Sr. Martinez Pacheco di6 noticia de la epidemia
de tifus, que se desarroll6 en nuestro ejército durante
la primera guerra civil, de la cual sucumbieron 10,000
soldados en Bilbao después de la batalla de Luchana;
extendiéndose la enfermedad & los ejércitos de la iz-
quierda, de retaguardia y de la derecha, y haciendo no
pocas victimas en San Sebastian, hecho ya el convenio
de Vergara.

Recomendd el aire puro como primera medida
higiénica para evitai' el desarrollo del tifus, siguiendo
el procedimiento de los inspectores franceses de Sani-
dad Militar en Constantinopla, que llevaron sus enfer-
mos & las 25.000 tiendas 0 barracas que establecieron
fuera de dicha capital, y las practicas higiénicas de
nuestro ejército durante la gloriosa guerra de .4frica,
en que el colera, que no abandond a los espafioles en
toda la campaiia, en tanto que dejé inmunes & los mo-
ros, suspendia sus invasiones en cuanto se levantaban
los campamentos, trasladandolos & sitio diferente.

Termind consignando que la patogenia de la fiebre
tifoidea era bien conocida, lo cual no sucedia con el
tifus; que el contagio de estas enfermedades es eviden-
te, y que la hidroterapia ha sido muy empleada siempre
en nuestro pais, citando al Dr. D. Juan Drumen, que en
las clinicas de esta Facultad, y en el curso de 1857-58,
trataba a sus tifoideos con bafios frios de impresion y
otras formas hidroterapicas.

Seguidamente habio sobre el mismo asunto

El Sr. Calvo. Se manifestd poco conforme con la
escuela francesa, que refiere todas las fiebres agudas
a la iifoidea, sin tener en cuenta que en la practica se
observan otras formas, como la catarral, la mucosa y
la tjasirica, que no son de la misma naturaleza, y que
se explican por las condiciones individuales; expuso
lo oscura que es la esencia de la fiebre, y lo grafico de
la denominacion castellana de calentura; llamando la
atencion sobre las estadisticas de Brandt, en loque
respecta al tratamiento de las fiebres graves por la
hidroterapia, que dan tan sélo el 1 por 100 de defun-
ciones.

Sostuvo que la Medicina debe ser empirico-racional,
dado su caracter filosofico; y teniendo en cuéntalas
ensefianzas de la practica, en lo que se relaciona con
el tratamiento de la fiebre tifoidea, dijo que en la ma-
yoria de casos debia adoptarse una terapéutica sinto-
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matica, reconociendo lo acertado de las frases de An-
dral, cuando dijo que se curaba con todo y no se curaba
con nada.

Afadid el Sr. Calvo que en la patogenia de la fiebre
tifoidea era admisible el microbio si se adoptaba la
doctrina de Petenkofer; que no encontraba diferencias
fundamentales entre el tifus y la fiebre tifoidea, en cu-
yos padecimientos solo veia diferencias de intensidad
en la causa, en los sintomas y en las lesiones; y que no
le parecia desacertada la opinion de M. Jaccoud, que
admite tres tifus, exantematico, feoer y abdominal.

Recordo, por fin, el tifus de Metz y las observacio-
nes de nuestro Laguna, asi como el sistema sanitario
militar de los ingleses, que daban independenciay li-
bertad & los médicos, en tanto que los franceses les
hacian tributarios de la Administracion Militar, hasta
queNapoleon Il se convencio de la necesidad de variar
unos procedimientos que tan fatales resultados produ-
jeron en Crimea.

El Sr. Hernandez Bris hizo constar que admitia for-
mas diversas en la fiebre tifoidea, debidas principal-
mente & condiciones individuales; que no se explicaba
las transformaciones de una fiebre benigna en otra ti-
fica, y que insistia en la eficacia de las inyecciones de
suero artificial en las formas liipotérmicas de la calen-
tura tifoidea.

Habiendo transcurrido el tiempo reglamentario, se
levanto la sesion.

El secretario perpetuo, Manuel Iglesias y Dias.

Variedades.

MNOUMENIO [ LA RBAION [F BANA

EN EL SEPTENIO DE 1886-92

Por creerlo de interés para nuestros lectores, va-
mos a darles a conocer algunos de los muchos datos,
todos sumamente instructivos, que contiene la obra
que con el titulo que encabeza estas lineas ha publica-
do la Direccidon General del Instituto Geogréafico y Es-
tadistico.

Los nacimientos ocurridos en nuestro pais durante
los afios de 1886-92, fueron los siguientes:

IV neiuiiciitos re”islriidos.

ANO 1886 ..o 6%.168
A8 s 631.808
— 1888 &10.1.5*
— 1889 647.574
— 1890 s 615.531
— 1891 6-S2.940
— LB . . 645,368

PromerUo anual de nacimientos en el septenio . 6359T>

El promedio anual del decenio de 1861-70; el del
quinquenio de 1878-82, y el del trienio de 1883-85, no
alcanzo limite tan alto; pero atendiendo al nimero de
habitantes que en los correspondientes afios consti-
tuian la poblacion de Espafia, se ve que la natalidad
ha decrecido desde el expresado decenio.

En el septenio que estudiamos, se halla & la cabeza
de todas las provincias la de Palencia, en orden & nata-
lidad; la que ocupa lugar menos favorable bajo este
concepto es la de Pontevedra, y contando con ella sélo
en 19 provincias se registraron menos nacimientos por
cada 100 habitantes que los que llegaron & registrarse,
por término medio anual, en el conjunto de las 49.

En dicho septenio se verificaron los siguientes ma-
trimonios:

UHatrimonfos ccichrndos.

ANO  1886....cciiiicicceccee e 110.717
BB s 95.£61)
et 98.679
— 1889 e 138 229
— 1890 141.839
— I8DLc e 156.092

1892 e 151.416
Promedio anual......cecesese s 197.562

No alcanzo este promedio limite tan alto en el dece-
nio de 1861-70, ni en el quinquenio de 1878*82, ni en el
trienio de 1883-85; pero relacionando los enlaces con
el nimero de habitantes que en esos afios existian,
aparece que la nupcialidad ha decrecido bastante
desde 1870 acé.

El partido judicial en que proporcionalmente se
efectuaron mas enlaces, por término medio anual y
cada 100 habitantes, fué el de Valdepefas, y el en que
se celebraron menos el de La Laguna.

Las defunciones acontecidas en la nacién durante
dichos afos, fueron éstas:

Defunciones ociirrid<*is.

ARO 1886 ..o 509.629

_ 1887 5T;}.448

_ 1888 .529.543

— 1889 545.097

— 1890 577.52.5

— 1891 565.964

— 1892 554.274
Promedio anual........, 350.783

El promedio anual de las defunciones acontecidas
durante el decenio de 1861-70 fué mucho menor, al
igual que el de las que ocurrieron Jurante el quinque-
nio de 1878-82; i)ero si se compara con el de las que,
por término medio al afio, se registraron en el trienio
siguiente, resulta que la mortalidad ha decrecido no
poco en los ultimos siete afios, siquiera el decrecimien-
to no llegue & alcanzar el limite favorable que acusan
los datos del decenio de 1861-70, ni aun los del quinque-
nio de 1878-82.

Relacionandolos Imliiianles de las provincias con
el nimero de las defundone.f que en cada una ocurrie-
ron, por término medio al afio, durante el septenio de
1886 92, resulta que la de mayor mortalidad es la de
Palencia, en la c lal también se registr6 —como antes
dijimos —mayor numero proporcional de nacimientos,
y que la de menor mortalidad es lade Canarias, y des-
pués la de Baleares, acaso por la posicion topografica
que ocupan, enclavadas como estan dentro de los
mares.

De los datos estadisticos, que no podemos publicar
para no dar grandes dimensiones a esta ligera noticia,
se deduce que en todas las capitales de provincia acon-
tecen, & proporcion, mas ;e/ane/ones que en fl con-
junto de los respectivos pueblos. Bien es verdad que
do. cada 100 defunciones que ocurren en las capitales,
préximamente 17 corresponden a los asilos 6 casas
de caridad.

El acrecentamiento de la poblacién de Espnfia en
el quinquenio de 1888-92 producido por el exceso de
los nacimientos sobre las defunciones, fué de 413971
habitantes

En punto 4 mortalidad no ocupa nuestro pais, con
relacidn a otros, ventajoso lugar, yiv que en todos 6 en
casi todos mueren, a pi‘oporcién, menos habitantes
que en Espafia. Sélo en”“Hungria es mayor la morta-
lidad.
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DEFUNCIONES  ARIOS

PAISES por 100 & que se refie-
habitantes. ren los datos.
Hungria. . 3,31 1890
Espafia...iinn, 3,14 1886-92
AUSEITA . i 2.81 1891
Italia.eecccecececens 277 1892
Alemania....innnn. 2,48 1891
RUSTA i 2,48 1898
Francia.... 2,40 1891
Bélgica ....................................... 2,22 1M
Gran Bretafia. ..o 1,91 1892

Espafia hallase dividida en 49 provincias y 9.287
Ayuntamientos. Su poblacién es de 17.550.246 habitan-
tes (8.607.242 varones y 8.943.004 hembras).

_ Sz)iben leer: 602.035 (221.643 hombres y 380.392 mu-
jeres).

Saben escribir: 5.004.628 (2.317.855 hombres y
1.686.773 mujeres).

No saben leer: 11945871 (5.067.098 hombres y
6.878.773 mujeres).

Profesiones liberales y artistas: 820.300 (671.485
hombres y 148.815 mujeres).

Estudiantes: 1.719.955 (1.000.810 hombres y 719.145
mujeres).

Agricultores: 4.854.922 (4.033.391 hombres y 821 531
mujeres).

Meédicos: 19.477, 6 sea uno por cada 901 hectareas.

Abogados: 11.811.

Veterinarios: 7.315.

Empleados en la Administracion puablica: 97.257
(96.911 hombres y 346 mujeres).

B. >R.

Gaceta de la salud publica.

Estado sanitario de lladrid.

Alturabarométrica maxima, 711,21; minima, 704,19;
temperatura maxima, 36*,4; minima, 14°5; vientos
dominantes, NE., E. y SO.

Los padecimientos catarrales decrecen visiblemen-
te: los reumatismos y los estados paludicos se mitigan
gradualmente; pero las fiebres eruptivas, las anginas
aftosas y eritematosas y la coqueluche han aumentado
de un modo considerable. En los enfermos cronicos se
han producido algunas agravaciones por congestiones
activas de los centros nerviosos y de los organos res-
piratorios.

Cronica

Reecpoion. —La Real Academia de Medicina ce-
lebrara sesidn pl’Jincady solemne hoy domingo 28 del
corriente, a las dos de la tarde, én su casa, calle
Mayor, nim. 6, piso bajo izquierda, para dar posesion
de Su plaza de académico numerario al Sr. Dr. D. Ma-
riano Salazar y Alegret, quien leera su discurso, cuyo
tema es: Auio-intoxieaciones intestinales, contestando-
le a nombre de la Corporacion el Excmo. Sr. D. Ma-
nuel Ortega Morejon, académico de namero.

De esperar es que se vea muy concurrido este acto.

iifioplaeion eiitiisiasia. —Con sumo gusto publica-
mos la siguiente carta:

«La Asociacion Médico-Farmaceéutica de Laguardia
(Alava), representada por numerosos individuos de la
misma, reunidos hoy en fraternal banquete para cam-

biar impresiones y estrechar los lazos de compaiieris-
mo, ruegan a usted haga_publico el entusiasmo en ellos
producido por el gran interés que en pro de nuestra
clase se han tomados los comparieros representantes
en Cortes, tratando de reproducir en la actual legis-
latura los proyectos de ley de Sanidad, Montepio y
demas, hallandose dispuestos & prestar su modesto €
incondicional apoyo a todo cuanto resuelvan. _

Al transmitir & usted el anterior acuerdo, le suplico
lo ponga en conocimiento de los dignisimos senores
diputados y senadores medicos y farmaceuticos, dando
a usted las gracias anticipadas por su bondad, y ofre-
ciéndose atento,amiBQ, companero y s. s., 0. b. s. m,,
Jenaro de Andrésy Diua.»

tJn poinpaiiero desgraciado. —Abelardo Medina
de la Torre, licenciado en Medicinaly Cirugia, ex oficial
médico del Cuerpo de Sanidad Militar, con veintidds
afios de practica, cuarenta y seis afios de edad, viudo,
con cinco hijos, todos de menor edad, lleva padeciendo
dos afnos, de ellos ocho meses en el Colegio de San
Carlos, de una esclerosis cerebral, con placas y atrep-
sia de las extreniidades inferiores, ocupando en la sala
de Clinica meédica del segundo curso, la cama nim. 2,
{SOlICIta un socorro de sus comparieros de profesion.
os que hagan la caridad de atenderle en tan triste es-
tado, pueden dirigir su socorro al conserje de la Facul-
tad Central de Medicina, Sr. D. José Garcia.

Buen legndo, — EIl secretario de la Academia de
Medicina de Paris ha sido autorizado para aceptar, en
nombre de dicha Academia, el donativo de una renta
de 240(W francos (6 sea un capital de 800.000) hecha
por la viuda Audiffred para la fundacion de un premio
que llevara el nombre de su marido y se otorgara a
quien descubra un remedio, curativo 0 preventivo, re-
Ic(g)sri]é)mdo como tal por la Academia, contra la tulDercu-

roujislén, —Por decreto reciente se ha constituido
en Paris una Comision técnica encargada de buscar
los medios de impedir el contagio de la tuberculosis en
los hospitales. De esta Comision forman parte, entre
otros, los Sres. Brouardel, Debove, Grancher, Landou-
zy, Lannelongue, Potain, Roux, Strauss, etc.

Sea cnhoralHiena. —Por Real orden do 16 de Junio
se ha concedi_do_la cruz de segunda clase de Merito
Militar con distintivo blanco, pensionada con el 10
por 100 del sueldo de su empleo hasta su ascenso al in-
mediato, al médico mayor D. Eduardo Aristoy y Bard
por su Botiquin repuesto de Medicinay Cirugia.

I»efuneion. - Ha fallecido en Villanueva de la
Fuente, donde por espacio de veinticuatro afos ha
_eljermdo ol cargo de medico titular, nuestro antiguo é
ifustrado suscritor Sr. D. Juan Manuel Pefalver, cuya
muerte ha sjdo sentida por todo el pueblo.

_Acompainamos a su familia y en particular & su
hijo D. Vicente, médico también, en el pesar que esta
pérdida le ha producido.

NEUROSINE tRUITHRR FOsfosUCERm

Plira R‘KK_ tironquitis, laringitis, asma, %rip[fe,
I UIU U 1lIOiu, escrolulas y linfatismo, recetan los
rnédicos que conocen sus buenos efectos, las <'npsiilafi
«al* de «'arlos, (_:omJoues_tas de creosota'pura de haya,
lodoformo, eucalipto!, glicerofosfato de cal y quina.
Aumentan el apetito y las fuerzas, modifican la expec-
toracion y disminuyen la tos, la dispnea, la fiebre v los
sudores. Serrano, 30, farmacia, Madrid. Se mandan
por correo.

ESTABLECIMIENTO TIPOGRAFICO DE E. TEODORO
Amparo 102y Ronda de Valencia, 8.
Teléfono 55:7.
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ESTAFETA DE PARTIDOS

El Sr. Lopez Vallejo nos dice que anunciada la va-
cante de farmacéutico titular de Trijueque (Guadala-
jara), que ha desempefiado cinco afios, advierte & sus
compaheros que el partido esta constituido solamente
por el pueblo sin anejos de ninguna oiase; que el pueblo
tiene 180 vecinos, de los cuales se hallan incluidos 30
en Beneficencia, por la que se cobran 150 pesetas anua-
les. Las igualas producen 120 fanegas de trigo, y esto y
las 150 pesetas de Beneficencia es todo lo que produce
el partido. Por altimo, el Sr. Lépez Vallejo no piensa
en abandonar el pueblo.

VACANTES

Se baila vacante la plaza de médico - cirujano de
Brifias (Logrofio), partido de Haro, con el haber anual
de 999 pesetas, pagadas del presupuesto municipal, por
la asistencia de 1 a 30 familias pobres. Los aspirantes
pueden ademas contratarse para las igualas con 100 ve-
cinos pudientes, que es el resto de la poblacién, de los
cnales, sin violentar mucho las cuotas, puede reunir
otras 1.250. Solicitudes por término de veinte dias,
contados desde la insercion del a luncio en el Boletin
oficial de la provincia, dirigidas 4 esta Alcaldia y cuyo
anuncio lleva fecha de hoy. El pueblo esta en la margen
izquierda del Ebro, & media hora de la ciudad de Haro.

Brifias, 19 de Junio de 1896.—Benito Salazar.

CALENTURAS

GRAJEAS LOPE RUPEREZ

Sancionadas por la Clinica como preparado
farmacéutico de primer orden para la pronta y
completa curacién de las iioJires paltdicas re-
beldes.—Kelnen estas Grajeas condiciones que
hacen recomendable su uso, pues ademas de ser
pronto y completamente disueltas por los jugos
digestivos, su administracion es facilisima por
ser sumamente gratas al paladar.—Al doctor
que no las conozca y desee ensayarlas, se le re-
mitira gratis C. S

S caja.
Venta por mayor: En Madrid, D. Melchor Gar-
cia; en Barcelona, Sociedad Farmacéutica y
Vidal y Ribas, y en Villa del Bio (Cérdoba),
farmacia del autor.

—1 a deid. id. del pueblo de Hoyos del Espino (Avila).
De los 150 vecinos acomodados que hay en este pueblo,
unos JOOproximamente, & virtud de no haber en la lo
calidad méas que un practicante, desean un médico para
su asistencia, y se comprometen a abonarle en trimestres
vencidos 2.000 pesetas anuales. Las solicitudes, en tér-
mino de treinta dias, 4 cualquiera de los firmantes,
como encargados por la Sociedad. Puede hacerse buen
partido y se dardn detalles & quien los pida.

Hoyos del Espino, 17 de Junio de 1896. — Justo
Mufoz.—Narciso Chamorro.—Victoriano Chamorro.

— La de id. id. de Jerte (Caceres). Dotacién anual
750 pesetas, pagadas trimestralmente, por la asistencia
de 100 familias pobres € igualas con los vecinos acomo-
dados, que exceaen de 2.000 pesetas, formando un par-
tido superior de 2 750 pesetas. Consta el pueblo de 1.200
habitantes, no hay divergencias en las cuestiones mé-
dicas, ni tiene que competir con ningun comprofesor.
Se proveera en el plazo de treinta dias. — EI alcalde,
Rodrigo Cepeda.

—Proxima a quedar vacante una de las dos plazas
de médico titular de Madrofiera (Caceres), dotada con
el haber anual de 1.500 pesetas por la asistencia de 250
familias pobres, méas las igualas con los vecinos pu-
dientes, que producen otras 1.500. EI que desee mas
datos puede dirigirse & D. Juan Montero Solis, alcalde
de dicho pueblo, hasta el 25 del proximo Julio.

—La de médico-cirujano del Barrio de Nueva Nu-
mancia 6 Puente de Vallecas, en el término de esta villa
(Madrid). Dotacién 1.500 pesetas por la asistencia de 250
familias pobres. La duracién del contrato sera de dos
afos. Solicitudes hasta el 11 de Julio al alcalde de Va-
llecas D. Guillermo Pingarron.

—La de id. id — por terminacién de contrato —de
Antiguedad (Falencia). Hab. 1016. Dotacion 600 pese-
tas por la asistencia de 32 familia.s pobresy las igualas
con los vecinos pudientes Solicitudes hasta el 15 de
Julio al alcalde D. Antonio Barcenilla.

—La de id. id. de Cordovilla la Real (Falencia).
Hab. 538. Dotacion 405 pesetas por la asistencia de 25

familias pobresy las igualas con los vecinos pudien-
tes. Solicitudes hasta el 15de Julio al alcalde D. Casto
Gonzalez

— La de id. id. — por terminar el contrato el 1® de
Julio proximo — de Alcollarin (Céceres) Hab. 601. Do-
tacion 1 600 pesetas por Beneficencia y las igualas con
los vecinos pudientes. Solicitudes hasta el 19 de Julio al
alcalde D. Nicanor Abril.

— La deid. id. —por renuncia —de Escurial (Cace-
res). Hab. 1596. Dotacion 500 pesetas por la asistencia
de 50 familias pobres y las igualas con los vecinos pu-
dientes Solicitudes hasta el 10 de Julio al alcalde don
Bartolomé Pajares.

—La de id id. de Santa Cruz de Panlagua (Céceres).
Dotacidn 'j99,50 pesetas por la asistencia de 80 familias
pobres y las igualas con los vecinos pudientes. Solicitu-
des hasta el 19 de Julio al alcalde D. Felipe Simon.

— Las dos de Id. id. —por terminacién de contrato-
de Malpartida de Céaceres (Céaceres). Hab. 4.298. Dota-
cion 760 pesetas por la asistencia de 143 familias pobres
cada uno y las igualas con los vecinos pudientes Solici-
tudes hasta el 16 de Julio al alcalde D. José Mogollon.

— La deid. id. — por terminacién de contrato —de
Cobraros (Zamora). Hab. 1.702. Dotacion 250 pesetas
por la asistencia de 15 familias pobresy las igualas
con 520 & 525 vecinos pudientes. El contrato serd por un
afo. Es necesario tener dos afios de practica. Solicitudes
hasta el 15 de Julio al alcalde D. Andrés Villasante.

— Lade id id. —por segunda vez —de La Orbada
(Salamanca). Dotacion 75 pesetas anuales por la asis-
tencia de 1 a 6 familias pobres y las igualas con los ve-
cinos pudientes Solicitudes hasta el 15de Julio al alcal-
de D. Miguel Garcia.

— La de id. id. de Sotoserrano (Salamanca). Dota-
cién 750 pesetas por la asistencia de 14 20 familias po-
bres y las igualas con los vecinos pudientes. Solicitudes
hasta el 18 de Julio al alcalde D. Manuel Martin.

—La deid. id. —por traslado —de Tejado (Sala-
manca). Hab. 956. Dotacién 200 pesetas por la asisten-
cia de 20 familias pobres y las igualas con los vecinos
pudientes. Solicitudes hasta el 8 de Julio al alcalde don
Simon Gutiérrez.

—La de id. id. de Ragama (Salamanca). Hab. 636.
Dotacion 500 pesetas por la asistencia de 25 familiss
pobresy las igualas con los vecinos pudientes. Solicitu-
des hasta el 16 de Julio al alcalde D. Federico Bellido.

CORRESPONDENCIA

Advertimos & nuestros suscritores que no se
contestara particularmente ninguna carta que no
vaya acompafiada de un sello de 15 céntimos.

D. Francisco Alonso Granés —Id. sigio Y Bibtioteca
fin Diciembre del 96. ]
D. Luis Gémez Aznar. —Id. Siglo fin Diciembre del 96.

(1) Rogamos & nuestros suscritores que se fijen en
esta seccion. Los que deseen obtener contestacidn priva-
da & sus cartas deberan remitir un sello de 15 céntimos,
pues de lo contrario se les contestard en este lugar del
periddico. Todos los pagos que se hacen por los sefiores
suscritores se consignaran sin falta en esta seccion.
Deben, pues, éstos reclamar prontamente, & fin de evi-
tar perjuicios, si no ven consignados los que verifiquen.



L os glicerofosfatos son conipnestos
organicos muy poco estables que se
transforman en fosfatos con la mayor
facilidad. Asi es que la forma de ad-
ministrailos nu es indiferente, pues
llegado e de caso, pierden toda su vir-
tud terapéutica. EI Sr. Bascufiana,
que ha hecho, en union del Dr. Alci-
na. un (studio tninucioeo de estos
compuestos, ha conseguido asociarlos
con substancias que, sin modificar en
nada sus propiedades, evitan su des-
composicion. EI preparado cuyo
nombre encabeza este anuncio es el
que temamos el gusto de ofrecer a la
clase madica, que debe estar preveni-
da contra las imitaciones nacionales
6 extranjeras para lo cual le recor-
damos la clave del anélisis de estos
medicamentos:

I.~ Evaporese la solucionaseque-
dad en capsula de porcelana, y debe
quedar un residuo negro al principio,
y blanco al final, si la accion del fn”
go ha sido bastante continuada.

2.0 £1 residuo blanco de la ante-
rior calcinacion, disuelto en agua des-
tilada, tratese por un volumen de so-
lucién de molibdato amonico, adicio-
nada de acido nitrico; debe obtener-
se unabundante preC|p|tado amarillo.

3.0 La solucion original tratada
por el mismo reactivo moiibdico no
debo precipitar. Si en esta reaccion
se obtuviese precipitado amarillo, se-
fial ('S de que contiene fosfatos.

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

Dirijanse ios pedidos & los depo-
sitarios exclusivos de Espafia, sefio-
res Matute Hermanos, farma-
cia y drog”ueria, Cadiz. — Dep6-
sito eu Madrid: Sres. Hernéandez
Heridanos, Jacometrezo, 60.

LA Margarita

antihi tosa,antiherpétiea, antiescro/uloaaj

antip.irasitaria, antisifilitica y €en alto
grado reconstituyente.

Segdh LA  PERLA DE SAN

CAIALQS, Dr. D. Kafaei Martinez Moli-

na, cjn esta agua se obtiene

Salud a domieilio.

Br el tltimo afio se ban vendido

Misle 2.000.000 Ile mips-

Ls clinica es la gran piedra de toque
en 118 aguas minerales, y ésta cuenta
50 ANOS DE USO GENERAL Y
CON GRANDES RESULTADOS,
para las enfermedades que expresa la
etigi eta y hoja clinica.

D ipésito central, Jardines, 15,
baji merecha, y se vende también er
toda3las farmacias y droguerias. Su grat
candal de agua permite al gjran Esta-
blei imlento de Bafios estar abiertr
del 16 de Jtmio al 16 de Septiembre. Haj
fonda, tres mesas, comodidades y bars
tora.

GRAN- BALNEARIO b ZUAZO

(<ELXjn -

AGUAS SULFURADO-SODICAS NITROGENADAS
Rreniecks an a.etro mactles ok ROy tres ok ALATA

El crédito universal que ha alcanzado este importante Establecimiento, es
la mejor garantia de las virtudes curativas lie estas especiales aguas minera-
les en todas las enfermedades crénicas del Organo respiratorio, sifon 6 no dia
tésicas y cualquiera el lugar de este aparato en que se haljen localizadas. La
feliz asociacién mineral del sulfuro de sodio al nitrégeno que poseen, llena la
doble indicacidén que el médico se propone en la mayor parte de los enfermos
de pecho y garganta que con tanta frecuencia lo necesitan; demostrado pal-
mariamente con los satisfactorios resuitados obtenidos en enfermos y que no
consiguieron con ninguna agua mineral dotada tan sélo de uno de estos dos
principalisimos factores. La Sociedad propietaria, deseosa de corresponder a
la numerosa y selecta concurrencia que acude en busca de su salud, no ha
perdonado medio para proporcionarles cuanto aconseja laciencia médica mo-
derna, montando al efecto un Balneario de nueva planta, dotado de cnanto
mas atil se conoce en el extranjero para conseguir los mejores resultados.
Un millon de pesetas gastado en las nuevas obras demuestran la im-
portancia de las mismas, comprendidas en ellas un suntuoso hotel con fonda
de ]>rimer orden & la espaflola y francesa paratodas las clases de la sociedad;
elegantisimo salon de fiestas; café y billares; preciosa Capilla publica; gale-
rias cubiertas para paseo y un gran parque para recreo, iluminandose todos
los edificios con profusion de luz eléctrica.

La Direccion Facultativa esta & cargo del acreditado especialista eu lasen-
fermedades del drgano respiratorio Dr. Ledo, médico-director en propiedad y
por oposicion. £1 servicio de la fonda esta a cargo de un personal competen-
tisimo, y sus precios al alcance de todas las fortunas.

Itinerario. — Linea de Castejon & Bilbao, a4 23 kilbmetros de Miranda de
Ebro, con estacion del ferrocairil titulada zuazo, & 600 metros del estableci-
miento, con cuatro correos diarios y telégrafo publico.

Temporada oficial: Del 16 de Junio al 15 de Septiembre.

Redlcts b agues  Hedteaaes, d sdoor Ahindredr i Edetleanieto

ItOTA.— La mineralizacion de estas aguas es tan importante, que contie-
ne diez veces mas sulfuro de sodio que las de Beielu (Navarra) (J. E G.) y cin-
CO Veces mas que Aguas Buenas de Francia, Cauteretsy Luchén (F. G.).

Gerente de la Sociedad, D JUMAN CAND Y COVMPANIA - VITORIA

Loteria afortunada.

Administrador, J. Rodriguez, itlonlcra, paga muchos premios todos
los sorteos en Madrid, provincias j extranjero.

EL APIOL'dJORET HOMOLLE s isnstrUO0

VV anemia, cloro-anémia, clorosis, neuralgias y neurosis
AlecmonesllmfatlcaSquIAneanDgsarrefro»dt\l 0|rcu|aO|onporInsuQcIeDcIa,
tratadas con éxito por el cuerpo médico desde hace mas do 20 afios, por ios

GRANUIOS*ANTIMUNIOSOS-FERROSOSDELOrPAPILLAUD

MEDICACION FERRO-ARSENtCAL(Arsentato de Antimonio 0,001 m/m por Oranulo.y blerro).
DOSIS 1 2 A8 QrAnULCS AL DIA
Deposito gen"rel; Farm acia GIGON .7 .Bue Coqg-Héron, PARIS, yeotodaiUtFannaciis.

rAKCCI10illS DELAPARATO RESPIRATORIO-TUBERCULOSIS

AWTigSIEPTMuaNCOM .
SAAIS 43 I—UBtS»t%onae\lr eRFe CTAm CWITETO ACftAD 0 I? T"oe.t Y Faumeaui
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WEK/<7 INFORME DE LA JUNTA SUPERIOR FACULTATIVA DE SANIDAD

- N
EEOOMEIIDADOS POB LA EEAL ACADEMIA DE MEDIOIKA DE GBAKADA HWEITFERICTH
QRN INVEDATAVENTE an® rirftn otro ramecdo anplsech hetio d dia iock: daso b AscHradlaaaass
INDISPOSICIONES DEL TUBO DIGESTIVO, Véndese al precio de M9 pe»

|

N

) setas en esta Administracion. \

VOMITOS T DIARREAS; = LOS TISICOS, = LOS VIEIOS, ¢ LOS NINOS, YVIVYYYYVYVY YY YVVYY Y YS

COLERA, TIFUS, DISENTERIA, “OOOXXX:

VOMITOS DE LAS EMBARAZADAS Y DE LOS NINOS, . .
CATARROS YULCERASDEL ESTOMAGDO, Cw0bo s 3
PIROXIS CON ERUPTOS FETIDOS, REUNATISNO 00 #s LAt
Y AFECCIONES HUMEDAS DE LA FIEL. & Wo »HS ®
Singnn remedio alcanz6é de los modicos y del pdblloo tanto favor por sos ® 2»8f3
bnenoB resultados, qne son la admiracion de los enfermos; ningnno tan ver*
dad oomo nuestros lirAILL.TEBABI.ES Y IUABAVXI.X.0SOS ®-IN 8
Cr Y
Onldado oonlas falslfloaolonos 6 imitaciones porgne no daran_elmismo resultado S Opﬁ'
Szigir la T-U-lorlca y maiaroa de garamila. e 1®o
D» vy tnta »ntodas lasfarmaciasydroguerias de Espafiay Ultramar.-VivasPersz. Almtriti,
0 all
Mucho puede la higiene en la curacion de las enfermedades originadas por po- 00
breza de la sangre, pero jamas puede prescindirse del hierro en el tratamiento de S
las mismas; pero ¢qué compuesto de hierro debe preferirse? Nosotros, teniendo en
cuenta que “el hierro dializado es una do las preparaciones marciales peores y de 13
las mas infieles,, segun palabras textuales de Bouchardat, Dujardin-Beaumetz y g cd
Soulier, hemos preparado las es $e1: CP*®
GOTAS DE HIERRO DE LA UNION )
a base do tartrato férrioo-potasico, sal sobre la cual pueden atestiguar millares de A\ % ('3 h |@
médicos de todos los paises. o
Sr2.9 hsi
LAS GOTAS DE HIERBO DE LA imON cyo Jﬂo3 .

que llevan ademéas pequefia cantidad de arsénico, tonico poderoso, son de resul-
tados admirables para combatir la anemia, clorosis, amenorrea, dismenorrea, lin- . ‘o
fatismo y esorofulismo. es ]J - %\a 1% |0
LAS QOIAS [ HERRO (E LA UNON MEDICORARVIACEUTICA :a ol &
SE VENDEN EN TODAS LAS nOTICAS A 3 PESETAS FRASCO
Por mayor: En Toledo, Santos y Valifio.— Madrid, Melchor G-arcia, y princi- ®S'
pales droguerias de Esjiafia.
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* Tisis, Bronquitis, Catarros, Laringitis; Dermatosas

JARABE GRAMos CROSNIER

MINERAL-SULFUROSOS

CON At QUITRAN VMONOSUI.FURO DE SODIO INAI-TERABL-E
I Dosis: AdaUoi,DDacocbharadadesops62”Dulo$, mafiaoay tarde, i b. antes 03 h. despuétde lacomida.
NITOT, 22, llnoilp* Sainl»»PéreR. y las r»in cms.

FUCOGLYCINA o©0eL D

GRESSY

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

LE PERDRIEL et C' Paris.

TOdaS la s

"ULAS

nfermedades

INSOLUBILIDAD DE LA CAPSULA GLUTINOSA

en ol estbmago; ausencia de hedor y de eructos; tolerancia perfecta.

f0en25)
QOPAIBATO D SCRA .. 0 40)
CCPAIBA TITULADA. .. (o« 50)
OIEBA\(Equivalente de 1 gramo).
G5

Bicloruro de H drafigirio **+ (0s"01)

SALOL oo, @3
SALOL COPAIBATADO.. (03
SALOL-SANDALQ........ o
SANDALO.........oe.. Ecn-
TREMENTINA............. e

PROTOYODURO CE HIDRARQIRIQ * (0~-05)

Las CAPSULAS RAQUIN se toman en el momento de las comidas.

DOSIS en 2i horas

IE :x:ij ri).i?<3 lct

: i 43 Céapsulas hidrargiricas; 3 &

de las otras clases,

X 3VE A.

7 el SELLO dela ““UNION des "ASRICANTS".

IFUMOtTZ-- ALAFSPETRFS.73.Faub«S'.DeniB.PABIS.

al Silico-<

de Sosa

No causa irritacién ni dolor y no mancha la ropa blanca.

Empipada

sola 6 concnrrenlenu-nte ‘con

las Capsulas de Raquin,

aijro"adas por la Academia de filnriicina de Paris, cura en muy pPOCO
los flujos (?urlramoues) mas intensos.

May (tl

E3f£:ijax:ise la.
y el SELL" de la

también como preservativo.

“UNION des FABRICANTS*".

SE VENDE EN FARASOOS QON O SIN JERINGUITA
IFUMCUZE-ALBESPEVRES, 78, FatVE8'-DeniB,PARIS. |

MNoptaistn i9i*ozpitaliXd»"aiitydeU patina

PEPTONA CATILLON

ai FQ\QprocductoSLFERICR FLRD INA TR E
r%ramm:b 10veEs an pesock care asimildde
gradable enun vaso de leebé 6 agua azucarada.

Alimento de los Enfermos que no pueden digerir.

Reenplda h carearmahecetdlerardregimeniadso

VINO cePEPTONA CATILLON

1copa contiene 3 0 gr. carue yO,AO fo.ratn..
jRestablecelufuerzas,al apetito,lidigcstion
Uuy atil a los debilitados : Nifios, Convaleoientes
lloraraai i*\Estémago, Intestinos,Peoho, Anemia.sU.
\ Bzijaaa La Firma CATILLON. Paa»
mpnmevitar las Imltaelonea mas e menos nctlraa,

MEOALU EXPOSICION UNIVERSAL 187?19

Vino de Chassaing
BI'OIOKSTIVO

Prescripto desde 30 afios
QN las AHIGONS ch s |ILi DIGESTITIS

Peris, 6, Avenue Viotorla.

Py

La“fOSTATINA pALIERES™
es el alimento mas agradable y el méas
rccoineiidaJo para los nifios desde la edad
de .seis a siete meses, y particularmente
en el momento del destete y durante el
periodo del crecimiento.

Facilita mucho la denticion; assegura
la buena formacion de los huesos; pre-
viene yneulrallzalos defectos que sueleo
presentarse al crecer, é impide 'adiarrea,
gue es tan frequento en los nifios.

Paris, 6, avinni Victoria y «n todas las farmaciis.

ESTRENIMENTO
%ér%ign )por los
rtoc'® seguro, de sabor |
Paris. 6 av. VGEONa Yook i

Desde el l.o de Julio de 1890,
la SOOIETB MUTUBLLB DB
PUBLIOITB (61, rué Oaumarti»
Paris), de gne es director Mr. A
Lorette, es la encargada BX'

OLUSI7TAMBNTH < r«cibir lo*

anuncios extranjerr» par»

tro periddico.



VIRO e VIAL

LACIO FOSFATO-CARNE-CUINA
W Alimento fisioldgico. conplto
lguina/ AHTH—Qanna
Radds & les flazesLaLicz-Ingetadia

Perfectamente proporcionado y asimila-
ble, el Vino Fosfaiado de Vial es un

estimulante poderoso de la nutricion. De cierta eficacia, es el re-
constituyente general de todas las afecciones debilitantes.

Famedia 'V l.a .Zj, RE MCICR HUZ) 14, LYON y todas las Farmrecias.

*La Harina lacteada Nestlé estd reco-
mendada desde hace mas de 25 afios por las PRIMERAS
AUTCRIDADES MEDIGSS de TOOCS LGB PAISES. Es el alimento mes
generalizado y mes gpreciado para los Diios y los eoferncs.

% s IMn(AUCTEAIIANESTIErIE

contiene la mejor leche de los

ennalacteacahestie
UCT  Hartralactearaeste

Es Til JHaFIhIeecthsﬂe .

v v

USSR 1 Nﬁle

AR

reemplaza vencajosnmente le leche
materna cuando esta es deficiente.
La Hnrina lauteiida Nestlé es sobre todo de un gran valor
durante los calores del verano cuando los nifios son acometidos de
enfermedades intestinales.

* 20\ el Fanades Dayaiss y Diranating

JARABE ANTIFLOGISTICO. 0. <BRIANT

Varmacla, Va iliB DB BMVOLt" 1
EIJAJIABJS DE 3HXAZVT recomendado desde su principio por los profesores’
l,Laénnec,Thénard, Quersant, etc.; ba recibido la consagracion del tiempo:en ell
afio 18290btuvo el pr|V|Ieg|o de invencién. VERDADERO CONFITE PECTORAL, con base '
de goma y de ababoles, coaviene sobre todo & las personas delicadas, como i
.mujeres y nifos, su gusto excelente no perjudica en modo alguno &su eficacia.
contra los AESFHUIIUS y todas las jHFIAIUCIONES del PICHO y de los BTESTIHOS

Tratamiento de las Enfermedades del Estémago

con COCAJ/IVA - PEPSINA y DiIASTASJS

La Gocaina caima lo? ilolorcs da Estdmago y obra como tdnico en la economia
general. La PesiDay 1. Dids'asiJ favorecen la digestion dul bol alimenticio completo.

BASMIiGUS | NFYROSISESTOMACALES  HASTIOd0 los ALIMERTOS 1 COItTALECENCIAS

DISPEPSIAS | VOMITCS DIGESTIOSES DIFICILES | DEBILIDAD BENERAL
,PAfilS,8, Plaza de la Magdalena, FARMAC A VIRENQUE, 8, Plaza ds la Magdalena,
Q Q Q nn

ENPERNIEDAOES8 DEL CORAZON - PALPITAOONES - HIDROPESIAS, etC.

IGITALINAdeHOMOLLE y QUEVENNE

XAofrtdépor la ieademli tia Midlelnt dt Ptrlt — Mtdallt de Oro da la Sociedad de farmaola da Parla.

osle rain ; rannloe n ara neo interno u s

D DOr di G | 1 A 3). p 10 A SO

Lla V E DADEé{ IOITA, HCVENN ra Ia de lui
Sellode Ia DES iiaam

IDepdilte 0*> : COLLAS, S,Rae DtupIuBe Parle / todaa buanaa Farmaolaa mmmmm

JARABE

S
DEL Df CHURCHILL S1:»

Al cabo de algungs dias después de K
prmmB :ilr el tra amiento, disminuye lay
eve el apetito, cesan los sudo- A
Dres'y el enfermo siente una fuerza yiH
Sun b|en estar enteramente nuevos. AesoN
Yse afiade, poco tiempo despues, un cam- L=

jlmanIfIE?la[] todas | als sefias de una nu-,
Uricion facil y norma
]zte Jarabe contlene Ios elementos deu
|IOS uesos, el osforoP/ acal, y con-A
V|ene espemalment a los nlnos a lasV/
Bmmeres embarazadas y a las nodrices. r '
EXigir Jos frascos cliadrados con la
afirma del Doctor Churchill, yla marcalL
Y%e fabrjca de M. SWANN farmaceu-
i tico quimIco, 12, ru ¢ Casfigiione, Paris.
H—|’\eC|o 4" francos sn Francia. |

ISi ESPENDEN EN LAS PRINCIPALES BOTICAS |

de todas Afecciones puimonaies
MEDALU DE PLATA. BARCELONA 1888.

CAPSULAS
"CREOSOTADAS"

ideiDodorPOUBJIER

Unicas premiadas
En la Exposicion Paria 1878
B2 LA BANDA B

"Bt

Todos los que padecen del pecho deber
tomar las Cipsulas del Doctor FOURMER

22, Pl.de la Madeleine Paria.

Depé6sito en todas F&i'maoia.s

EXtRAHIEROS>-

Desde el 1.°de Julio de 1890,
la SOOIETE MUTUELLE DE
PUBLIOITE (61, rué Oaumar-
tin, Paris), de que es director
Mr. A. Lorette, es la encarga-
da EXOLUSIVAMEN TE de
recibir los anuncios extranje-
ros para nuestro periédico.
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Medalla de oro en la Exposicién de Barcelona!
_ En esta casa (que provee al Ejército y a la Armada, & las Facultades de Me-
dicinay a los hospitales civiles, y cuyos productos han merecido informes favo-
rab es ‘de las Reales Academias de Madrid fy Qastilla la Vieja, de la Direccion
eneral de Sanidad Militar, de las clinicas oficiales de Valladclid, del Hospital
ilitar, etc., etc.) hallaran los sefiores profesores algodones hidrofilo, boratado,
fenicado, salicilico, iodoformico; almohadillas de celulosa, estopa purificada, hila
tejida inglesa, hila tejida boratada; yutes purificado, salicilico, fenicado; catgut
de los numeros 1, 2y 3, catgut al acido cromico, cautehue en lamina, compresas
de algoddn hlgil_’OSCOpICO y antlsggélco, crin preparaiia para suturas y desague,
celulosa al sublimado al 3'por 1.000, gasas cloruro-mercurica, fenicada, iodofor-
mica, timolizada, etc., en piezas de 1 metro de anwho por 6 de largo y en rollos
de 10 centimetros de ancho por 6 metros de Iaré;o; el mackintosch, la seda pro-
tectora. la fenicada para ligaduras, tubos de desague, JUlIver_lzadores de aire y
vapor, czﬂas para curas, etc., etc. Quien desee conocer los precios de todos estos
prodiicfeR. pida ¢l catalogo que ee remite gratii.

URBERUAGA DE UBILLA

mVizcaya.. —IBllUoao. —

AOLAS AZOA»Aiii BICARItOAATARAS
KSTACION BALNEARIA DE PRIMER ORDEN
Abierta al publico de 15 de Junio a 30 de Septiembre.

El HMablecimieiito es un ijuu<lelo *n sus instalaciones, en la mesa
y cii el confort de las habitaciones. Salas suntuosas de respiracion d-
gases, pulverizaciones é instalaciones «lilusae y directas (estas ultimas
acaban de instalarse), Luz eléctrica en todos los departamentos del
BMliieario y de los Hoteles. )

8 Estas aguas, cuyo detenninismo terapéutico esta den-ostrado en
mas de 30.000 enfermos, son eficacisimas en casi todas las enfermeda-
flcs del aparato respiratorio, tisis pulmonar, enfisema, cogueluche, bron-
quitis cronica, asma, Iarlngtl)t_|§ y toda clase de [laileciinieiitos de lagar-
ganta y fosas nasales. También se moditio nalgunas del agjaraio diges-
tivo, corazon y vias urinarias.

Véase la monografia de URBERUAGA, escrita y publicada por su médico-director D. JOSE HERNANDEZ
SILVA, que se remite gratis a quien la pida.

Pastillas Cloro-Boro-Sodicas a la Cocaina

D E

Utilisimas en todas las enfermedades de la boca y g'arganta.

Recomiéndanse estas pastillas con incomparable ventaja sobre todos los
medicamentos conocidos & ios cantantes ?/ oradores; & los que padezcan de
anginas, tos, ronquera, a los diftéricos, a los nerviosos y & los nifos en la épo-
ca de la denticion. —Precio de la caja, 2 pesetas.

Tenemos preparadas pastillas de COCANA y MENTOL, y también de COCAINA, CODEINA y MENTOL

Deposito central: Gorsruera. 17, farmacia BONALD, Madrid.

APARATO ATMIATRICO
M ALENZUEL:

_ Tratamiento abortivo de la bronqui-
tis, grippe (forma toracica) g pneumo-
nias, con las inhalaciones de trietila*

mina. .
PIDANSE DETAIXES
Desengario, 10 cuedruplicado, Vedhid

us?
it
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Véndese al precio de 13 pesetas
en esta Administracion.
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Las ag.6s dlcdliresticatoretacks, Striceste: &

MUOIEss Y

il litincss do ]

Vorenides S_ousas Caldellﬁas.

CHOCOLATES Y CAFES . 10 oo o e it oS o e aaas

de las vias urinarias, viéndose frecuentemente

La <asa que paga mayor contribucion industrial

arro*’ar arenas de gran taiiiiiio con su uso.
Jlagm'ficos hospedajes do nueva iilauta. Nue-

Proinda
ke Qe

O wW Ly Ln

en el ramo, y fabrica 9.000 kilos de chocolate vas construcciones en ios manantiales.
al rim _ Temporada oficial, 1.” Julio & 3J Septiembre.
50 medallas y altas recompensas indus- Viaje comodo: Los billetes llamados de recreo,
triales. facg Itan,pl)ara detenlerse -e% _O(rense. del ’
. onsultese con los niédic(;s acerca del uso de
DEPOSITO GENERAL estas maravilln.«a« aguas J>Hn tmlas las enferme-
dades del 1IEGAIIO, d> y en

GHle My, 18 y20, ysuusd, Morterg 8 espeaial todas las de los ViAS URINARIAS.

Informes y detalles, el .mefur Administrador en
I\’/ergll" I{)/Ie!jp(r]'opletarlo D, dredfiRey ReKas) Addw
a, 81, Madrid.
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D. Joaquin Lorenzo. —Id. id., y el primer plazo de la
Biblioteca.

D._Antonio Fadon. —Se le mando la primera vez el dia
7 de Marzo la Emocion Oratoria’, se le vuelve & enviar
por segunda vez el 11 de Junio. _

D.dAinégnlo Garcia Gamboa.—Pagado Siglo fin Octubre

el 96.

D. Francisco Calatrava —Id. Siglo fin Junio del 9%; y
Biblioteca primero y segundo plazo.

B. Felipe Lopez Agudo.—ld. Siglo fin Diciembre del 96.

D. José Joaquin de Campos. —?d. id.

O. Antonio Pelayo y Besa,—Pagado Siglo Yy Bibliote-
ca, encuadernada, fin Diciembre del 9%.

D. Catalino Carrion.—Id. id., en rastica

D. Florencio Diago. —Pagado Siglo fin Diciembre del
06; y remitido numero gne pide.

D. Miguel A. Dacarrete —Recibida su carta.

D. Gabriel Medina. —Id. id. _ _

D. Juan Millan. —Pagado Siglo fin Junio del 9.

D. Estanislao Muelas. —Id. Siglo fin Marzo del 97; y
Biblioteca fin Diciembre del 86,

D. Hipdlito Giron. —Id. Siglo y Biblioteca, encuader-
nada, fin Diciembre del 9%

Dr. Ferndndez San Martin. —Recibido el articulo.

Circulo de Calderon (Valladolid). —Pagado Siglo fin
Diciembre del 9.

D. Fidel Jiménez. —Id. id.

D. Emilio Garcia Esquivias. —Id. Siglo y Biblioteca
fin Diciembre del 9. o

D. Eduardo Garcia Somoza. —Paqado Siglo fin Diciem-
bre del 96; y el primer plazo de la Biblioteca.

D.dLIe%)oldo G. Membrillera. —Id. Siglo fin Diciembre

e

D. Eduardo Méfiez. —Id. id.

D. Gabino Monsalve. —Id. id.

D. Jesus Cuadrado. —Recibida su carta; conformes.

D. Manuel Solis. —Cambiadas las sefias.

D. Agustin Ibafiez. —EI Sr. Gasea avisa su pago Siglo
fin Diciembre del 96.

D. Enrique Guillén y Crios.—Pagado Siglo fin Noviem-
bre del 96; y Biblioteca fin Diciembre del 96.

D'defSé‘ Bravo. —1d. Siglo y Biblioteca fin Diciembre

el 9.

D. Fernando Garcia Ragel. —Id. Siglo fin Junio del 96;
y remitido el Atlas el dia 10 de Junio. _ ]
D. José Maria_Casas Soler. —Remitidos el Fingery nu-
meros que pide el 10 de Junio. ] _

D. Tréfimo A. Cano. —Remitido el numero gque pide.

D. Leandro Mateo, —Recibida su carta; conformes.

D. Evaristo Camarero. — Puede usted desde luego man-
darnos la libranza.

D. Gabriel Medina. —Pagado Siglo y Biblioteca, en-
cuadernada, fin Diciembre del 96. _

D. José Maria Caballero. —Id. Siglo fin Junio del 96; y
giFXtolteca fin Diciembre del 96; si quedan ejemplares

el Atlas.

D. Sebastian Masa. —1d. Siglo fin Diciembre del 9.
D.OI I\I/Ib%uel Moreno Lopez.—Id. Siglo fin Septiembre
el 90.

D. Enrique Mufioz. —Id. Siglo fin Diciembre del 9.

D. Donato Palomares. —Pagado Biblioteca el sequndo
y_tercer glazo del 95, y el primer plazo y encuaderna-
cion del 96; y remitido el numero que pide.

D.dAI\I5r6edo Garcia Burgo, —Id. Siglo fiu Diciembre

el 96.

D. Pablo Nava.-1d. id. _

D. Saturnino Barreda. —Id. id.

D. José Miguel Hernandez. —Id. id.

D. Demetrio Bautista Rojas. —Id. Siglo y Biblioteca
fin Diciembre del 96; y remitido el Atthill y el Atlas el
dia 1B de Junio. o

D. Faustino Mesa. —Recibida su carta; conformes.

D. Agustin Zori. —Recibida su carta. _
D. Alfredo Pumarino. —Remitido el nimero que pide
dia 13 de Junio. ] )
D'dElns]gglo Morales Prieto. —Pagado Siglo fin de Junio

el 97.

D. Juan Hurtado. —Recibida su carta. _

D. Leopoldo Masso. —Suscrito y pagado Siglo fin Sep-
tiembre del 96. .

D. Cayetano Sainz. —Recibida su carta; conformes.

D. José Romero. —Pagada Bib1ioteca, encuadernada,
fin Diciembre del 96, ] ) )

D. Enrique Morales Gase6. —EI Sr. Aguilar avisa su
pago Siglo Yy Biblioteca fin Diciembre del 96.

D. Eustasio Viviente. —Pagado Siglo fin Abril del 97,

D. Eliseo Mata. —EI Sr. Moya avisa su pago Siglo fin
Diciembre de) 9.

D. José Pita Cobian. —Id. id.

D'dTlogn%éS Garmendia. —Pagado Siglo fin Diciembre
el 96.

D. Gil Diez Negro. —Id. Siglo y Biblioteca fin Diciem-
bre del 96. _
D. Emilio Ortega Romo. —Id. id. o
D.dl\/lllgéjel Fernandez Cruz.—Id. Siglo fin Diciembre
el 96.

D. Julian Diez. —Id. Siglo y Biblioteca fin Diciembre
del 96; y remitido todo lo que pide el dia 16 de Junio.

D. Mariano Aldaz. —Remitido el Atlas dia 16 de Junio.

D. Leopoldo Castro. —Id. nimero que pide.

D. Felipe Hernandez. —Pagado Siglo fin Diciembre del
96; y remitido el nimero gue pide.

D. Antonio Pascual Hernandez. —Id. Siglo y Biblio-
teca fin Diciembre del 96. _ _

D. Enrique Serna. —Pagado Siglo fin Junio del 96; y la
Materia Medica. _

D. Luis Huertas. —Id, sig1o fin Enero del 97.

D. Luis Valls.—Pagado Siglo fin Mayo del 97; y Bi-
blioteca, encuadernada, fin Diciembre del 96.

D. Casto Sanchez Tapia, —Remitido el Atlas el dia 16
de Junio. _ o

Dd ,Ib\géonlo Blanco. —Pagado Siglo fin Diciembre

el 96.

D. Mario de la Rosa.—Recibida su carta, conformes.

D. Aniceto Blazquez. —Id id.

D.d FTlgeéJterio Garcia. —Pagado Siglo fin Diciembre

el 96.

D. Gaspar Mordis Palacios. —Id. Siglo fin Octubre, y
Biblioteca fin Diciembre del 96.

D. José Antonio Alarcon.—d. Siglo y Biblioteca fin
Diciembre del 9.

D. Alfredo Pérez Dalmau.—d. Siglo y Biblioteca, en-
cuadernada, fin Diciembre del 9%.

D. Maximiliano Godoy. —Suscrito Siglo Y Biblioteca,
encuadernada, y pagado fin Diciembre del 96; y remi-
tidas la Sifilis y el I Moure el dia 16 de Junio.

D. Ramén Viqueira. —Pagado Sigloy Biblioteca, en-
cuadernada, fin Diciembre del 9%._ _

D. Angel Ortega. —Id. Siglo fin Diciembre del 9.

D. Ramon Sooias. —Id. SIGLO fin Junio del 96.

D.dAllggdo Crespo. —Pagada la Bibtioteca fin Junio

e

D. Gabriel Hernandez. —Id. id. fin Diciembre del 9.

D. Pablo Véazquez. —Recibida su carta, conformes

D Daniel Caceres Garcia. —Pagado Siglo fin Diciem-
bre del %. )

D. José Diaz Campo. —Id. id.

D. José Maria Vilches. —Id. Siglo y Biblioteca fin
Diciembre del 98.

D Basilio del Barrio. —Id. Sigloy Biblioteca, encua-
dernada, fin Diciembre del 96; y remitido por segunda
vez el tomo | del Moure.

D. Juan Si-goviano. —Id. Siglo y Biblioteca, encua-
dernada, fin Diciembre del 96; y remitido el Atlas el
dia 19 de Junio. . _

D. Juan de Mena. —Remitido el namero que pide.

D, A. Budaliés —Recibida su carta, conformes.

D. Ramon Estévez. —Remitido el numero que pide.

D. Wenceslao Rodriguez. —Remitida por segunda vez
el Finger (Sifilis). _

D, Venancio Payo. —Los Sres. Menor hermanos, avisan
su pago Siglo fin Septiembre del 96.

D. Miguel Pizarro.—Los sefiores hijos de Nuevo, avisan
su pago Siglo fin Junio del 96.

D. Felix Pérez. —Id. id., fin Diciembre del 9.

D.dl\/llagréuel Sainz Pardo. —Pagado Siglo fin Diciembre

el 96.

D. José Maria de Calzada. —Id. id. o

D. Antonio Rico. —Id, Siglo Yy Biblioteca fin Diciem-
bre del 96. o

D. Aniceto Bercial. —Id. Siglo fin Diciembre del 96.

D. Federico Armengod. —Jd. Siglo fin Diciembre del
96; y Biblioteca fin Junio del %.

D. Victoriano Santos. —I1d. Siglo y Biblioteca, encua-
dernada, fin Diciembre del 98; y la encuadernacion del
95, gracias mil por todo.

(Se continuara.)



JAMBE DEim W  DE MAIZ

Y BORO-CITRATO DE LITINA

DE RAMON A. COIPEL
Contra la gota, calculos uricos del rifion y vejiga y cata-
rro de ésta. Frasco, 5 pts. Barquillo, 1, farmacia, Madrid.

I:B AN

Ramoén A. Coipel

Hetoaddn ¢k Quis Spsitrics ok Glicira sdlicificech

Pesetas. etmos,
6vulos de acido salicilico.. Oaja. 4 »
— dealcanfor.....ccovniiiiiien, 3 50
— de antipirina......... .o 4 60
— debelefi0. e, 3 50
] — debelladona......cccccooiinniinninns 3 50
— decocainNa...cccooveneiniieiinn 4 50
— de hamamelis.....ccoeienininnn. 4 »
— deictiol, 4
— deiodoformo......cccocviiiniennnn 4 »
— de morfina.....coeoveniniiie 3 60
—  de OPI0..c 4 »
— deratania....iinenn 3 50
— desalol...ii 4 >
— detanino.......cceieee 3 50
—  SIMPleS.ii 3
" Supositorios para adultos. .......cc........ 3
1 — PeqUenos......ccoeeeeeereerane. 2
i
barquillo™ i, jnadrid.
v t U oA <

‘Couxow 0<X

Preparados de Nuez de Kola
DE A.

|0, elii Yy pasilus cipriiidas
Verdadero ténico del sistema nervioso.

Estos productos, excelentemente preparados, han sido en-
sayados con gran éxito por la generalidad de las eminencias
médicas de esta Corte en las fiebresy diabeteSf ane-
miay convaleoenoiaSi disenterlay afecoioaes
oardfacasy cansancio fisico é inteieotMal.

Deposito central; BarquiliOy ly Madpidy y en todas
jas farmacias y droguerias de Espana.

coipel

m n im

Enienuedades del Estomago

PASTILLAS COMPRIMIDAS DE RUIBARBO
r>E COtPEHI

Inapetencia, dispepsia (digestion difioil), extrefil*
miento, fato, antiblioso, purgante suave y segnro.

BARQUILLO, 1, FARMACIA

HELENINA

OOTAS CO]>iCEirVTII.Ar>jA .~

Tratamiento onrativo de ia tisis
y la tHbspculosia.

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



BIBLIOTECA ESCOGIDA DE EL SIGLO WEDICO

x:e] stj i=’crBXjiorcxoisr

PRECIOS DE SUSCRICION DE LA BIBLIOTECA

Espafa: 15 pesetas al ano, gne pueden pagarse en tres veces.—Extranjero y Ultramar: 20 pesetas al afio.
La suscnicion & la BIBLIOTECA ha de comenzar precisamente en Enero.

En el corriente afio 189(3 hemos repartido ya la magnifica obra del Dr. E. Finger, catedratico de la
Facultad de Medicina de Vieua, intitulada

que contiene cinco hermosas laminas cromolitografiadas, tiradas en los mejores talleres de Austria. Tam-
bién hemos repartido el tomo | de la notable obra del laring6logo francés Dr. J. Moure,

TRATADO PRACTICO DE LAS ENFERMEDADES DE LA GARGANTA Y DE LAS FOSAS NASALES

con cerca de 300 grabados hechos en Francia. En breve repartiremos el tomo Il. Tenemos en prensa el
11 y en preparacion otras obras que anunciaremos oportunamente y que superaran, si cabe, en mérito &
las ya anunciadas.

Los siiscritores que quieran recibir los tomos de la BIBLIOTECA correspondientes al aflo 1896 en -
Ciiademados ©ntela & la inglesaj abonaran 5 pesetas por la encuadernacion de todos ellos.

OBRAS IMPORTATATES

A T TH I L L

THIATMm DE LAB EHFERMEDADEB DE LA BAD"MER

Obra que ha tenido gran aceptaciéon entre la clase y que ofrecemos 4 nuestros suscritores al infimo
precio de dos pesetas, aunque su precio fuerte es el de cinco. (Se estd agotando).

Enfermedades del aparato locomotor (huesos, articulaciones, musculos)

Por el Doctor KIR M ISSON

Un tomo con excelentes grabados. Precio, 7 pesetas en Madridy 7,50 eu provincias Los suscrito-
res de EI Siglo podran adquirir esta obra por 5,25 y 5,50 pesetas respectivamente

TRATADO DE MEDICINA OPERATORIA

POR KARL LOBKER

Dos tomos de cerca de 400 paginas cada unoy 276 grabados intercalados en el texto. Precio de la
obra, 16 pesetas en toda Espafia. Los suscritores de E1 Siglo Médico podran adquirirla con un des-
cuento de 25 por 100, 6 sea por 12 pesetas.

MANUAL DE MATERIA MEDICA

r»or los r>res. BJEIMVATZIK Y YOGTrL
Catedraticos de la Facultad de Medicina de Viena.

Tres tomos de mas de 400 paginas cada uno. Precio de la obra, 18 pesetas. Para los suscritores de
E1 Siglo 13,50 pesetas.

LA SIFILIS Y LAS ENFERMEDADES VENEREAS

Pop el Dr. ERNESTO FINGER

Catedratico de la Facultad de Medicina de Viena.
Con S iéiiiinns cronioiltogralindas, apnrle del (exlo, que eouiprendcn f'ft figuras del natural.

Un tomo de cerca de 400 paginas. Precio de la obra, 6 pesetas. Para los suscritores de E1I Siglo
4,50 pesetas.



Bitira TVON

Solucion normeal da Comezuelo de Centeno.

Este compuesto, cuya férmula fué
ideada porMr. Yvén en 1877, contiene, &
diferencia de otros, una dosilicacion
rigorosamente normaly constante ; un
centimetro cdbico representa izn
gramo de cornezuelo de centeno.

Es inalterable, conserva sus propieda-
des Indefinidamentey representala tola-
lidad delos principios activos delcorne-
zuelo, sin llevar, en cambio, las subs-
tancias Inactivas y hasta peligrosas que
al cornezuelo acompafiangeneralmente.

Esto es ya un motilo de supe-
rioridad sobre las dem&s prepara-
c ones similares.

Administrada porla via digestiva a la
dosis de 204 60 gotas, la Solucl&n nor-
maldecornezaeiodecentenodetlene
las Memorragins, las Hemoptisia y
los Epistasia;determina las Contrac-
ciones del Gteroy del Estomago vy
modifica favorablemente los diferentes
estados aténicos de este Ultimo o6rgano;
finalmente, obra con verdadera eficacia
en las hematemesis y en las Ulcera-
dofiea deltubo digestivo.

Empicada dicha solucién, en inyec-
ciones hipodérmlicas particularmente,
detiene de un modo rapido las .Efemo-
rrasrias, tan temibles siempre, que
puedenpreseniarseduranle elpartocomo
después ' provoca las contracciones
uterinas y facilita la expulsion del
feto. Disminuye y algunas veces hace
cesar completamente las pérdidas de
sangre consiguientes a la existencia de
Tumorea fibrosoe y Cancerosos. Es
de una eficacia maravillosa en los casos
de prolapsus delrecto y contra las pér-
didas hemorroidales. La inyeccion debe
practicarse én sitio Inmediate al dé la
hemorragia y 4 la dosisde i/3 & 1 centi-
metro clUbico, pudlendo repetirse la
inyeccion sielefecto que se busca no
se produce con la rapidez necesaria.

Hlixir O
POUBROMURADO

Elbromurode potasio es, sin duda, el
Gnico especifico de lasafecciones nervio-
sas; pero por mucha que sea la pureza
delbromuro, cualquiera que sealaforma
farmacéutica, bajo la que dicha substan-
cia se presente, no ha sido posible hasta
hoy, cuando sele administra soJo conti-
nuar mucho tiempo el tratamiento sin
que sobrevengan accidentes penosos.
3in embargo, sepuede conservary hasta
aumentar la energia especifica de este
medicamento asociandole & los demas
bromuros alcalinos;y de otra parte, se
evitan lodos los accidentes & que antes
nos referimos, uniendo & dichos bromu-
ros alfiunas substancias amargas, ténicas
y catasticas: muy a propo6sito lasprime-
ras para dar tonicidad al estomago y
para mantener 6, en caso necesario,
excitar el apetito, y las segundas para
prevenir cualquiera manifestacion cere-
braléculanea.comoquieraqueproducen
una derivacién intestinal, que estanto
mayor si el medicamento se administra
4 dosis crecidas.

Esta feliz asociacion se realiza con el
E lixir Pollbromurado de Tvén, el
cual contiene por cada cucharada ordi-
naria 3 gramos de bromuros 6 sea un
gramo por cucharada de las de cafe.
Merced al empleo do este E lixir, el tia-
tamlenio puede continuarse meses y
hasta afios, si se quiere, sin temor &
ningun accidente- Los éxitos casi cons-
tantes obtenidos desde hace 20afios con
este E lixir han sido origen de imita-
cionesnumerosasy asimismo de adulte-
raciones contra las cuales debemos pre-
venir al cuerpg m.édico y al publico.
xXrsic.A.cxoIrfiB peincxpaeesi
Ateccionea nervioaaa, Epilepeia,
Uiateria.CoreaéBaiIede San 1ito,
Convulaionea, Asma, Inaomnioa,
Neuralgias, Jaqueca, Eapernr.ato-
rrea,Glicoauria,liiabetee,Oaetral-
giaa nervioaaa, Neurosfenia, etc.

S

Cada fiasco debe llevar nuestro selio de garantia.

PARIS ! Faimacia y BERLIOZ, 7, Rué de la Feuillade.
Dsp03|t0 en todaa Jas principales Farmaciae y Uroguerlaa.
"ml— mll— —

ROB BOYVEAU LArFECTEUR

Cura todas las Enfermedades que resultan de Vicios de la sangre, como Eacrofulawf
Eeaettia, Soriaaia, Berpea, Ztiquen, Impétigo, Gota, Betimatiamo.

ROB BQYYEAY L AFEECTEUR

cura los aroidentes sifiliticos antiguos ¢ rebeldes ; Fleera*, Tumorea, GomoMf
Exoatoaia, asi como el Einfatiamo, la Eacrofuloaa y la Tuherciiloaa.

EuParls.CaMJ.FSBEXS|F°°,&02imeBlebeUe0|S"'deBOTVEIll-LAfFEGTEIJR jfiitsilulufanueUla

al CLOMIDRO-WfATO de CAL CREOSOTADO

Mor bien "ol«r»da. aata aoluelon permita aoU la larga daTaclon del .
iratamlen'o Y as oomp.e’ameDta absorb'da. coodlciooaa neeeaarlaa M [AUR
para obtacer raHultadoa duraderos. Efectos buenos Y rapidos sobre
las viaa d-geatlvas, ei_astado general blas lesiones l6celes en ' OOB*®)
USTUBEEQ JLOSIS pooBr®?,
ICAFECCIONAS BRO UIO-P LMONARES
1as ESCROFULAS, i RAQ IT

ANTISEPSIA &WA mUCOSAS

BORICINA MEISSONNIER

Deainfectante, Microbicida, Cicatrizante
NI TOXICA, NI CAUSTICA. NI IRRITANTE

Enfermedades e los 0JOS, de las OfiEJAS, de la NARIZ, de la LARINGE,
de las Vias Urinarias, Ginecologia, Ulceras puemadllras Heridas.
La BOBICINA se emplea en Polvo 6 en Solucion.

Depé6sito GENtiIRXL: Eugenio EEBISSi calle del Bruch, 110, Stroelont.

VvV EN UA« -=mNCIIBALE* FARMACIAS

i/IbUICAGION CHLORHIDRO-PtPSICA
DISPEPSIA

HARDRO
Anorexia Z PERICs

A"QSIS:Una copita 62 4d3pildoras dcada comida; lliiioi,1cucharada
PAfi/S, CO1.I.IN y C\ 49, Rué de Maubeuge, y entod&s Us faroaciu





