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SIGLO MÉDICO
R E S U M E N
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S e c c ió n  d e  M a d r id : Ciínica de enfermedades del estómago = S e c -  
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ca. =  S e c c ió n  p r o fe s io n a l : Congreso de médicos titulares, —  A so­
ciación general de médicos y  farmacéuticos. =  P r e n s a  m ó d ic a ;  
Extranjera: I. La rtispnea tóxica en las enfermedades del corazón y  
su tratamiento.— II. El perdoruro de hierro en la fiebre tifoidea,—
III. Naturaleza y  tratamiento del erapiema infantil. s= S e c c ió n  o f i ­
c ia l :  Cuerpo de Sanidad Militar. =  V a r i e d a d e s : La Inclusa de 
Madrid y el discurso inaugural de la Sociedad Ginecológica Españo­
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drid. =  C r ó n ic a . =  F o l le t ín : Bosquejos médicos. =  V a c a n t e s .  =  
C o r r e s p o n d e n c ia . =  A n u n c io s .

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

EL ANARQUISM O. —  UNA MISIÓN CUM PLIDA.

Vivimos entregados comiiletamente á la pesadi­
lla do las demasías anarquistas. La figura siniestra 
de Ravachol, tipo singular cuyas rarezas y contra­
dicciones iieurósicas se cuidan de darnos á conocer, 
con singular esmero, los ci-oiiistas y gacetilleros do 
la vida parisién, se destaca hoy como la figura que 
caracteriza el problema de la época; es el genio de 
osa aberración insensata de las clases castigadas 
por el hambre y la desesperación, que conspira con­
tra todo lo existente y procura sacar de la muerte y 
de la desolación un nuevo orden de cosas, una hu­
manidad angelical y pura, en un todo distinta déla 
endemoniada y corrompida que ahora existe. ¡ Va-

E O L L E T IN

B O S Q U E J O S  M É D I C O S

"a.

CLASES P ASIVAS

Conozco á D. Facundo Cieufuegos, comandante reti­
rado que sirvió en Cuba y ahora no sirve para ninguna 
cosa;.porque el hombre se encuentra más decaído y 
macilento que esos troncos faltos de savia, los cuales 
acaban por tener sus ramas lisas y morondas de hojas 
aun en toda la fuerza de la pi-imavera. Pero J). Facun­
do, atribulado por múltiples alifafes, víctima de la gota 
y esclavo del asma, tiene la lengua bastante expedita. 
Si en sus mocedades movió el brazo contra el enemigo 
como ahora mueve la sin hueso contra todo el género 
humano, juro á Dios que junto al tal Cieufuegos, el 
propio Gonzalo de Córdoba fué niño de tota en lo tocan­
te á batallador. ,

Cieufuegos es conocido mío y  echamos nuestras pa­
rrafadas en el café donde yo á veces hago tiempo y él lo 
mata, siempre por referir sus impulsos de exterminar 
enemigos; y ya he dicho que el tiempo tiene la culpa de 
los achaques del comandante en cuestión. El otro día

líente problema para resuelto por la acción persua­
siva de la dinamita y de la melinital 

Independientemente de lo mucho que en estas 
alteraciones del buen sentido tienen que estudiar 
los hombres de gobierno, y de las tristísimas reñe- 
xiones á que se presta el mal uso que hacen de una 
libertad á tanta costa ganada esas últimas capas de 
la sociedad, es la verdad que en la predicación, pro­
paganda y cumplimiento de estas doctrinas disol­
ventes, hay un problema psicológico, que debe estu­
diar el médico y dárselo ilustrado á los Poderes, no 
para que se proclame, so pretexto de enajenación, 
una inmunidad ¡lerjudicialísima; sino para que se 
conozcan bien la natui'aleza y cansas del mal que 
hoy preocupa á los Gobiernos de toda Europa.

Anticipado por nuestro compañero el Sr. Pulido 
su retiro de la Diputación provincial, de la cual 
tiene solicitada licencia para no asistir á las sesio­
nes do este segundo semestre, no siendo, por otra 
parte, individuo de la Comisión provincial, y re­
suelto á no solicitar más el voto para volver á dicha 
corporación, considera terminada ya su misión 
como diputado.

Durante 3^ años, nadie, como tal, lo aventajó en 
entusiasmo, en laboriosidad, cu perseverancia y en 
energía para estudiar las cuestiones de beneficen­
cia, discurrir iniciativas, reformar servicios, perse-

tuvimos una disputa más que i-ogular. Se empeño D. F a­
cundo en decirme que la patria era ingrata con sus ser­
vidores más fieles; de palabra en palabra vinimos á dar 
en lo que á las clases pasivas se refiere, y yo, excitado 
por la razón, espeté á mi contricaute el siguiente discur­
so, en el que suprimo, por deseo de abreviar, las acota­
ciones é interrupciones que son de ene en cualquier con­
troversia esj^auola.

— ; Quejarse, ustedes los pasivos, de España! Es el col­
mo do la frescura. Que si los retirados, que si las viu­
das, que si ios huérfanos. A unos porque pelearon por 
la bandera nacional, á otros porque pasaron treinta 
años fumando pitillos en los despachos de las oficinas, 
á todos por los derechos adquiridos, y no á los mismos 
interesados, sino á sus herederos, les paga el país á fin 
mes la regular soldada que ningún trabajo presente ni 
efectivo les cuesta.

¿Que se sirvió á la patria? Santo y bueno. También 
la sirven por villas y  aldeas muchos médicos que si no 
pueden ahorrar (y  casi mmea pueden), dejan al morir 
sus hijos y sus viudas con más necesidades y menos di­
nero que cualquier menestral.

El bravo capitán que en campo abierto peleó contra 
el enemigo, no es más digno que el heroico médico en
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guir defectos, diguificar la representación médica y 
hacer cuanto á su conocimiento y experiencia le 
ocurría como más conveniente parales sagrados in ­
tereses de la beneficencia y de la hospitalidad en la 
provincia de Madrid.

Sólo la enumeración de sus trabajos y la de sus 
tenaces campañas y de sus fogosas discusiones porel 
mejor cumplimiento de su cometido, exigirían un 
largo espacio, de queno disponemos, y una reseñado 
sinsabores y amarguras, reservados siempre á los 
que pretenden imponer los consejos de un carácter 
honrado y severo donde las corruptelas y los intereses 
torpes prosperan fácilmente. Suyos han sido los de­
tenidos informes sobre los manicomios de San Bau 
dilio y Ciempozuelos, que trajeron en pos las refor­
mas de este último, y la serie de estudios y de pro­
posiciones que han planteado la cuestión del nuevo 
manicomio provincial, hasta recabar el real decreto 
de Octubre pasado sobro este punto; suyo el largo 
estudio de las reformas de los servicios hospitalarios 
y su condensación en el actual reglamento, que ha 
venido á crear las especialidades y la constitución de 
un personal técnico con un criterio tan progresivo y 
esmerado como no lo tienen aun los pueblos más 
adelantados; suyas fueron las iniciativas y gestiones 
para la construcción del pabellón de autopsias, el an­
fiteatro de operaciones y el cerramiento del Campillo 
á fin de sanear toda la parte posterior del Hospital 
Provincial, obras que deja muy adelantadas; suya 
la iniciativa del reglamento nuevo del arsenal de 
Cirugía; suyos la convocatoria para el concurso de 
planos y cuantos trabajos luego se acometieron acer­
ca del Hospital de enfermedades comunes; suya la 
reglamentación y buen aprovechamiento de las peu-

tiempos de epidemia. Aquél desafia la muerte en el fra­
gor del combate, excitado por los múltiples ruidos de la 
batalla. El médico, en el terrible silencio que acompaña 
en sus viajes á las pestes, no olvida su deber y  espera 
tranquilo el desenlace de la tragedia natural en la que 
puede figurar como víctima. Por la familia del capitán, 
si muere, vela la patria. Por la familia del médico, si 
perece, ¿quién vela?

El militar encontrará al término de su carrera segu­
ramente un lecho donde dormir y  alimento con que re­
parar sus fuerzas. El médico, si le fué adversa la fortu­
na, tendrá al fin de su carrera una indigencia probable.

Pero no hablemos de militares; hablemos de los cova­
chuelistas. ¿Por qué razón el que tuvo pingües sueldos 
durante su virilidad goza en la vejez de prebendas que 
el Estado le proporciona? No nos acordamos del médico 
que se contagió en una manipulación tocológica; del 
que perdió la vista en el ejercicio de su profesión; del 
que gastó fíus fuerzas practicando beneficios para la Hu­
manidad, y en cambio el país proporciona vejez cómo­
da al que se distinguió como intrigante y  pudo sor direc­
tor general, subsecretario y ministro.

¡ Y  si nos acordamos del médico, tenemos que mendi­
gar á las Cortes una pensión que la ley concede á todos

sienes ganadas por oposición, y antes mal concedi­
das á cantantes, amigos y deudos de los diputados; 
suyos estudios varios sobre organización interior de 
los asilos; suya aquella tan discutida monografía 
médica sobre la repugnante oftalmía que padecen 
miles de asilados de la Diputación, corriendo de unas 
en otras generaciones como una maldición de la mi­
seria, y en la cual formuló consejos cuyo cumpli­
miento acabaría con este horroroso mal; y suyos, 
en fin, otros muchos trabajos que no hay para qué 
citar.

Al abandonar su cargo nuestro amigo puede estar 
seguro de que la sociedad toda y la clase médica le 
deben profundo agradecimiento y caluroso aplauso: 
deja en los archivos de la Diputación y en sus expe­
dientes, escritos que impresos se bastarían á formar 
un tomo de 500 páginas; deja en los salones de se­
sión pública y de las Comisiones el eco de su voz 
siempre enardecida y luchando implacable contra el 
abuso, el favoritismo y la incorrección, y deja en sus 
compañeros el recuerdo de una actividad febril que 
le hacía presentar largos y concienzudos informes 
á las pocas horas dehabei' terminado una comisión; 
y esto debe bastar para la satisfacción de quien, como 
el Sr. Pulido, procedió siempre con pensamientos 
elevados y atento sólo á los principios en su mayor 
pureza.

D bcio Ca r l á n .

los qne tuvieron suficientes aldabas en que agarrarse y 
pudieron vivir muchos años del Presupuesto!

¡Ah, mi querido D. Facundo ! Ó la ley es equitativa, ó 
deja de ser ley. No debe tolerarse que unos puedan ase­
gurar su porvenir y  otros no. Por eso soy radical en mis 
ideas. Ya que España no tiene dinero para extender eu 
la medida de lo justo las pensiones, que las suprima to­
das. Pero no trate usted de justificar privilegios, Usted 
habla de los que defienden la bandera de la patria. Yo 
le hablo de los que defienden la patria también procu­
rando por la vida y  salud de los ciudadanos.

Ustedes, los militares, tienen que luchar á veces con 
las igorrotes en la Oceanía. Los médicos rurales tienen 
que luchar siempre contra los caciques en toda España. 
Ustedes aseguran el territorio; ios médicos aseguran su 
población Ustedes hacen heridas; los médicos las curan.

El militar tiene un fuero, sus distinciones sociales; 
ocupa una especial jerarquía. El médico en la aldea es 
víctima de infinitas intrigas, y en’ la ciudad tiene que 
luchar por la existencia como otro individuo cualquie­
ra, Pero cuando llega la hora de los sacrificios, ambos, 
militar y  médico, tienen una misma ley rigurosa que 
acatar. Los hombres de armas, á los combates; los que 
ejercen la ciencia de curar, á su penosa tarea.
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CLÍNICA DE ENFERMEDADES DEL ESTÓMAGO 

del Doctor E. MORENO ZANCUDO

TRES CASOS I'E  NEURASTENIA GASTRO-1NTE8T1NAI,

Cien veces he cogido la pluma para ocuparme en el 
estudio de esta terrible enfermedad, á que no sin razón 
han llamado los franceses maladie du sikle, y otras tan­
tas me ha hecho desistir de mi propósito lo arduo de Ja 
empresa. Sin etioJogia, patogenia, sintomatologia ni te­
rapéutica propias, la neurastenia gastro intestinal cons­
tituye una enfermedad tan difícil de reseñar, que en 
los mismos trabajos deBeard, Weir-Mitchell y Krisha- 
ber, que pasan con justicia como clásicos, apenas si se 
encuentran más que indicaciones vagas respecto de la 
naturaleza de este proceso morboso.

La observación de tales deficiencias y la imposil)ili- 
dad de reunir en un cuadro armónico la historia de los 
múltiples casos que he visto y tratado, me habían he­
cho desistir hasta hoy de escribir nada acerca de la 
neurastenia, y ha sido necesario el estímulo poderoso 
de tres casos tan típicos é interesantes como los que 
voy á exponer para decidirme á abordar este asunto. 
En el primero me limito á transcribir la carta en que 
el paciente me hace la historia de su enfermedad, en 
términos tales que no recuerdo haber leído ninguna 
descripción de la neurastenia gastro-intestinal tan bien 
expuesta, tan detallada ni tan clásica como la que hace 
el Dr. D. Matías Sáinz, de Almadén, en la carta refe­
rida. Y es que el autor de ella, á una ilustración poco 
común y á una inteligencia clarísima, reúne lo que el 
maestro Letamendi cree tan necesario como difícil de 
encontrar: una finura de nufo-ohservaHón verdadera­
mente exquisita. Con tales elementos, no es extraño 
que la descripción resulte tan admirable. He aquí los

Las balas uo respetan los galones, pero los microbios 
tampoco respetan los títulos académicos, y  si un doctor 
puede en día de asonada buscar el refugio de su hogar, 
también puede cualquier general con mando abstenerse 

entrar en las alcobas de los tifoideos, de los variolo­
sos ó de los coléricos, donde por obligación penetra el 
uiédico.

Y  vuelvo á decirle, Sr. D. Facundo Cienfuegos, que 
*iejando á un lado la clase militar y  hablando de la ci­
vil, la injusticia es más notoria. Revolver expedien­
tes, redactar minutas, extractar legajos, no puede ser 
mas meritorio que tomar pulsos y  escribir recetas. Y, 
sin embargo, una vida consagrada á las tareas oficines­
cas tiene mejor premio en nuestra sociedad que otra 
consagrada á la salud ajena. Cualquier jefe de Negocia­
do, al cumplir los sesenta años puede retirarse á la vida 
descansada, y  en cambio nuestros médicos, los que se 
llamaban Velasco, Benavente y  Gástelo, murieron en el 
trabajo agobiados por los años y  por los laureles.

i Ah, las clases pasivas! Son uu privilegio, un irritan- 
te privilegio, Sr. Cienfuegos Lo digo sólo al pensar en 
esa multitud de hombres de carrera que sacrifican con­
tinuamente sn vida, su bienestar, su descanso, en prove­
cho de semejantes no siempre agradecidos. Si hay para

párrafos de la carta en que el Dr. Sáinz traza la historia 
de BU padecimiento:

« Dispépsico desde hace más de veinte años, pero sin 
que la mayor parte de ellos se tradujera mi enfermedad 
más que por las molestias consiguientes, tales como mal 
sabor de boca, especialmente por la mañana; lengua sa­
burrosa, especialmente en el centro ; ligera astricción, 
pesadez física é intelectual, en particular durante el pe­
ríodo digestivo, pero conservando el apetito y  sin impe­
dirme para nada el desempeño de mi práctica profesio­
nal. Vencía las pirosis con los alcalinos y  confiaba en 
que un buen régimen y  la calma que con los años se 
obtiene en la vida serían bastante para aminorar, ya 
que no cortar en absoluto, mi dolencia.

» La realidad vino á dar por tierra con mis cálculos; 
el año 83 ú 84 empecé á sentir ciertas molestias cardía­
cas, tales como opresión, ahogo, peso, mayor energía en 
los latidos cardíacos, y algo así como si con la.mauo me 
comprimierau el corazón é impidieran sus libres movi­
mientos, yjuzgándome cardiópata, aproveché la ocasión 
de hacer los ejercicios del Doctorado para consultar con 
los Sres. Santero, Candela y  Cortezo, limitándose todos 
á recomendarme el bromuro potásico y  vida tranquila, 
negando la existencia de la lesión.

» Así seguí dút o más años con alternativas, hasta que 
nuevos síntomas salieron á escena. Ligeros dolores re- 
tro -y  latero-esternales, gravativos unas veces y  pungi­
tivos otras; sensación de opresión y  peso en la misma 
región ; dificultad aparente para la expansión torácica, 
pero notando claramente que sólo partía y  se asentaba 
en las paredes del pecho, variando de sitio como si por 
medio de un teclado se diera entrada al aire en los bron­
quios y otros se cerraran, pero sin alteración en el ritmo 
respiratorio; falta total de ruidos cardíacos anormales; 
pulso lento que llegó una larga temporada sólo á 60 por 
minuto, cuando antes era de 70 á 75, y  á la vez notaba 
en ocasiones como si una pelota de nieve y  en otras 
de fuego rodeara el corazón, y  en algunas algo parecido 
á si con un pulverizador rociaran con un liquido volátil 
la pared interna del tórax.

unos recompensas, que las haya para los demás. Pero 
convengamos en que es injusta, soberanamente injusta, 
una sociedad que se cuida de facilitar recursos al que 
cuando vivía eu la plenitud de su vigor cobraba 10 000 
pesetas ó más al año, y  uo se acuerda del médico que 
cuando no visita no cobra ó del albañil que cuando no 
trabaja ayuna.

* !f:
A l fin terminó mi polémica con el comandante retira­

do, que se despidió de mi lamentando que la patria sólo 
tuviese para él, como recompensa, unos cuantos duros 
al mes.

Apenas perdí de vista al Sr. Cienfuegos, tropecé con 
D. Francisco, el médico veterano que frisa en los seten­
ta años y se ha distinguido siempre por su acierto y 
su práctica.

— ¡Cómo, D. Francisco! — le dije — ¿se va de paseo?
— ¡ De paseo! ¿eli? Voy á hacer una visita. Ya ve us­

ted, el que no trabaja no come.
Entonces me acordé de los que comen sin trabajar, y 

deduje que los pasivos no son los afortunados pensio­
nistas del Estado. Los pasivos son los que en la socie­
dad no tienen otro amparo que el de sus propias fuerzas.

J . F r a n c o s  R o d r í g u e z .

■i.

V ^ i.
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»E 1 cerebro no estaba libre de manifestaciones, pues 
sentía con frecuencia vértigos, cefalalgias frontales ú 
occipitales, y sueño intranquilo y  poco reparador, amor- 
tigixando todos estos síntomas los gástricos, haciéndo­
los casi desaparecer y ofuscándome hasta suponerme 
con dilatación aórtica.

»En esta situación, un día frío y lluvioso, y  después 
de un almuerzo de digestión difícil, salí á pasar visita 
y tuve la desgracia de tropezar con una enferma que 
velis nolis me hizo la relación del principio y  fin de la 
enfermedad de su padre, fallecido de aneurisxna

»Á  poco, en las afueras de la población, y  hallándome 
solo, sentí de pronto como si me rociaran el interior 
del pecho con un líquido caliente, y á la par una gran 
sensación de ahogo. Juzgué lo que era natural: la rotu­
ra de mi aneurisma imaginario y  mi fin inmediato.

»E1 susto fué horrible, tanto que rae trajeron á mi 
casa en un sillón, y  notando algo así como si de un tirón 
me hubieran dilatado el estómago hasta llegar al pubis.

» Desde entonces mis sufrimientos no tuvieron lími­
tes ; apenas podía comer, porque en seguida sentía una 
sensación de desfallecimiento horrible; si me ponía de 
pie, tenía que sujetarme el abdomen porque parecía que 
todo iba al suelo. El corazón apenas si latía y, sobre 
todo, parecía la péndola de un reloj que, falto de cuerda, 
se paraba, con otros síntomas que me privaban de ir de 
una habitación á otra é infundían tal miedo, que ni xxn 
momento podía estar solo.

»La nutrición, á pesar de esto, se había resentido 
poco, así como el apetito. Jamás me había dolido el es­
tómago, y ni antes ni luego el vómito ha venido á mo­
lestarme.

«Transcurridos más de dos meses, á la primavera
del 87, y  acompañado de otro compañero, me trasladé á 
Madrid, donde mi inolvidable maestro el Sr. Sánchez 
Ocaña y mis amigos los Sres. Salazar, Pérez Valdés y 
otros me desimpresionaron, haciéndome comprender que 
de lo que se trataba era un neurosismo atroz, motivado 
por una dispepsia descuidada, ó sea xxna neuropatía 
cardio-cerebral de origen dispépsico.

«Recobré ánimo, andaba y paseaba por Madrid á los 
pocos días, y regresé otro á pesar de que el padecimien­
to en tan corto plazo ni había variado ni podía variar. 
La pepsina, el hierro, la quina, la nuez vómica, el agua 
fría, el lavado del estómago y no sé cuántas cosas más 
pu.se en práctica sin conseguir nada, puesto que la me­
joría era sólo moral.

» Por indicación de xxn compañero hice uso de las aguas 
de Puertollano, y  cuando esperaba mucho de ellas, sólo 
noté al poco tiempo que la desnutrición, poco ostensible 
hasta entonces, se hizo marcar mucho, y  como esto 
coincidió también con la hidroterapia fría, me excitó 
grandemente Desesperado, cambié de régimen; el ali­
mento, qixe sólo consistía en carnes poco asadas ó fritas, 
leches y  huevos, lo modifiqué introduciendo los vegeta­
les, con objeto de ver si calmaba algo el sistema nervio­
so y vencía la astricción, que la leche había aumentado 
en alto grado, añadiendo el agua Vals números 1 y 3 y 
el lavado del estómago al levantarme, con una disolución 
ligera de bicarbonato de sosa.

» Dixrante todo el largo período que dixró este plan 
tuve largas temporadas en qxxe la excitación era insu­
frible. Sobre todos los síntomas, el que más me hacía 
sxxfrir era una especie do trismo qxxe me acometía así 
(jixo cualquier cantidad de alimento, fuera la que qui- 
siei'a su clase y condimento, llegaba al estómago, acom­

pañado de rigidez á la nuca y  dolores contusivos á la 
parte autexúor de los muslos, y  que no se podía atribixir 
á la nuez vómica, porque lo mismo lo sentía antes que 
después de su uso. Todos estos fenómenos eran más mar­
cados dxxrante el período de la digestión, y  cedían cuan­
do el estómago estaba libre de alimentos. El lavado del 
estómago daba el agua cjara. Nunca he podido intro­
ducir, sin sentir plenitud y vómitos, más de un cuartillo 
de liquido.

«Cansado, cesé en todo plan, limitándome al higiéni­
co, y aprovechando mi estancia por tres días el año 88, 
mi amigo el Dr. Mendoza tuvo la bondad de analizar el 
jugo gástrico, después de ingerir un trozo de carne, no 
encontrando, segxxn rae dijo, sino algxxn exceso de ácido 
clorhídrico, por lo que me recomendó los alcalinos.

»Á  todo esto seguía en el ejercicio de mi profesión, y 
pasado algún tiempo, en el que nada hice, empecé á 
notar mejoría, acentuándose los años 89 y  90, llegando 
en la primavera actual á pesar más de 5 arrobas, cuando 
mi peso normal había sido de 5 arrobas y  8 á 12 libras. 
Me creía casi curado; sólo notaba las molestias propias 
de todas las dispepsias sencillas, más marcadas si des­
pués de las comidas hacía algún ejercicio algo activo, 
pues ahora como antes, en mi la quietud favorece un 
tanto la digestión, ó por lo menos, aminora los síntomas 
reflejos. Otro de los'síntomas que más me mortificaban 
y  que hoy, aunque atenuado, lo percibo, era una sen­
sación en la palma de la mano, ya derecha, ya izquierda 
(más en esta última), acompañada de hormigueo y  en- 
txxmecimiento, que xxnas veces terminaba en la muñeca y 
otras en el codo, y que me hacía temer un ataque de an­
gina de pecho motivada por mi dispepsia.

«Como le decía antes en esta larga y fatigosa histoiúa, 
digna de la Salpétriére, rae creía cxxrado al principio del 
verano ; pero txxve necesidad de acompañar á mis hijos á 
los baños de Villar del Pozo é hice ixso del agua en baño 
y bebida, sin tener en cuenta lo qxxe me sucedió en Puei'- 
tollano.

«Esto era en Agosto, y  desde entonces volvieron la des­
nutrición y  los fenómenos nerviosos desaparecidos, con 
igual intensidad que anteriormente.

«Hoy tengo menos apetito; las digestiones son pesa­
das y laboriosas; los dolores y sensaciones torácicas 
como antes, y, lo que es peor, con frecuencia me acomete, 
generalmente á las cinco ó seis horas de la comida prin­
cipal, una sensación de desfallecimiento horrible, como 
si la vida se agotara por momentos, y  la agitación, la 
angustia y  opresión torácica, pero sin dispnea, se mar­
can más. A esto sigue casi al momento xxn desarrollo do 
gases considerable; los eructos se sxiceden sin interrup­
ción (único alivio qxxe tengo), la mayor parte de ellos 
inodoros, muchos con el olor propio de los alimentos y 
casi ninguno ó ninguno fétidos.

«El miedo me domiixa, y aunque comprendo lo que me 
pei-judica no lo puedo desechar, y  al cabo de xxn gran 
rato, á veces xxna ó dos horas, recobro el reposo, no sin 
que antes tenga bostezos parecidos á los de una his- 
téi-ica. Si en estas circunstancias hago el lavado del es­
tómago, apenas da residixos alimenticios, pareciendo más 
bien una protesta del sistema nervioso del estómago por 
el trabajo ejecutado, qxxe otra cosa.

«Otras veces desde luego se marca la flatulencia, y 
dicho se está que ínterin dura la digestión me encuentro 
molestísimo, más por los síntomas reflejos del pneurao- 
gástrico qxxe por la ocupación ventral. Durante el po* 
ríodo digestivo la progresión me molesta, pxxesto que me
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produce una sensación desagradable y  de peso y tiran­
tez del epigastrio al ombligo, más marcada si ando de 
prisa, y entonces siempre se acompaña de eructos y 
síntomas reflejos, ya en el pneuinogástrico, ya en el co ­
razón.

«Agregue usted á esto el color sucio que acompaña á 
las dispepsias de larga duración y  la anemia consiguien­
te, y tiene hecho mi retrato; pero tengo fuerzas para 
andar dos ó tres horas por la mañana y la mitad por la 
tarde.

»En última apelación acudo á usted para que, ya que 
con tanto acierto y  honra cultiva esta especialidad, se 
digne ponerme, si sus ocupaciones se lo permiten, un 
plan detallado y  completo, higiénico, dietético y far­
macológico.»

Pocos días después de recibida esta carta vino á Ma­
drid, por indicación mía, el enfermo, y su examen direc­
to suminislró los siguientes datos;

Desnutrición no muy pronunciada, fenómenos dis­
pépticos, ligera diüitación del estómago y atonía gastro­
intestinal; gran exaltación nerviosa; no había zonas 
anestésicas ni hiperestésicas; la exploración de la mé­
dula no acusaba alteración alguna de este centro ner­
vioso; ningún fenómeno ocular.

El resultado del análisis del jugo gástrico puede re­
sumirse en las siguientes cifras: acidez total, 75; ídem 
adicionado el jugo gástrico Cada, 78 ; ídem después de 
la separación de los ácidos grasos, 70; ídem ídem del 
ácido láctico, 65; ídem ídem ídem de la de las sales áci- 
das, 54; corresponden al HCl, 39. Arnilolisis; reacción 
de la eritrodextrina; presencia de la san tonina, propep- 
tonas, algunas peptonasy fermento coagulante; diges 
tión á la estufa un poco acelerada. Medida la fuerza 
motriz del estómago por ios procedimientos de Evvald 
y Hüber, acu.só un retardo de quince minutos y la reac 
ción persistió hasta las veintiséis horas.

Trafamienfo. — Dieta de leche, huevos, carnes y 
pescados blancos; abstención de los demás alimentos; 
de las féculas, sólo el pan en la cantidad más pequeña 
posible. Afusiones calientes á Ja médula con agua al­
coholizada, seguidas de fricciones enérgicas. Nuez de 
kola; reposo después de las comidas; lavado del estó­
mago con una solución de carbonato de sosa, cuando 
notara el enfermo eructos agrios, pirosis ú otros fenó­
menos dispépticos.

Según me participa el enfermo en su última carta, 
que he recibido hace muy pocos días, los trastornos 
gástricos y nerviosos lian mejorado, pero la nutrición 
sigue siendo deficiente, á pesar de lo cual puede des­
empeñar cumplidamente sus funciones de médico en 
una localidad tan extensa como Almadén.

S E C C IO N  P R A C T I C A

H I S T E R E C T O M Í A

C A S O S  C L Í N I C O S .  — U N  C O N T R A S T E

POU W. A. MACKAY
MD. FR. c. S. Edim burgo, miembro de la Sociedad Ginecológica 

Británica, de la Ac-aiiomia M édico-Quirúrgica Es]ianola 
y  médico de la Compabia do Riotiiito.

La histerectomía es, siu duda, la operación que más 
trabajo ha costado á los cirujanos elevar al sitio que

ocupa hoy eu la ciencia; y  esto no solamente por lo 
grande y  arriesgado que es este acto quirúrgico, sino 
por lo que á primera vista parece una casualidad, aun­
que en realidad no lo es. Me refiero al hecho siguiente: 

En la ovariotomía los resultados obtenidos con el 
clamp eran tan poco favorables, que se tuvo que aban­
donar, y  en cuantos se adoptó la ligadura en el trata­
miento del pedículo disminuyóla mortalidad de esta ope­
ración, colocando desde luego la ovariotomía en la pri­
mera fila de los actos quirúrgicos

En vista de esto, nada más racional, al parecer, que 
la deducción de que también á los tumores de la matriz 
se debía aplicar el mismo método de tratamiento del 
pedículo. Así efectivamente pensaban todos los ciruja­
nos que se dedicaban á estas operaciones. Pero, desgra­
ciadamente, resultó que á los mismos operadores que 
tan buenos éxitos alcanzaban en los tumores del ovario 
se les moría el 70 por 100 de las operadas de fibroraio- 
mas uterinos. En estos términos se encontraba el pro­
blema en el año 1880, época en que operaban en Ingla­
terra los Sres. Keith, Spencer-Wells, Lawson Tait y 
Bantock. Á  pesar del justo abandono del clamp en la 
ovariotomía, Keith (de Edimburgo) seguía empleando 
este instrumento en la forma del aprieta-nudos de Ko- 
berlé en sus operaciones de histerectomía; y tan feliz­
mente operaba, que en Enero de 1885 publicó este señor 
un libro dando cuenta de 38 histerectomías con sólo tres 
defunciones.

Los Sres. Tait y Bantock, tan buenos clínicos y tan 
poco sujetos al dominio de las teorías, fijándose sólo eu 
los éxitos, abandonaron también la ligadura en la bis- 
terectomía, como antes habían abandonado el clamp eu 
la ovariotomía, convencidos de que existe una diferen­
cia esencial entre el tejido blando del pedículo de uu tu­
mor del ovario y  el duro y  grueso del pedículo del fibro- 
mioma uterino.

Todo esto es hoy solamente historia interesante; tam­
bién lo es el descubrimiento del Nuevo Slundo.

Bien sabemos que todavía no se ha llegado al deside­
rátum  en el tratamiento de estos tumores. De día en día 
se va adelantando en el diagnóstico y  tratamiento de 
los tumores abdominales.

Sólo queremos ahora citar los siguientes casos de 
nuestra práctica, que pueden servir de contraste en el 
tratamiento del pedículo de los fibromioiraas uterinos.

Primer caso. — S. S., de treinta y nueve años de edad, 
soltera, nos consultó primero eu Mayo de 186̂ : queján­
dose de un tumor en el vientre poco voluminoso. Volvió 
la enferma á su casa en Sevilla hasta Noviembre del 
mismo año, en que regresó á Huelva porque el tumor 
había crecido muchísimo y la enferma padecía de inten­
sos dolores y pérdidas alarmantes de sangre. En vista 
del incremento tan rápido del tumor, que ya llenaba el 
vientre, decidimos practicar la operación, que se llevó á 
cabo el día 4 de Noviembre de 1884.

Al abrir el abdomen dimos con un tumor que llegaba 
casi al hígado, saliendo por un ¡jedículo muy grueso del 
fondo del útero, siendo adherente á la trompa de Fallo- 
pio del lado derecho. La incisión en la pared abdominal 
se tuvo que dilatar mucho por arriba del ombligo para 
dar paso á un tumor tan grande. Extraído éste, se pudo 
examinar bien el pedículo, que era más grueso que la 
muñeca de un hombre, y de la raíz brotaban dos fibro­
mas pequeños. Las venas en la cápsula eran de gran ta­
maño, y  al tacto pulsaban las arterias con una fuerza 
que dejaba bien explicado el rápido crecimiento de este
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tumor. Decidimos aplicar el clamp de La-wson Tait, pero 
con tan mala suerte, que se rompió este instrumento 
cuando estaba ya colocado en el pedículo.

Ante este fracaso, se ligó el pedículo y  se dejó aban­
donado en el abdomen. Mal hecho, pues se debió dejar 
fuera del vientre.

Después de cerrar la incisión se colocó un tubo de des­
agüe, muriendo la enferma en la segunda noche después 
del citado acto.

Segundo caso. — J. J., edad veinticuatro años, casada, 
fué examinada bajo la influencia de la anestesia, y nues­
tro diagnóstico fué que se trataba de un tumor que evi­
dentemente fluctuaba, pudiendo ser un quiste del para- 
ovario ó un tumor del ovario.

Parecía el vientre el de un embarazo de ocho meses. 
Gracias que, por si acaso, fuimos al acto operatorio 
preparados por si era este tumor un flbromioma blando 
que necesitase la histerectomía.

El día 17 de Mayo de 1891 abrimos el abdomen á esta 
enferma por una incisión peqrreiia, é introduciendo un 
trocar en el tumor, quedó demostrado que se trataba de 
un flbromioma blando de la matriz y  sin pedículo nin­
guno más que el mismo cuerpo uterino. Hoy sabemos 
que esta clase de tumores es la más rebelde á todo tra­
tamiento, no bastando el sacar los ovarios y  anejos ute­
rinos (operación de Tait, que tanto éxito tiene en mu­
chos fibromiomas duros), ni la electricidad ni otro pa­
liativo conocido. Sólo la extii’pación completa del tumor 
podía salvar la vida de esta joven. A la extirpación pro­
cedimos según los métodos modernos. Después de dila­
tar la incisión prolongándola arriba y  abajo, quedaba 
inmóvil el tumor sin poderlo sacar, aunque la mano lle­
gaba atrás sin encontrar causa de tal resistencia. Por 
fin, nos ocurrió empujarlo desde la vagina, y  así fué 
como conseguimos echar fuera del abdomen el tumor, 
llevando consigo las trompas de Fallopio y  la vejiga. 
Colocamos una sonda en la vejiga para evitar el que se 
cogiese una porción de ésta en el clamp de Tait, y  pro­
cedimos á colocar en él la misma matriz, cortando lue­
go el tumor y  atravesando la cavidad uterina por su 
tercio inferior. Procediinoa á la limpieza de este hueco 
en el pedículo, quitando la materia séptica y llenan­
do con algodón empapado en percloruro de hierro. Con 
el mismo percloruro se tocó toda la superficie del pe­
dículo, evitando que cayese ni una gota del líquido en 
la herida abdominal, que después de la limpieza del 
vientre qxtedó cerrada herméticamente, colocando el pe­
dículo en el extremo inferior de la incisión. La limpieza 
del abdomen se hizo con unas toallas especiales que em­
pleamos en lugar de las esponjas, por ser éstas difíciles 
de conservar asépticas.

Sin duda ninguna, el éxito de estas operaciones de­
pende del tratamiento que se emplea con el pedículo. 
Hay que tener muy eii cuenta que éste tiene que morir, 
resultando un foco séptico al lado de una herida pene­
trante del abdomen. En nuestro caso el pedículo se tra­
tó fuera de la incisión abdominal, colocando alrededor 
de él curaciones absorbentes para recoger la serosidad 
podrida que pudiese soltar, evitando que filtrase ningu­
na gota en la herida : ésta quedó muy cerrada y  apreta­
da alrededor del pedículo y éste no supuraba casi nada, 
por la acción secante del percloruro de hierro, con cuyo 
empleo estamos contentísimos, por lo seco que deja el 
pedículo, momificándolo completamente. Durante las 
primeras veinticuatro horas dispusimos ayuno absolu­
to ; no probó más que un poco de agua de vez en cuando

para humedecerse la boca. Á las veinticuatro horas el 
pulso estaba á 96 y  el vientre flácido y  natural. Quejá­
base de dolor en el sacro, pero no le dimos opio ni otro 
calmante, siguiendo en esto la práctica de algunos g i­
necólogos que condenan el uso del opio en la cirugía ab­
dominal, por creer que detiene los movimientos peris­
tálticos intestinales.

18 de Mayo. — Tomó un poco de caldo de pollo con 
pan tostado; durmió muy poco; pulso 100.

Día 19. — Tiene menos dolor, está más tranquila. La 
enfermera tuvo que pasar el tubo por el recto, dando sa­
lida á los gases y aliviando mucho á la enferma. Ha dor­
mido; toma pescado blanco, caldo y leche; pulso 100.

Día 00 — Duerme bien; pulso 110 
Día 21. — Obró seis veces; pasó bien la noche y  el día; 

pulso 100. Pedículo muy seco y  encogido
Desde esta fecha la enferma siguió sin novedad hasta 

las tres semanas de la operación, en cuya fecha se cayó 
el pedículo, dejando un hueco que no tardó mucho en 
cicatrizarse.

Creemos que ha pasado bastante tiempo para juzgar 
el éxito de esta operación, y tenemos el gusto de saber 
que la operada sigue gozando de completa salud.

Aprovechamos esta ocasión para dar las gracias á los 
compañeros Dr. Courtecu, de Ríotinto, y  Dr. Leras, de 
Huelva, por su eficaz ayuda en la operación y  trata­
miento secundario de este caso.

Ahora nos proponemos dar cuenta de los métodos mo­
dernos de tratamiento del pedículo en la histerectomía; 
rogando que nos dispense el lector lo prolijo que somos, 
por ser estos detalles los que más interés tienen para 
todos los que quieren evitar la Nemesis que persigue al 
más insignificante error. Tratándose del pedículo de los 
tumores de la matriz, estamos frente á una condición 
muy diferente á la del pedículo de un tumor del ovario, 
porque se trata de un tejido contráctil que, por con­
traerse y encogerse después de constreñido por cual­
quier clase de ligadura, favorece mucho la hemorragia. 
Para obviar este peligro, los operadores prefieren colo­
car el pedículo fuera de la herida abdominal, para que 
quede á la vista en caso de que haya necesidad de apli­
car más constricción de tiempo en tiempo. Ahora, si hu­
biera un método por el cual las arterias quedasen apre­
tadas y  al mismo tiempo nos descartásemos de los in­
convenientes del clamp, tendríamos la seguridad de una 
convalecencia menos expuesta á la absorción séptica, 
menos dolorida y mucho más rápida. El Dr. Bantock ha 
presentado á la Sociedad Ginecológica en 1888 un caso 
en que después de extirpar un tumor grande quedó des­
nuda una sixperficie enorme. Después de ligar muchos 
vasos, el operador cubrió completamente la superficie 
por dos muñones de peritoneo suturado uno á otro. 
También un operador holandés ha operado 44 casos por 
este sistema, con cinco muertos, y el Dr. Chrotak(de 
Viena) ha operado 10, todos con éxito feliz.

En Enero de 1890, el Dr. Byford presentó un método 
nuevo á la Sociedad Ginecológica de Chicago. Este méto­
do consiste enfijarelpedículo, despuósde pasarlo por un 
agujero, en la pared anterior de la vagina Ante la So­
ciedad Ginecológica Americana, el Dr. Skme modificó 
este proceder, dilatando el cuello del útero y  llegando 
de ese modo á colocar el pedículo en la vagina sin herir­
las paredes de ésta. Eu el American Journal o f  Obste- 
trics (Abril de 1890) apareció una Memoria del doctor 
Goffe (de Nueva York), titulada «Nuevo método intra- 
abdominal, pero extraperitoneal, de colocar el pedículo
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en la histerectomía». Su proceder era el siguiente : des­
pués de formar muñones anterior y posterior, ligaba el 
pedículo y  lo cubría luego con los muñones, suturado 
todo con catgut. El Sr. Laiv’-son Tait, criticando este 
método de operar, dice: «Ya sabemos que si pudiéra­
mos asegurar los vasos y luego dejar caer el pedículo en 
el abdomen, tendríamos probablemente una mortalidad 
de 5 ó 6 por 100 en esas terribles operaciones.» Pero la 
opinión del Sr. Tait es que todavía no hemos alcanzado 
este desiderátum, como se ve por el siguiente caso ope­
rado por el Dr. Smith:

S. W ., edad treinta y cinco años, casada, quejábase 
de un tumor de dos años, que crecía rápidamente; mu­
cho dolor ; hemorragias durante el último año. Laparo­
tomía. El tumor fué extraído del abdomen; en segxrida 
colocaron una ligadura elástica alrededor de la base del 
tumor. Cortaron luego la cápsula bastante más arriba 
todo alrededor del tumor y  por aquí enuclearou éste 
completamente. Las arterias se ligaron una por una, 
limpiando por fin el pedículo con aceite carbolizado ca­
liente. Después de quitar la ligadura elástica se cosió el 
peritoneo sobre el pedículo con seda La operación duró 
hora y media. Diez y seis días despirés subió bastante la 
temperatura, indicando la presencia de pus en la pelvis. 
Con irna sonda por la vagina y cuello de la matriz se 
dió salida á una cantidad considerable de supuración. 
En seguida se mejoró la enferma, saliendo curada á los 
treinta y seis días de la operación.

Por bueno que sea el citado caso deja mucho que de­
sear, y  claro es que la formación de pus en la pelvis es 
complicación grave. Nuestra opinión, después de una 
conversación que tuvimos con el Sr. Bantock en Lon­
dres en Julio del pasado año, es que todavía no hay un 
solo proceder que se pueda aplicar á toda ciase de pe­
dículos propios de los tumores uterinos, y mucho menos 
se puede tratarlos sin emplear el clamp. Pero siempre 
que se pueda se debe partir del principio siguiente, es 
decir, concluida la operación, dejar la cavidad del peri­
toneo herméticamente cerrada, quedando el pedículo 
extraperitoneal.

Vamos á considerar cómo se puede seguir esta regla 
en la prática. Nuestro segundo caso es ejemplo de cómo 
se puede cumplirla en un gran número de casos en los 
que se puede colocar el clamp á flor de la piel del abdo­
men. Pero quedan muchos casos en que esto sería impo­
sible por ser muy hondo en la pelvis el sitio donde se tie­
ne que colocar el clamp. ¿Pues cómo podremos, en tal 
caso, colocar el clamp extraperitonealmentey dejar her­
méticamente cerrada la cavidad del peritoneo? Vamos 
á decirlo, explicando, por lo tanto, un detalle que en 
manos del Sr. Bantock y  otros operadores ha salvado 
muchas vidas. Supongamos el abdomen abierto y  colo­
cada una ligadura elástica temporalmente alrededor del 
pedículo muy hondo en la pelvis; hágase ya una inci­
sión en la cápsula todo alrededor del tumor 4 ó 5 pulga­
das por encima de la ligadura, y  sepárese la cápsula 
así abajo hasta llegar adonde está puesta la ligadura 
elástica; colóquese un clamp permanente en el mis­
mo pedículo, sin incluir la parte de la cápsula que está 
separada; ahora quítese la ligadura elástica, y después 
de cortar fuera el tumor, cósase la parto de la cápsula 
que se ha desecado al peritoneo de la pared del vientre, 
todo alrededor de la incisión abdominal: así queda la 
cavidad del peritoneo herméticamente cerrada, aunque 
so ve en la pelvis un hueco que tiene eU su centro ol pe­
dículo de un tumor desnudo de su cápsula y  rodeado de

un clamp. Gomo la cápsula del tumor no es otra cosa 
sino el peritoneo visceral, se queda aglutinada á las 
pocas horas de estar cosida al peritoneo parietal de la 
herida abdominal. Luego el pedículo se toca con perclo- 
ruro de hierro como hemos explicado.

Tan variada es la patología de la matriz, que á veces 
se presentan tumores que no se puede tratar por uno ni 
por otro de los métodos ya detallados; fibromiomasfun­
didos en la pelvis, que necesitan la enucleación y  que 
no tienen pedículo ni largo ni corto. Pues queda para 
éstos el proceder de muñón ó colgajo de peritoneo más ó 
menos modificado. Pero puede ser útil estudiar algo más 
detenidamente lo que son estos tumores. Nosotros hemos 
conocido un tipo muy respetable de esta clase, y  vamos 
á tener el gusto de presentaide á nuestros lectores. Allá 
en Edimburgo; cielo nublado y  al ponerse el sol; un 
cuarto reservado del hospital donde opera Keith. La en­
ferma sobre la mesa; el operador con manga recortada; 
reina el silencio de la muerte; no, más todavía, el del 
terror. La operación fué para extirpar los ovarios en 
un caso de fibromioma tan fundido en la pelvis, que no 
se podía extirpar el tumor. Existía un quiste adherente 
á la cápsula de éste. La descripción de la operación por 
el Sr. Keith es lo que sigue : «Con alguna fuerza arran­
qué el quiste. En seguida se llenó la pelvis de sangre. 
Metemos esponjas; al sacarlas, más sangre : más espon­
jas metidas; nada, manaba sangre. Ya quisiera extirpar 
la matriz y el tumor, pero imposible por estar fvrndido 
con todo cuanto hay en la pelvis. Ya venía la noche y la 
enferma quedaba moribunda sobre la mesa. Cogí una 
esponja empapada en percloruro de hierro, la metí pro­
fundamente en la pelvis, y al cabo de diez minutos la 
quité con cuidado. Más sangre rellena la pelvis con com­
presas y dejando la herida abierta. Fijé todo con una 
faja apretada y  coloqué la enferma en su cama, más 
muerta que viva. Algunas horas después se levantó la 
faja y  existía un coágulo que llegaba al cuello de la en­
ferma, pero había cohibido la hemorragia. Al fin sanó 
esta operada: pero pensaré mucho antes de arrancar 
otra vez un quiste que esté adherente á la cápsula de un 
fibromioma blando. Ante un caso semejante, perdona­
mos al médico que, por no operar, aconseja cualquier 
tratamiento, aun cuando sea la electricidad.»

Marzo Je 18í'2.

mim DE H ID R O L D G lñ . C L IH H O L O B IA  g  B lD B O T M A P lA
SOCIEDAD ESPAÑOLA DE HIDROLOGÍA MÉDICA

ACTA DE LA SESIÓN CIENTÍFICA CELEBRADA EL DÍA 15
DE ENERO DE 1892

Presidencia del Sr. García LÓ2)ez.
Abierta la sesión á las nueve y  treinta de la noche, 

se leyó el acta de la anterior, que fué aprobada.
Se dió cuenta de haberse recibido varias tesis del Doc­

torado, remitidas por la Universidad Central, las que se 
aceptan con agrado y  pasan á la Biblioteca.

Queda sobre la mesa, para que puedan enterarse los 
señores socios que lo desen, el programa de premios que 
la Real Academia de Ciencias exactas, físicas y natura­
les ofrece en el concurso de 1893.

El Sr. Pinilla dice que va á exponer algunos casos 
clínicos de enfermos del aparato digestivo, con el objeto 
más bien de escuchar competentes opiniones que el de 
relatarlos.
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Manifiesta que le ha sorprendido gvaiideniente la gran 
concurrencia de enfermos del estómago que acirden á 
Calzadilla del Campo, puesto que casi las tres cuartas 
partes de los concurrentes, que suelen ascender á 400 y 
pico, lo son de esta clase de enfermos, siendo el resto de 
reumáticos y enfermos de la p iel; y  dice que le llama 
más la atención porque, según se lee, las aguas alcali­
nas y  clorurado-sódicas son las que se marcan como in­
dicadas en esta clase de afectos.

Llama la atención sobre los buenos resultados que se 
obtienen en España en fuentes que no tienen ninguna de 
estas composiciones, siendo justo testimonio de ello el 
Sr. Moreno Zancudo en la conferencia que dió sobre el 
tratamiento de las aguas sulfurosas en las enfermeda­
des del estómago.

Considera esto de grande importancia, por lo mismo 
que no lo cita ninguno de los que cultivan las enferme­
dades del aparato digestivo.

Luego de algunas consideraciones más sobre este asun­
to, empieza relatando varios casos clínicos incluidos en 
su trabajo sobre dispepsias que hemos publicado en nues­
tras columnas.

Expuestos estos casos, se extiende en consideraciones 
sobre el concepto de las diversas escuelas sobre esta ma­
teria, y  que está aún sobre el tapete si deben conside­
rarse como entidad nosológica ó si deben borrarse de la 
Patología; y habiendo pasado las horas de reglamento, 
se levanto la sesión.— El secretario de actas, J. Alei- 
xandre.

ACTA DE LA SESIÓN C1BNTÍI'’1CA CELEHUADA EL DÍA 15 
DE EEHllBRO DE ld92

Presidencia del Sr. García López.
Abierta la sesión á las nueva y  treinta, se dió lectura 

al acta de la anterior y fué aprobada.
Se dió cuenta de haberse recibido los discursos de la 

sesión inaugural de la Peal Academia de Medicina y Ci­
rugía, asi como el programa de premios pava el concur­
so de 189U-94.

Se dió lectura á uua comunicación del Cuerpo médico- 
farmacéutico de la Beneficencia provincial de Madrid, 
manifestando su propósito de celebrar un Congreso iiis- 
pano-americano de ciencias médicas con motivo del Cen­
tenario de Colón, y  solicitando de esta Sociedad un dele­
gado para formar parte del Comité organizador.

Se acordó aceptar el pensamiento y  nombrar delegado 
del citado Comité al pi esideute de la Sociedad, D. Anas­
tasio García López.

Acto seguido se entró en la orden del día, continuando 
la di.scusióu del teína presentado por el Sr. Pmilia, Las 
dispepsias y  las ayuas 'minerales.

El Sr. Perujo dijo que comenzaba felicitando al Sr. Pi- 
nilla como orador y como médico ilustrado, cuyos datos 
sobre el estudio do las gastropatías son dignos de tener­
se en cuenta, por más que haya indicado que su objeto 
principal era excitar á los gastrópatas para que mani­
festasen sus'opiniones. Yo las he do expresar, dice el 
Dr. Marín Perujo, de un modo preciso y  categórico, como 
lo he hecho siempre.

Comienza diciendo que es el discurso del Sr. Piuilla un 
gran trabajo sobre problemas de nosología, de anatomía 
patológica, de clínica y  de terapéutica; pero falta en él 
originalidad, se observa vacilación para expresar el cri­
terio propio, y no hay, en fin, ese espíritu sintético que 
podría dar carácter á ese conjunto de cabos sueltos to­
mados de unos y de otros autores

Cree incuestionable que, no sólo las aguas clorurado- 
sódicas y  las bicarbonatadas, sino todas las aguas mine­
ro-medicinales, pueden usarse y  se usan en las dispepsias; 
mas como diera á entender el Sr. Pinilla que estas co­
rrientes se habían iniciado ahora, dice que esto no es nue­
vo, como lo prueban las estadísticas repetidas de los mé­
dicos hidrólogos en manantiales diversos. Todos saben 
que las agúa.s ferruginosas, las carbónicas, las sulfata­
das, etc., curan mirchos males de estómago. Respecto á 
las sulfurosas, no ya sólo en un número considerable de 
dispepsias subordinadas ó relacionadas en más o en nie- 
nos con el herpetisrao, sino atui en otras circunstancias, 
su poder terapéutico es evidente; y como detalle hace 
observar que en bastantes casos de astricción pertinaz 
de vientre, el uso discreto de un agua sulfurosa natural 
vale más que todos los purgantes y aun que todos los la­
vados del intestino, según le dicta su experiencia.

Respecto á los casos clínicos presentados, dice son dos 
demasiado pocos para afirmar hechos, y que bien pudie­
ran tener más precisión. Uno se refiere á la dispepsia 
ectásica, palabra que no oyó, sin duda por culpa propia, 
en la sesión anterior y  sí en ésta. Ello es que el enfermo, 
con las molestias propias de dicha afección, adelgazaba 
y tenia además diarrea. S. S. pensó en el cáncer estoma­
cal; perdóneme mi amigo y compañero si le digo que no 
debió admitirlo ni como presunción. Cuando vemos'á 
un dispéptico por primera vez, y acaso rápidamente, en 
nuestia consulta, se puede dudar; mas observándole 
tanto tiempo y con tales síntomas, ya es otra cosa. Fué 
el enfermo al establecimiento de Calzadilla, que tan dig­
namente dirige el Sr. Pinilla, y al analizar el jugo 
gástrico y observar alguna acidez clorhídrica, desechó 
la idea de cáncer, detalle que no se aviene muy bien con 
sus creencias, muy juiciosas, respecto al valor diagnós­
tico de los análisis químicos.

También debo decir, rn lo que hace relación al pro­
blema curativo, que hubiera convenido mayor precisión 
para saber si ante la multiplicidad defactores terapéuti­
cos en Calzadilla, lo más decisivo fué el Invado del estó­
mago con el agua mineral, las duchas locales, etc.

Del segundo enfermo, apenas si se ha dicho más que 
tenía dispepsia ácida, y esto es demasiado poco en clíni­
ca. Supone no se tratará de las hiperacideces orgánicas, 
de las fermentaciones secundarias por hipoclorhidria, 
sino déla hiperclorhidria; pero esta palabra, sin rela­
cionarla con la anatomía, la patogenia y  la clínica, va 
significando poco menos que nada. Y  en todo caso, añade 
el señor Perujo, ¿cómo obraría dicha agua mineral en 
esta dispepsia?

El concepto sobre la dispepsia no niego qire trae aún 
perplejos á muchos médicos, y  el Sr Pinilla, dudando, 
se pregunta si esta enfermedad será una neurosis, una 
gastritis ó un síntoma. Nadie, creo, antes que yo ha ma­
nifestado con toda precisión y claridad que la dispepsia 
no es una neurosis, aun en los casos en que más pueda 
parecevlo. Ni los vómitos llamados nerviosos, ni la gas­
tralgia, que no es más que la dispepsia en sujetos ner­
viosos, ni la dispepsia nerviosa, ni nada, en fin, délo  
que, relacionándose con la dispepsia, se llama nervioso, 
dejará de acusar una alteración anatómica mayor ó me­
nor en la mucosa gástrica.

Dice trata en la actualidad una enferma ( esposa de uno 
do los más célebres médicos de Madrid) que presenta 
la forma regurgitativa do Mars, que vomita incesante­
mente, arroja agua gástrica, tiene la lengiia limpia, no 
se depaupera, presenta susceptibilidades histeriformes,
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ofreciendo, en fin, el tipo déla dispepsia nerviosa; todo 
es nervioso... aparentemente. En una palabra, en este 
como en tantos casos, se trata de enfermedad estomacal 
con lesión anatómica. Esta lesión vendrá á posteriori; 
al principio será todo cuestión de dinamismo, de tras­
torno de la inervación por estas ó las otras afecciones 
morales; pero la. peT.si. îencÁa de tal anormalidad fun­
cional trae inevitablemente la lesión, como lo prueba 
también la regurgitación líquida, resultado de la ex­
creción de agua ( fuente estomacal) á través de los capi­
lares, que se presenta en la inmensa mayoría de dispép­
ticos.

¿Es ladispepsia una gastritis? Exacto; puede afirmar­
se sin el menor temor. Lo que liay es que todavía no nos 
entendemos en el significado de las palabras, y  lo que 
unos llaman dispepsia (el menor grado de inflamación 
gástrica), otros lo denominan catarro gástrico (infla­
mación más acentuada) y otros gastritis (gran infla­
mación estomacal). Serían, y  son efectivamente, grada­
ciones de mía enfermedad material, local siempre. Esta 
noción sencilla precisa todos los conceptos y  hasta creo 
debiera adoptarse, siquiera provisionalmente.

Ahora bien : todo abona esta opinión.
Si se trata de autores, no hay un solo libro, ni uno 

solo, que más ó menos directamente, y  admitiendo tan­
tas á cuantas variedades de dispepsias inflamatorias, 
no acepte el criterio que se expone. Si acudimos á la ra­
zón, sucede lo propio. Millones de glándulas pequeñísi­
mas que se asientan en la mucosa gástrica; embocadura 
microscópica de estas glándulas; epitelio que se adapta 
á la extremidad libre de las mismas; vasos finísimos que 
circundan estos tubos glandulares ; nervios igualmente 
delicados que se relacionan con éstos; tejido celular á 
modo de armazón... ¿Será posible que alterado un factor 
de éstos, supongamos el nervioso, no se alteren los de­
más, ya que constituyen un todo único que representa 
la actividad funcional? El microscopio y  pacientísimas 
observaciones anatómicas hechas con el debido cuidado, 
revelan lesiones que en ocasiones, por ser muy delicadas, 
habrían escapado á otros medios de la comviu observa­
ción.

¿ Que si podrá ser la dispepsia un síntoma? ¿Quién lo 
duda? Á menudo puede ser ya síntoma de itua enferme­
dad cualquiera; pero si en tales ocasiones es síntoma, 
es también enfermedad .se, con su correspondiente 
lesión anatómica, gran noción que convendrá no olvidar 
y que no hay más remedio que aceptar aun cuaudo pa­
rezca poco aceptable á primera vista.

Dice el Dr. Marín Pernjo que la doctrina de la hiper- 
clorhidria y la hipoclorhidria se ha exagerado de un 
modo poco juicioso apenas presentada en la ciencia. Hay 
que deplorar este como tantos abusos que desacreditan las 
cosas mejores. Analizar los jugos gástricos no digo que 
no sea importante, y  en esto como en el lavado gástri­
co, quizá haya sido de los primeros que lo han llevado 
á la práctica, como debe suceder con todas las buenas 
adíjuisiciones; pero con la misma ingenuidad manifie'- 
ta que si hay demasiadas pretensiones sobre este punto, 
y si siempre qite suena la palabra dispep.sia se presenta 
el consabido argumento de la introducción de la sonda, 
del análisis delicado (casi incompatible con la labor del 
clínico, apremiado por ocupaciones perentorias, y más 
propio del hombre de laboratorio) del jugo gástrico y 
hasta de la digestión artificial en la estufa (que se pres­
ta a inocentes inventivas cuaudo la clínica so subordina 
á la quím ica), entonces nos apartamos do la realidad de

las cosas, y somos poco prácticos y poco útiles al enfer­
mo, quien necesitará la mayor parte de las veces apro- 

"vechar el tiempo desde los primeros momentos con un 
tratamiento apropiado.

Dice hay que evitar las exageraciones químicas, por­
que hasta pudiera creerse que el médico ilustrado de 
lioy apenas sabe presentar otras armas terapéuticas 
para curar las enfermedades del estómago que el ácido 
clorhídrico para la hipoclorhidria ó la aclorhidria, ó el 
alcalino para la hiperclorhidria y  las hiperacideces se­
cundarias.

Desde el punto de vista patogénico hay que estudiar 
estas cosas; sin esto, decir que hay mucho ó poco ácido 
clorhídrico en el jugo gástrico de un dispéptico, es re­
ferirse á un síntoma como otro cualquiera, cosa que 
tiene importancia, pero muy limitada.

Desde el punto de vista del diagnóstico, todo el mundo 
admite hoy que la deficiencia ó la ausencia del ácido 
clorhídrico no sólo no es propia del cáncer, qire hasta se 
presenta en diversos estados y  en leves dispepsias; otro 
tanto ocurre con la hiperclorhidria, Asi", pues, atenerse á 
la bureta ó al tubo do ensayo para diagnosticar una en­
fermedad del estómago, será por lo menos deficiente.

¿Y  en lo que hace relación al tratamiento? Que un 
papel de bicarbonato de sosa alivie admirablemente un 
malestar del estómago, sobre todo la acidez; que cuando 
estamos cansados, atónicos, instintivamente suplimos 
con refrescos ácidos la hipoclorhidria que surge, esto per­
tenece á la ciencia más popular y  se ha sabido siempre. 
Indica estos hechos, como pudiera indicar muchísimos, 
para que se vea que, sin despreciar nunca la química, 
habremos de ser más clínicos que químicos, porque la 
ciencia y  la humanidad lo reclaman así.

Decía el Sr. Pinilla que no se debía destronar la idea 
de gastritis de los alemanes, que figura en el 80 por 100 
de los dispépticos. Y  á reglón seguido añade que no po­
demos descartarnos del concepto de dispepsia (conside­
rada, por ejemplo, como la dispnea, etc.) ¿En qué que­
damos? ¿Por qué se decide mi estimado compañero?, 
pregunta el Sr. Perujo. Las vacilaciones en este sentido 
pueden traerlas vacilaciones terapéuticas.

Como advirtiera el Sr. Pinilla que deseaba oir sus opi­
niones sobre el tratamiento de las dispepsias, trata­
miento acaso parco en medicaciones la mayor parte de 
las voces, ha de manifestar lo que ha manifestado siem­
pre, lo que es una verdad indiscrrtible: que la higiene es 
mucho más importante que la farmacopea para curar 
las enfermedades del estómago, afirmación que debiera 
ser al vSr. Pinilla más simpática que á cualquiera otro 
médico. ¿Pero la higiene consiste en decir que el dispép­
tico pasee, ensaye la dieta láctea ó tome carne? Esto 
sería una vulgaridad. Es mucho más difícil saber inter­
pretar detalles innumerables relacionados con la dietéti­
ca, con la higiene general, con las susceptibilidades 
psíquicas, con los antecedentes, que extender una rece­
ta ordenando, poco menos que alazar, un medicamento 
y hasta un específico que satisfaga al preocupado enfer­
mo. Y  como lo último satisface más y  requiere menos 
estudios y menos observación, asistimos al consabido es­
pectáculo del tratamiento del síntoma y no do la en­
fermedad, medio bastante cómodo y lucido, pero anti­
científico, ó por lo menos deficiente. Sabe que hay mu­
chos casos en que la terapéutica patogénica es muy di­
fícil; pero el mal que lamenta está bastaute arraigado.

Yo, dice el Dr. Perujo, empleo á cada paso los medica­
mentos y  todas las prácticas útiles en el tratamiento do

'I
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las dispepsias, como ha podido ver el Sr. Pinilla si ha 
leído mi opiisculo Higiene del dispéptico, y como es lógi­
co que suceda. No hay más diferencia sino que yo em­
pleo muy poca medicación cuando calculo que los me­
dios sencillos han de ser suficientes y fructuosos. Sólo 
ante la insuficiencia de la dietética, de la higiene gene­
ral, etc., apelo á medicaciones activas si las circunstan­
cias no apremian, sin que tenga que arrepentirme de 
esta práctica, que abonan la observación, el raciocinio 
y  la experiencia, y  que debe proclamarse como beneficio­
sa sin temor á negar complacencias á las familias y  aun 
á la sociedad.

Como pensara el Dr. Perujo extenderse en otras con­
sideraciones, y  habiendo pasado la hora reglamentaria, 
ruega al Sr. Presidente le reserve el uso de la palabra 
para la sesión próxima.

Acto seguido se levanta la sesión. — El secretario de 
actas, J. Aleixandre.

SECCION PROFESIONAL
CONGRESO DE MÉDICOS TITULARES

Sr. Director de E l  S i g l o  M é d i c o .

Mi estimado compañero y  am igo: Continuando la crí­
tica de los artículos de La Correspondencia Médica del 
8 y  16 del pasado, seguiré al Sr. Lozano Caparrós en sus 
apreciaciones.

Dice así: «Alguien (yo  no particularizaré) lanzó la 
idea de remediar lo que sin remedio ó mal entendido 
había dejado el reglamento de partidos del 14 de Junio, 
y  esta idea tomó cuerpo con el civilizador nombre de 
Congreso.»

La idea de esta reunión nació del convencimiento de 
alguno de los autores del reglamento de que, á pesar de 
su buen deseo, se habían equivocado.

«Desde aquel momento empezó la lucha.»
¿Por qué? Porque mientras unos confesaban su error, 

involuntario y  de buena fe, pero al fin error, é inspirán­
dose en los lamentos de la clase trataban de remediarlo, 
otros, como La Correspondencia, seguían aplaudiendo el 
reglamento.

«¿Quién tenía razón?»
Los que, oyendo los clamores generales, se pusieron al 

lado de sus compañeros y  quisieron escuchar su voz, 
que si humilde por ser de modestos facultativos, era la 
sincera expresión de la verdad: no tenían, por consi­
guiente, razón los que al ver pronunciada la opinión en 
este sentido, no la encauzaron debidamente, sino que se 
opusieron á ella.

Desde que la opinión se decidió en favor del Congreso, 
debió apoyarle toda la Prensa, darle prestigio, ayudarle 
á vencer las dificultades nacidas de falta de costumbres 
parlamentarias, y  coadyuvar más tarde á la realización 
de sus propósitos.

Hace después algunas consideraciones acerca de dicho 
Congreso, del que se declara enemigo, y  dice: «¿Es posi­
ble que un ministro de la Groberuación y un director ge­
neral de Sanidad vayan á los cuatro meses de firmado 
un decreto á derogarlo para crear otro? ¿Es posible que 
tal hagan cuando el reglamento ó proyecto se le presen­
tó como aspiración de la clase, representada unánime 
mente por la Prensa profesional?

»Sí, contestarán los congresistas, porque por eso fui­
mos nosotros al Congreso, que éramos los interesados.

»No, contestaremos nosotros, porque el ministro y  el

director general podían y  debían responder que el regla­
mento no puede conocerse hasta que pase tiempo, y  este 
tiempo no había aun pasado para poderlo juzgar en lo 
íntimo de su sustancia legal.»

Yo creo que cuando á un ministro y á un director ge­
neral se les hace ver que se han equivocado, no tendrán 
ningún inconveniente en rectificarse: ejemplo reciente, 
el decreto sobre zonas fiscales; y mucho más en este caso, 
en que todos estamos convencidos de que esta equivoca­
ción no fué del ministro ni del director, sino de los que 
le informaron.

Es verdad que el proyecto de reglamento se presentó 
como aspiración de la clase, representada unánimemen­
te por la Prensa profesional; pero también es cierto que 
parte de esta Prensa se convenció bien pronto de ¡iu 
error, y  si el resto no llegó á convencerse de esto, ó se 
convenció y  no ha querido confesarlo, no nos incumbe 
averiguarlo.

¡Que es necesario que pase tiempo para juzgar el re­
glamento !

Puede decírselo el Sr. Lozano Caparrós á los faculta­
tivos de segunda clase, colocados antes al amparo de la 
ley, y sin derecho hoy á pretender ningún partido; pue­
de decírselo á los facultativos que hacían escritura por 
ocho ó diez años, y hoy se verán contentos si la hacen 
por cuatro; puede decírselo al Sr. Flores Sánchez, que no 
tardó en ser desposeído de la titular de Madroñera; pue­
de decírselo á los médicos que no pueden ir á una con­
sulta; etc., etc.

¡Ah, Sr. Lozano! ¡Desgraciado con el reglamento vi­
gente el facultativo que no pueda ó no sepa arreglárselas 
donde esté !

Vuelve á insistir dicho señor en quién tenía razón, y 
yo á contestar que los que apoyaban la opinión general 
ó universal.

Aunque nos hubiéramos quejado de vicio, lo cual no 
es verdad, la Prensa profesional debió hacer caso de 
nuestras quejas, alentarnos en nuestra desgracia, dar­
nos esperanzas de consuelo, ser nuestro guia, y no matar 
nuestras ilusiones y  despistarnos del camino que otros 
seguían.

Más adelante añade: «Enérgicamente convencidos de 
que con nuestra oposición al Congreso realizábamos una 
obra útil...»

¿ Qué obra útil es ésa? ¿La de dividirnos? ¿La de per­
der la ocasión más propicia que se ha presentado para 
marchar todos al unísono?

Que el Congreso se había de verificar de todos modos; 
pero ¡qué diferencia en resultados de contar con todo 
el apoyo de la Prensa ó con sólo el de parte de ésta!

No comprende el Sr. Lozano Caparrós que aunque el 
ministro quisiera servirnos, el argumento más poderoso 
para no hacerlo es nuestra disparidad de pareceres.

Le parece difícil que el Gobierno modifique lo hecho, 
y  para disminuir esta dificultad se declara en contra del 
Congreso : cualquiera creería que este modo de obrar es 
dar la razón al ministro y  quitársela á los facultativos.

Invoca el nombr-e del Sr. Cuesta, digno siempre do 
respeto, y  yo creo que si viviera, otra seria la conducta 
del periódico.

No dudo que habrá entusiastas compañeros que ani­
men á La Correspondencia en el camino emprendido, ni 
dudo un momento de la buena fe de los que así opinan; 
poro yo repetiré lo que aquí dicen, «que el infierno está 
empedrado de buenas intenciones», por lo que continúo 
creyendo que esa publicación ha hecho en la ocasión
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presente un perjuicio á la clase con no apoyar al Con­
greso primero y  á la Asociación después.

Sintiendo abusar de la bondad de usted y prometién­
dole no ocuparme más de este asunto, se repite suyo su 
afectísimo amigo y seguro servidor, q. s. ra. b.,

A n t o n i o  V i e t a .
Azagra, 4 de Abril de 1802.

ASOCIACIÓN GENERAL DE MÉDICOS 
Y FARM ACÉUTICOS

En esta semana sólo se nos ha comunicado la consti­
tución de las dos Asociaciones siguientes:

Partido de Belorado (Burgos). — Presidente, D. Se­
bastián Pedro Blanco; vicepresidente y tesorero, D. Ma­
nuel Fraile; secretario, D. Abdón Santaolalla, y  voca­
les, D. Benito Mena y D. Crisógono Sáez.

Esta Asociación nos ha remitido un ejemplar impreso, 
que agredecemos, del reglamento aprobado en 7 de Mar­
zo último.

Partido de Liria  (Valencia). — Presidente, D. Igna­
cio G-uillén Boig (m édico); vicepresidente y  tesorero, 
D. Francisco Llopis (farmacéutico), y secretario, don 
Miguel Pérez Gómez (médico). — Representantes, seño­
res Cantó. García Esteve y  Peris.

Esta Asociación acordó un voto de gracias para El 
S i g l o  M é d i c o .

P R E N S A  M E D I C A
EXTRANJERA: I. La dispnea tóxica en las enfermeda­

des del corazón y  su tratamiento. — II. El percloruro 
de hierro en la fiebre tifoidea. — III. Naturaleza y 
tratamiento del empiema infantil.

I
La dispnea, dice el Sr. Huchard, es uno de los acciden­

tes más constantes y  tenaces de las cardiopatías, y  á 
ella siguen en importancia el síncope y  las palpitacio­
nes. Pero esta dispnea no tiene siempre el mismo origen, 
pudiéndose observar dos variedades importantes: la 
dispnea mecánica y  la dispnea tóxica.

La primera hace tiempo que es conocida, pero se ha 
exagerado su importancia en detrimento de la segunda, 
estudiada ya hace cosa de seis años por el mismo Hu­
chard.

Vese muy á menudo cardiópatas arteriales que bajo 
la infiuencia de la progresión, del movimiento, del me­
nor esfuerzo, y  hasta sin causa apreciable, durante la 
noche, son acometidos de dispnea intensa paroxística. 
Ahora bien: no se encuentra en los pulmones, ni en el 
corazón, ni el cerebro, ni en las orinas la explicación de 
esta dispnea de esfuerzo. Según elSr. Huchard, la insu­
ficiencia renal es un síntoma precoz y  casi constante de 
las cardiopatías arteriales, aun faltando la albumimx- 
ria: es ésta una ley fundamental. Merced á esta insufi­
ciencia renal, las toxinas desarrolladas ó introducidas 
en el tubo digestivo son eliminadas incompletamente y 
se produce la dispnea.

El régimen lácteo absoluto hace desaparecer rápida­
mente los accidentes, y  esto viene en apoyo de la teoría 
fie Huchard, puesto que, en efecto, se suprime de la ali- 
nieutación, por el régimen lácteo, todas las sustancias 
que contienen toxinas y ptomaínas: carnes, caldos, pes­
cados, etc.

Puede objetarse que se trata aquí de una especie de

dispnea urémica que sobreviene en todas las cardiopa- 
tias arteriales bajo la influencia del brightismo latente. • 
Es posible; pero en todo caso será una dispnea urémica *’ 
particular, puesto que aparece al principio de estas car-^ 
diopatías, nova acompañada de ningún otro accidente 
urémico y  cede tan rápidamente al régimen lácteo sin 
auxilio de ninguna otra medicación. Por último, es una 
forma de dispnea desconocida á menudo.

Pava probar experimentalmente la naturaleza tóxica 
de esta dispnea, el Sr. Huchard y su interno Sr. Tournier 
han recurrido al método de Bouchard (inyecciones intra­
venosas de orina), y  han medido así la toxicidad urina­
ria en las afecciones cardio-arteriales. Los enfermos ele­
gidos entre los cardiópatas arteriales no presentaban, 
en lo posible, ni albuminuria ni lesiones pulmonares 
graves. Se los observaba á su ingreso en el hospital an­
tes de emplear ningún tratamiento, y  permanecían so­
metidos provisionalmente al régimen común, pues sa­
bido es que el régimen lácteo disminuye notablemente 
el grado de toxicidad urinaria, según Charrin y Roger. 
Ahora bien: en diez experimentos, la cifra del coeficien­
te urotóxico de los cardiópatas osciló entre 0,273 y  C,370, 
cuando el coeficiente urotóxico normal (suma de uroto- 
xias que un kilogramo de hombre puede fabricar en 
veinticuatro horas) es igual á 0,46d, según Bouchard.

Pero en ciertas cardiopatías arteriales el coeficiente 
urotóxico puede ser muy grande y  aun exceder el estado - 
norm al: tal sucede cuando el hígado está afecto y no 
puede ya detener ni destruir los venenos procedentes del 
intestino. En tal caso son éstos eliminados en gran parte 
por las orinas, que adquieren así una gran potencia tó­
xica. Esta eliminación es una salvaguardia del organis­
mo, según ha dicho Bouchard; pero el paso incesante de 
las toxinas acaba por irritar y  alterar el riilón; aparece 
la albuminaria y  puede haber así en las cardiopatías 
arteriales dos clases de albuminuria: una debida á la 
nefritis intersticial á menudo concomitante; otra epite­
lial, de origen hepático, que puede complicar la prime­
ra. En este caso, la insuficiencia hepática, revelada á 
menudo por la presencia del azúcar, se agrega á la in­
suficiencia renal, y  la dispnea tóxica procede de las dos 
causas.

Con esta teoría, muchos hechos que antes no podían 
interpretarse bien pueden serlo ahora, y  si los accesos 
de dispnea á los cuales se daba en otros tiempos el nom­
bre de pseudo-asma aórtico, son á menudo nocturnos, es 
porque está demostrado que durante el sueño la elimi­
nación de los venenos por el riñón sufre notable retraso.

Los resultados de la terapéutica confirman estas ideas 
teóricas y  los datos experimentales. La dispnea en estas 
cardiopatías arteriales es de origen alimenticio; es, pues, 
necesario prescribir el régimen lácteo absoluto. AI cabo 
de unos días, á veces de veinticuatro á cuarenta y  ocho 
horas, ha desaparecido la dispnea y  entonces está indica­
do dar un litro ó litro y  medio de leche con huevos fres­
cos, legumbres y, en último lugar, carnes muy cocidas, 
prohibiendo las carnes saladas, las conservas, los caldos, 
etcétera. Si reaparece la dispnea se volverá al régimen 
lácteo. Por otra parte, el Sr. Huchard somete sistemáti­
camente á sus enfermos, todos los meses durante tres 
días, á la alimentación láctea exclusiva.

Sin embargo, de ordinario no basta el régimen lácteo 
y  hay que añadir la antisepsia intestinal, que se obtiene 
por el empleo del salicilato de bismuto, del salol, del 
naftol ó mejor del benzo - naftol (2  á 4 gramos diarios). 
Otras veces está indicado recurrir al ácido clorhídrico,

D #
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porque está demostrado que los cardiópatas arteriales, 
y  no todos los cardiópatas, como oree Hüffler, son hi- 
poclorhídricos. Ahora bien: la hipoclorhidria es manan­
tial de fermentaciones gastro-intestioales, y por consi­
guiente de auto-intoxicaciones. Por iiltimo, cuando el 
enfermo se ha librado de la dispnea hay que atacar la 
enfermedad causal, la arterio-esclerosis, por la medica­
ción iodurada. El Sr. Huchard prefiere en estos casos el 
ioduro sódico al ioduro potásico, á causa de la toxicidad 
de las sales potásicas.

II
El Dr. W . Anderson no ha tenido que deplorar desde 

hace varios años ninguna defunción en los tíficos some­
tidos al tratamiento por el peroloruro de hierro. Su fór­
mula es la siguiente:

Tintura de percloruro de hierro. V gotas.
Glicerina.........................................  15 gramos.

Ó:
.Tarabe simple................................  30 —
Tintura de gengibre...................c. c. en gotas.
Agua................................................ Vi vaso.

Para tomar á cucharadas de hora en hora.
En caso de náuseas se da al enfermo antes de cada do­

sis de percloruro de hierro 0,30 gramos de subnitrato de 
bismuto hasta la cesación de aquéllas. Si se trata de un 
caso de mediana intensidad y  no ha empezado á darse el 
percloruro hasta una semana después de la aparición de 
la fiebre, la temperatura descenderá á la normal al cabo 
de diez días. Si se administra desde el segundo ó tercer 
día de la elevación de la temperatura, descenderá esta 
á la normal á los cinco días próximamente. El enfermo 
duerme tranquilamente en los intervalos y no se presen­
tan los síntomas alarmantes de la enfermedad, y si se 
han presentado antes de instituir el tratamiento, no 
tardan mucho en desaparecer.

I I I
He aquí las conclusiones de un artículo que acerca de 

la naturaleza y  tratamiento del empiema infantil ha pu­
blicado el Dr. Nauu'elaers en un periódico belga:

1. * Atendiendo á la naturaleza micróbica de la pletr- 
resía purulenta, pueden estudiarse cuatro variedades de 
empiema: 1. ,̂ el empiema con neumococos, el más fre­
cuente en los niños; 2.*, el'empiema con streptococos;
3.®, el empiema tuberculoso; 4 el empiema pútrido.

Esta distinción es importante desde el punto de vista 
del pronóstico y  del tratamiento.

2. *̂ El tratamiento debe variar principalmente según 
la naturaleza del empiema y  á veces también según el 
terreno, es decir, según las condiciones propias de cada 
caso, tales como la edad del niño, el estado de sus fuer­
zas, la duración de la pleuresía, su asiento: pleuresía 
única ó doble, total ó parcial, sus complicaciones; fístu 
la pleuro-bronquial ó cutánea.

I. Método expectante. — Debe desecharse. Verdad es 
que se citan algunos casos de curación espontánea, pero 
es dudoso que haya sido completa la reabsorción del de­
rrame purulento.

El pus espesado, reabsorbido en parte, puede enquis- 
tarse en las neo-membranas de la pleura y  constituir un 
peligro constante.

II. Toracentesis. — Se ha erigido como método de 
tratamiento en el empiema infantil. Una sola punción 
rara vez basta para obtener la curación. Las punciones 
repetidas originan menos fracasos que en el adulto por­
que la mayoría de los empiemas infantiles son empie-

mas metaneumónicos. Sólo en esta varúedad deberá re- 
cnrrirse á la toracentesis, y esto siendo reciente el em- 
pieina.

Si tres punciones no producen la curación, está indica­
da la pleurotomía.

La toracentesis debe practicarse un poco más arriba 
en el niño que en el adulto.

Las inyecciones antisépticas no parecen útiles sino en 
los casos de empiemas enquistados inaccesibles á la to- 
racotomía. Pueden ser peligrosas.

La toracentesis con desagüe aspirador permanente ó 
procedimiento de Bülaxi, no nos parece recomendable 
sino en los casos de empiema doble.

III. Pleurofomia ó toracotomía antiséptica. — Es el 
método de tratamiento por excelencia. Puede emplearse 
en todas las variedades de empiemas. Debe serlo en 
cuanto se ha apreciado la presencia del pus en el empie­
ma con streptococos y en el empiema pútrido. Debe serlo 
también en el empiema metaneumónico cuando el pus se 
ha espesado, es coposo y se reprodirce rápidamente, 
cuando el empiema es antiguo y cuando existe una fís­
tula pleuro-cutánea (En los casos de fístula pleuro- 
bronquial no es necesaria la pleurotomía sino tratán­
dose de un puoneumotórax ó de síntomas septicémicos.)

Algunos autores la emplean en el empiema tuberculo­
so y  otros prefieren en este caso la toracentesis.

La pleurotomía sencilla, practicada extensamante, 
basta en general para obtener la curación rápida del 
empiema infantil agudo. La resección costal es á menu­
do necesaria en el crónico.

La contra-abertura del absceso pleurítico muy rara 
vez está indicada.

La incisión posterior de Walter (séptimo ú octavo es­
pacio intercostal) nos parece superior á la incisión late* 
ral cuando puede elegir el operador.

El lavado de la pleura después de la pleurotomía no es 
siempre enteramente necesario, pero nunca es nocivo 
cuando se hace metódicamente con un líquido aséptico 
ó antiséptico no tóxico, y es á menudo de gran utilidad 
para desembarazar la cavidad pleurítica de sus falsas 
membranas. Debe, pues, aconsejarse en todos los casos 
de pleurotomía.

D r . R amón Sb r r r t .

SECCION OFICIAL
CUERPO DE SANIDAD MILITAR

DESTINOS, ASCENSOS, ETC.

Real orden de 22 de Marzo, concediendo cuatro meses 
de licencia para la Península al médico mayor de Cuba 
íSr. García Pérez.

Real orden de 31 de Marzo, dando noticia dcl falleci­
miento del Exorno. Sr. Inspector médico do primera clase 
D. Eduardo Luis Calleja, vicepresidente que ei a de la 
Junta Facultativa.

Reales decretos de 5 de Abril, promoviendo á inspector 
médico de primera clase, con destino de director subins­
pector de Castilla la Nueva, á D. Angel Sánchez Panto- 
ja, y á inspector médico de segunda ciase, con destino de 
director subinspector de Valencia, á D. José Sauchís.

— Nombrando vicepresidente de la Junta Facultativa 
al Exemo. Sr. Inspector médico de primera clase D. Gre­
gorio Andrés Espala, y vocal de dicha Junta al excelen-
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tísimo señor inspector médico de segunda clase D. Cesá­
reo Fernández y  Fernández Losada.

Real orden de 5 de Abril, concediendo en definitiva el 
señalamiento de retiro al subinspector médico de segun­
da clase Sr. Riaza Sánchez.

VARIEDADES
LA INCLUSA DE MADRID

y EL DISCURSO INAUGURAL DE LA SOCIEDAD 
GINECOLÓGICA ESPAÑOLA

He leído con gusto el discurso escrito por mi particu­
lar amigo y  compañero Dr. Tierno, versando sobre el 
tan complejo como interesantísimo tema Causas de la 
mortalidad en la infancia, hei-moso asunto sobre el que 
tanto hay que'estudiar, y tanto, tanto, que enseñará 
la administración del Estado y á la administración del 
hogar ; pero hame sorprendido dolorosamente hallar en 
él afirmaciones erróneas, que resultan tácitamente car­
gos gravísimos para la Administración, para los direc­
tores, para el Cuerpo médico y  para cuantos tienen el 
deber sagrado de velar por la salud y la vida del niño 
abandonado, del expósito; afirmaciones que revelan ig­
norancia indisculpable en mi querido amigo respecto á 
la organización de los asilos, donde la caridad suple al 
calor y leche materna; donde á porfía rivalizan en los 
prolijos cuidados que el nuevo sér necesita en las pri­
meras etapas de su existencia, el director, las hermanas 
do la Caridad, nodrizas y enfermeras; no añado los mé­
dicos, porque el Sr- Tierno conoce bien cuánta caridad, 
abnegación y  ternura encierra el corazón do los médi­
cos ante el desvalido y  el enfermo.

Como médico do la Inclusa de Madrid, no quiero dejar 
sin refutación las gratuitas afirmaciones estampadas en 
el discurso de mi amigo, para que en su lugar queden, 
como procede en justicia, la administración y personal 
de la Inclusa : á este fin, y para ser breve, copiaré cada 
afirmación y á su lado irá la expresión de la verdad, 
cuyos comprobantes puede ver cuando guste en la Di­
rección de la Inclusa, asilo que le invito á visitar, pues­
to que, según su disertación, no le conoce, yes  lástima, 
pues hubiera podido evitar estos lanares de su brillante 
discurso.

«La Administración lacta al expósito solamente los 
ocho primeros meses de su existencia.»

Los niños expósitos lactan rodos quince meses; cum­
plido este plazo, la nodriza deja de percibir el sueldo de 
la lactancia, y  si desea continuar con el niño, cobra el 
sueldo llamado del destete.

«La Administración da al niño nodriza falta de con­
diciones, sin resistencia orgánica.»

¡ Señores ! ¿Pf-ro en esos asilos no hay médicos que re­
conozcan esas nodrizas? No se admite nodriza alguna 
que no sea previamente reconocida por los médicos del 
asilo; á su ingreso precede nuestra aprobación. Por re­
glamento son además todas las existentes reconocidas 
al menos una vez al mes.

«La nodriza lacta á la vez dos ó más niños.»
Cada niño tiene su nodriza. En algunas temporadas, 

por fortuna varas y  cortas, en que no hay las suficien­
tes nodrizas, lactan dos algunos días, sin inconvenien­
te, porque son recién uncidos.

«La lactancia es muy mala en estos establecimientos,»
(■Cómo la haría mejor el Sr. Tierno?...

«Las nodrizas están colocadas en condiciones de es­
tancia, alimentación y  abrigo las más abonadas para 
enfermar.»

¿De dónde deducirá esto mi amigo? ¿Por qué no ha­
brá visitado la Inclusa de Madrid para convencerse de 
lo contrario? Tienen nuestras nodrizas buen alimento, 
buena estancia y  buen abrigo : puede convencerse vien­
do, tocando y  aun gustando el Sr. Tierno.

«Un número fijo y escaso de nodrizas atiende á todas 
las necesidades que se presentan.»

No hay número fijo; cuantas son precisas se toman, 
si las hay.

Bomba final: «Un mismo pecho lacta al niño sano 
como al enfermo contagioso, realizándose contagios de 
todas clases desde los primeros momentos.»

¡ Qué médicos los de esos asilos. Señor ! .. ¡ Y pensar 
que ganaron sus plazas en reñidas y  difíciles oposicio­
nes, donde debieron demostrar que sabían lo que es el 
contagio y los modos de evitarle!..

Todos los días son examinados los niños ingresados, 
para de.stinarlos á nodriza ó á biberón, al libro de sanos 
ó de enfermos.

Y  por toda medida salvadora propone la diseminación 
de los niños con sus nodrizas en las poblaciones rurales, 
ignorando que así se hace desde... que se fundó la In­
clusa.

No me permito hacer comentarios; diré sólo, para 
termina r, que á pesar de hallarse enclavado el estable­
cimiento en el más populoso y antihigiénico barrio de 
Madrid ; á pesar de ser el mismo edificio, aunque conve­
nientemente aislados. Inclusa, Colegio de la Paz (311 
niños) y Casa de Maternidad, desde el año 1885, en que 
por fallecimiento del inolvidable Dr. Benavente soy mó­
dico de la Inclusa y Colegio de la Paz, hasta la fecha 
no hubo ni un solo caso de difteria, de viruela ni de es­
carlatina desarrollados en la casa, muy pocos de saram­
pión en el Colegio de la Paz y  coutadísimos de tifoidea. 
¡ Milagros de la higiene, no tan olvidada en estos asilos 
como cree mi querido amigo, por el que siento las afir­
maciones cuya inexactitud acabo de demostrar!

D r . B a l d o m e r o  G o n z á l e z  A l v a r e z .

Abril de 18Ü2.

CONGRESO HISPANO-AMERICANO 
DE CIENCIAS MÉDICAS

TEMAS
P r i m e r a  s e c c i ó n . — Historia. — l.°  Influencia que 

tuvieran algunos médicos anteriores y  contemporáneos 
de Colón en el descubrimiento de América.

2. ® La Medicina popular en América. — Creencias y 
preocupaciones vulgares.

3. ® ¿Tuvo alguna importancia el descubrimiento de 
América en el desarrollo epidémico de las sífilis en Eu­
ropa ?

4. ® Viajes á América, y descubrimiento de ios botá­
nicos españoles.

S e g u n d a  s e c c i ó n . — Higiene. — 1.® Dirección, vías de 
transmisión y límites geográficos de la fiebre amarilla 
en nuestros días, é importancia de estos datos para su 
profilaxia administrativa.

2 ° Transmisibilidad de la fiebre amarilla. — Hechos 
que la demuestran. — Condiciones que favorecen su des­
arrollo en América.

3.® Aclimalacióii de las razas europeas en América.— 
Diverso grado de aptitud climatológica de cada una.
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4. ® Influencia de los climas cálidos en el organismo, 

independientemente de toda causa de insalubridad.
5. ® Medidas higiénicas que deben adoptarse en los 

países cálidos para combatir el paludismo.
6. ® Animales domésticos llevados por los españoles á 

América. —Influencia que este hecho ejerció en la salud 
pública de aquel continente.

7. ® Animales salvajes existentes en América, que son 
susceptibles de domesticidad y  aclimatación en España.

Tercera sección. — Medicina. — 1.® Dominio pato­
lógico del sistema ganglionar y  linfático en los climas 
cálidos, y  causas que lo determinan.

2. ® Motivos del orden fisiológico y  patológico que de­
terminan la frecuencia de las hepatitis en los climas cá­
lidos é intertropicales.

3. ® Estudio comparado del alcoholismo en Europa y 
América.

4. ® Neuropatías que encuentran condiciones espe­
ciales de producción y desarrollo en el continente ame­
ricano.

5. ® Parásitos animales y vegetales del continente 
americano, con relación á la patología del hombre y  de 
los animales.

6. ® Enfermedades más frecuentes que padecen los 
animales domésticos de América.

7. ® Concepto nosológico y estudio clínico de las fie­
bres climáticas tropicales.

Cuarta sección. — Cirw^ía. — 1,® ¿Es necesaria la 
adopción de reglas especiales en el tratamiento de las 
heridas y  en la práctica de las operaciones quirúrgicas 
en América, principalmente en la zona intertropical?

2. ® Progresos de la Cirugía debidos á los americanos
3. ® Modificaciones que, tanto en el curso como en las 

formas y tratamiento de la sífilis, imprime el cambio 
repentino de continente á europeos y á americanos.

Q u i n t a  s e c c i ó n . — Farmacología y  Terapéutica. — 
1.® Juicio crítico de los diversos tratamientos de la fie­
bre amarilla.

2. ® Estudio comparativo entre las quinas americanas 
y las cultivadas en otros países.

3. ® Valor clínico de las quinas y  sus derivados.
4. ® Modificaciones que sufre la terapéutica del pa­

ludismo en Europa y América.
5. ® Beneficios que ha rejmrtado á la Farmacología el 

descubrimiento de América.
Si con relación al asunto que origina este Congreso 

se presenta algún trabajo de importancia, no incluido 
en los temas propuestos, será admitido con las mismas 
condiciones que todos los demás.

La inscripción de socio debe ir acompañada de veinte 
pesetas, y dará derecho á asistir á las sesiones del Con­
greso, á tomar parte en sus deliberaciones y á un ejem­
plar del libro de actas del Congreso.

Las inscripciones deben hacerse en casa del tesorero 
del Congreso, Sr. D. Juan Ruiz del Cerro, calle del Ave- 
María, núin. 28, farmacia, Madrid. Hasta el momento 
de comenzar las sesiones del Congreso se admiten las 
inscripciones de socio.

El idioma oficial del Congreso será el español para las 
discusiones No obstante, podrán hacerse las comunica­
ciones escritas en portugués, francés, inglés ó italiano.

Las comunicaciones deben dirigirse, antes del 1.® de 
Septiembre del corriente año, al secretario general del 
Congreso, Dr. D. Sinforiano García Mansilla, Magdale­
na, núm. 19, segundo izquierda, Madrid.

Las comunicaciones escritas no podrán exceder en su

lectura de quince minutos. Cada orador dispondrá de 
diez minutos y  cinco más, á juicio del presidente. No se 
podrá rectificar más de una vez.

Los señores socios que deseen hacer alguna comunica­
ción oral al Congreso, se servirán remitir al secretario 
general un breve resumen ó las conclusiones de su tra­
bajo, antes del 1.® de Octubre.

L a  J u n t a  o r g a n i z a d o r a  d e l  C o n g r e s o .

Madrid y  Marzo de 1892.

P R E G U N T A S
403. ¿De quién debemos reclamar el importe de nues­

tros honorarios en las autopsias que se practiquen por 
orden de la autoridad judicial con motivo de muertes 
casuales ó producidas por mano criminal, si no se des 
cubre el autor ó es insolvente? ¿En qué forma debemos 
hacer la reclamación?

Aquí presupuesta la Junta de partido 50 pesetas para 
gastos de autopsias, es decir, para desinfectantes y 
otros utensilios. En los Ayuntamientos ignoro que se 
haga presupuesto para este particular. — P. Q.

404. El año pasado estuve de médico en un pueblo 
cuya titular fué, según contrato, de 500 pesetas al año. 
Al empezar el año económico, el Ayuntamiento en se­
sión acordó por mis méritos el aumento de 250 pesetas 
á las 500 que venía percibiendo; asise hizo, pues que, 
según nómina, al venir el tercer trimestre cobré 187,50 
pesetas. Ahora bien: sin duda por despecho, al renunciar 
dicha titular cuando finalizó el contrato, al cobrar el 
cuarto trimestre sólo me abonan 62,50 pesetas. ¿Tengo 
derecho á reclamar que me paguen á razón de 750 pese­
tas anuales? En tal caso, ¿ puedo reclamar también da­
ños y  perjuicios? — F. G. i?.

405. El art. 82 de 1.a vigente ley de Sanidad dice así: 
«Las recetas de los profesores no contendrán abreviatu­
ras, tachaduras ni enmienda alguna, y  expresarán con 
la mayor claiúdad y  sin hacer uso de signos, en pala­
bras castellanas ó latinas, el número, peso ó medida de 
los medicamentos.»

Los autores de Materia médica y  arte de recetar se­
ñores D Ramón Capdevila, A Trousseau y  H. Pidoux, 
Foix y Gual, etc., etc., dicen que una receta consta de 
cinco partes, que son: inscripción, preposición, asigna­
ción, suscripción y signatura.

Dice el Sr. F o ix : «Es útil que el facultativo, después 
de poner su media firma en la receta, añada la fecha en 
que la escribe, pues sirve de recuerdo para explicarse 
con toda exactitud en una junta y  para recoger los ma­
teriales de una observación.»

Ahora bien: como en los partidos rurales los iguala­
dos de los médicos lo son también de los farmacéuticos, 
y cada cual conoce á los suyos ó sabe su nombre, ¿ hay 
alguna disposición que yo ignore para que éstos exijan 
de aquéllos se añada una parte más á la receta, cual es 
poner en ella el nombre de la persona ó del jefe de la fa­
milia para quien es la fórmula? ¿Somos los médicos 
agentes de policía de los farmacéuticos? ¿Por qué estos 
señores rurales quieren ese privilegio que no pretenden 
los de las ciudades? Condescendiente como el que más 
con los compañeros de las ciencias médico-quirúrgico- 
farmacéuticas, por evitar rozamientos y  que no se re­
tarde el despacho de los medicamentos en perjuicio de 
los enfermos y  á veces en el del médico, he dejado rodar; 
pero como esto parece una imposición odiosa que no 
puede sufrirse, máxime cuando se ve al frente del des­
pacho en una íarmacia alguna mujer ó algfin chicuelo 
que ignoran si la hoja, flor y semilla de la malva es sus­
tancia medicinal y  está como tal consignada en la Far­
macopea y Petitorio oficial, aprobado por S. M. el Rey, 
deseo saber el parecer de esa Redacción y comprofeso­
res que hayan ejercido ó ejerzan en partidos rurales so­
bre el particular. — A. B.
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406. El art. 19 de las Ordenanzas de Farmacia en 
vigor actualmente dice así; «Los farmacéuticos no des- 
pefcharáü sin receta de facultativo legalmente autori­
zado sino aquellos medicamentos que son de uso común 
en la medicina doméstica j  los que suelen prescribir los 
mismos facultativos, médicos, cirujanos ó veterina­
rios.»

Como el boticario de esta localidad, que es al par sub­
delegado del distrito, no quiere despachar sin receta las 
ñores de malva, tila, violetas, harina de linaza, etc., 
etcétera, negándome yo á suscribir esas fórmulas, te­
niendo en cuenta lo preceptuado en el referido art. 19, 
ruego á esa Redacción se digne decirme si estoy, como 
creo, en mi derecho y cuáles son las sustancias ó medi­
camentos que por lo general se prescriben de palabra, y 
si, ateniéndose al texto del art. 72 de las Ordenanzas ci­
tadas, puede el señor alcalde obligar al farmacéutico- 
subdelegado á su cumplimiento. — A. B .y  R.

407. Pueden los licenciados ó doctores en Medicina 
y Cirugía ejercer con sólo este título la prótesis denta­
ria, teniendo en cuenta que esta asignatura jamás ha 
formado parte del plan general de estudios de dichas 
Facultades, y que por tanto no tienen legalmente proba­
da su suficiencia ante ningún tribunal de exámenes? En 
caso afirmativo, ¿en qué leyes, disposiciones ó reales 
órdenes se apoya su autorización? — M. R.

R E S P U E S T A S
408. ¿A  quién y  en qué forma? A nadie y  en ninguna 

forma. El médico en asuntos judiciales está peor consi­
derado y retribuido que el último alguacil del último 
Juzgado, y esto sólo concluirá cuando la clase en masa 
lo quiera.

404. Si aun no constando en el contrato consta en 
una acta de sesión celebrada por el Ayuntamiento, po­
drá exigirse de éste el pago de ese aumento, dirigiéndo­
se á su superior en orden jerárqixico.

405. No tiene, en concepto nuestro, obligación algu­
na el médico de estampar en las recebas el nombre del 
enfermo para quien están destinadas, bien que, para evi­
tar equivocaciones en las farmacias donde el despacho 
sea numeroso, sería qxrizás conveniente.

406. Tiene obligación el farmacéutico, con arreglo 
al art. 19 de las Ordenanzas, de despachar sin receta 
esos medicamentos, y  de no hacerlo así puede recurrir- 
se á lo que dispone el art. 72 de las mismas.

407. El licenciado ó doctor en Medicina y  Cirugía 
puede ejercer libremente el todo ó parte de sxi profesión 
cuando le plazca, y  no hay duda que la Cirugía dental 
entra de lleno en sus estudios. Ni la Sifiliografía, ni la 
Oftalmología, ni la Dermatología forman tampoco par­
te como asignaturas independientes del plan de ense­
ñanza, y no por eso deja el médico de poder ejercer libre­
mente esas y  otras especialidades, como es la Cirugía 
dental.

Estado san itario  de Madrid.
Observaciones jieteorológicas d e  l a  sem an a . — 

Altura barométrica máxima, 709,13; mínima, 700,82; 
temperatura máxima, 27°,9; mínima, — 0°,G; vientos 
dominantes, NE., SO y  ENE.

El estado de la salud ha mejorado en general en estos 
^iltimos días á pesar de la persistencia de los síntomas 
catarrales do las afecciones de esta índole, que han pro­
ducido toses molestas, diarreas y  estados de laxitud en 
la convalecencia. Los reumatismos articulares y  muscu­
lares y las manif-otaciones intermitentes febriles ó lar-

vadas del paludismo también se presentan con frecuen­
cia, y las dermatosis sintomáticas de discrasias escrofu­
losas, artríticas y herpéticas, han sufrido asimismo acre­
centamiento.

Las toses convulsivas por bronquitis, la coqueluche y 
las anginas catarrales, siguen siendo numerosas en los 
niños.

CRONICA
R ecep ción  acad ém ica .— Hoy domingo, á las dos de

la tarde, se verificará en la Real Academia de Medicina 
(Greda, 15) la recepción del académico electo doctor 
D. Juan Manuel Mariani, estando encargado de contes­
tar á su discurso el Dr. D. Francisco de Oortejarena.

La entrada es pública y  suponemos se ha de ver muy 
favorecido tan solemne acto.

Lo celebram os. — Nuestro distinguido amigo el doc­
tor D. Pedro Gallardo se encuentra ya convaleciente de 
la gravísima enfermedad que le ha tenido en cama más 
de un mes. Reciba por ello nuestra cordial enhorabuena.

P ro p u e sta .— Terminadas las oposiciones 4 las dos 
plazas vacantes en el Hospital de Toledo, dependientes 
de la Dirección general de Beneficencia y  Sanidad, se 
han elevado á ésta por el Tribunal las dos ternas, figu­
rando en el primer lugar de la primera nuestro ilustra­
do amigo el Dr. D. Antonio Muñoz, médico de Santo Do­
mingo de la Calzada, y en el primero de la segunda el 
Sr. López Pando.

También han terminado las oposiciones á la cátedra 
de Patología quirúrgica de la Habana, para la cual ha 
sido propuesto el médico militar Sr. Molla por cuatro 
votos contra tres que obtuvo el Sr. Peña y  Maya.

Nuestra cordial enhorabuena á los agraciados.
Ó locu ra  ó... cu q u e r ía .— En cierta villa no muy 

distante de esta Corte se ha repartido estos días el si­
guiente sabroso prospecto, que copiamos sin alterar un 
ápice su peculiar estilo. Dice así:

«TEÓRICO OLVIDADO POR LA PRÁCTICA:

22 años en cinco naciones, y  España 49 provincias, capi­
tales, villas y  pueblos 8 años á la especialidad en 

Medicina, con un diagnóstico tan fijo y  tan claro 
como el sol del Mediodía, el Médico Especia­

lista D.... Curó y  cura radicalmente las 
enfermedades crónicas sin operacio­

nes (salvo los casos de muerte).
D... Bueno, imploro vuestra misericordia, ayudadme 

para hacerles comprender que haciendo el mal lo pierdo 
todo, y todo lo gano haciendo el bien

Curó cataratas, nubes, úlceras y todo padecimiento de 
los ojo.s en 60 dias.

Curó todo padecimiento de Señoras de la matriz en 40 
dias

Curó cánceres, herpes y  iilceras malignas en 35 dias.
Curó tiros, puñaladas y  amputaciones, sin inflama­

ción ni calentura, á las 24 horas y  15 dias. Pruebas son 
amores que no buenas razones.

Curó catarros asmáticos, úlceras de la laringe ó híga­
do, estómago, infartos y la tisis en segundo grado á los 
50 dias.

Curó opilaciones ciegas, malos engendros y malos 
partos en una hora. El sabio en su paciencia. Ni el fuerte 
en su fortaleza.

Curó paralíticos, accidentes y  mal de corazón en 60 
horas y  se evita el que se reproduzca.

Curó locos rematados en seis meses.
Curó gota, sifilíticos y cálculos en 40 dias.
Hombres y mujeres endebles y delicados se hacen ro­

bustos y  sanos á loa tres meses.
Conservación de la vida desde la infancia hasta 133 

años y  de 15 años hasta 95 más que menos. Contra vio- 
lentiam mortis non nascitur herba in hortis.

Matrimonios sin hijos y deseen tenerlos se les facilita 
medio.

No sirve saber leer sinó se reflexiona en lo propio que 
se lee.

Curó toda clase de hemorragia y vómitos por la boca;
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fiebres y  calenturas en el acto disminuye y se alimenta 
la pulsación según mejor le convenga á el enfermo.

En ciencia calificada 
La que el hombre eu gracia acabe 
y  al partir de la jornada 
Aquel que se salva sabe,
Sálvate que el otro no sabe nada.

Hay un licor que salva toda clase de envenenamiento 
acto seguido sin inconvenientes ni peligro.»

Más prem ios. — La Real Academia de Medicina del 
distrito de Cádiz abre un concurso para premiar la 
mejor obra que se presente acerca de la Titulación nece- 
saria j)ava la epcacia íIb los desinfectantes conocidos: 
tiemiyo en que necesitan actuar y poder tóxico que ten- 
gan en dichas condiciones El premio consistirá en 750 
pesetas y  el título de socio corresponsal, y el accésit en 
sólo este último.

Las Memorias se dirigirán á la Secretaria (Veedor, 7, 
Cádiz) hasta las doce de la noche del 15 de Noviembre 
próximo.

Obra útil — Dentro de breves días se pondrá á_la 
venta un libro intitulado Colección legislativa de baños 
y aguas minero-medicinales, escrito por los Sres D. Car­
los Menéndez, jefe del Negociado de Baños en el Minis­
terio de la Gobernación, y  D. Joaquín María Aleixandre, 
médico del Cuerpo de Bañes, y  un prólogo del doctor 
D. Marcial Tabeada. Con esto basta para creer que la 
obra ba de ser completísima y de gran utilidad, no sólo 
para los que pertenecen á ese Cuerpo, si que también 
para la generalidad de los médicos. Su precio es de 4 pe­
setas en Madrid y 4,75 fuera. Los pedidos al Sr. Meuéu-
dez, en el Ministerio de la Gobernación.

Otro prem io. — El Instituto Médico Valenciano ha 
premiado en el último concurso con el título de socio ho­
norario al distinguido médico de Santo Domingo do la 
Calzada y  estimado colaborador nuestro Dr. D Antonio 
Muñoz, por su Memoria sobre Ln pebre, su patogenia y 
tratamiento.

C uadros b io lóg icos . — Con el título de Cuadros bio­
lógicos acaba de dar á la estampa el Dv. D .José JIoreno 
Fernández, catedrático y director de la Escuela Médica 
Sevillana, una obra do más de 450 páginas, muy bien 
impresa en excelente papel, en la cual reproduce algu­
nos cuadros ya pul)lícados eu ltevi.'<tas cientipeas y da á 
conocer otros inéditos. Estos cuadros son los siguientes; 
estudio social del hombre; el nhlo a s ila d o los  hombres- 
niños de Pilas; la mujer; la madre de familia; el canto; 
la amistad; las pasiones; él r ico ; la beata; el asceta y 
el libertino; las alucinaciones; el loco y la muerto. Todos 
estos cuadros están perfectaniento trazados Véndese 
esta obra á 5 pesetas cu la librería de Fe, Carrera de 
San Jerónimo, 2, Madrid, y  en Sevilla, eu casa de los se­
ñores Fe y  T. Sauz.

Las Memorias deberán remitirse al secretario, rué du 
Dragón, 30, París, antes del 31 de Julio próximo. _

El tema para el concurso del año 1893 es el siguiente; 
Higiene y  educación física de la adolescencia. Los pre­
mios sei’án una medalla de oro, otra de plata y  dos de 
bronce, y las Memorias deberán remitirse antes del 1. 
de Agosto de 1893.

F,

¡86  agu jas en el cuerpo! — El Sr. Charlton Bastían 
refiere un caso de epilepsia observado en una mujer de 
cincuenta y  cinco años, de cuyo cuerpo se habían extraí­
do ¡86 agujas! Esta enferma tenía diariamente ataques 
de epilepsia desde su infancia. En lb86_ ingresó en un 
asilo y  entonces se observó la particularidad de que de 
cuando eu cuando aparecía en un punto del cuerpo una 
rubicundez acompañada de sensaciones dolorosas y de 
este punto se podía extraer una aguja. De este modo se 
extrajeron 86: .sólo una fue expulsada en un acceso de 
tos; todas las demás salieron por la piel.

Estas agujas caminaron por todo el cuerpo sin produ­
cir supuración en ningún punto y  sin lesionar vasos ni 
nervios.

Prem io de la  Prensa cubana. — Previa convocato­
ria de los cuatro directores de los periódicos médicos que 
se publican eu la Habana, tuvo lugar en la noche del 15 
del mes de Enero, y  en los salones de la Academia de 
Ciencias, el acto de la lectura del único trabajo que se 
iresentó en tiempo reglamentario optando al premio de 
ia Prensa médica, consistente en 200 pesos oro. El Tribu­
nal formado para discernir ó no el premio, y que por una­
nimidad se decidió en sentido afirmativo, lo formaron 
los Dres. Raimundo de Castro, Ricardo Gutiérrez Lee, 
V. B. Valdés, Juan Santos Fernández y  .Joaquín Jacob- 
sen. Terminada la lectura de la Memoria, que verá la luz 
en todos los periódicos, se procedió á abrir el sobre que 
contenía el nombre de los autores, resultando serlo los 
Dres. D. Tomás Coronado, de Cabañas, y D. Domingo 
Madan, de Matanzas.

Junta de Gobiex-no, — La Junta de Gobierno do la 
Academia Médico-Farmacéutica de Barcelona apare­
ce constituida para el presente año en la fonna si­
guiente; presidente, Dr. D. .Joaquín Bonet Amigó; vi­
cepresidente, Dr. D. José Mascaré y  Capella; tesorero, 
Dr. D. E.stanisiao Andrea y Serra; contador, doctor don 
Juan Ubach Massana; archivero-bibliotecario, doctor 
D. Adolfo de Castro Pulido; director del laboratorio, 
gabinetes y museos, Dr. D. Francisco Puigpiqué; secre­
tario general, Dr. D. Antonio Riera V iilaret; vicesecre­
tario, Dr. D. Serapio Salvat; secretario de corréspon- 
dencias, Dr. D. Ramón Elias do Molías; vocal-ordena­
dor, Dr. D. Salvador Badía.

P rogram a de prem ios. — T.<a Real Academia de Me­
dicina y Cirugía do Zaragoza ha abierto concurso para 
el año 1893 sobre los siguientes puntos

Premio de la Academia: «Química feio-patologica de 
la sangre y de los nervios, y sus aplicaciones á Is^eníer- 
medades infecciosas » El premio consistirá en 500 pese­
tas y el título de socio corresponsal, y el accésit eu este

Premios extraordinarios del T)r. Gari. — Esta Acade­
mia adjudicará un premio de 1.250 pesetas al autor del 
mejor trabajo científico-literario acerca del siguiente 
tema: «Estudio químico y  fisiológico de los fermentos 
digestivos», y  otro de igual cantidad al autor de la 
mejor Memoria sobre las «Influencias recíprocas do las 
artritis crónicas y las discrasias». . , ,

Premio ordinario del Dr. Gari. — Este consistirá en 
750 pesetas, que se adjudicará al autor cuya Memona 
acerca de los «Fenómenos intracelulare.s de la nutrición, 
principios inmediatos de asimilación, de desasimilación 
e intermediarios», considere la Academia digna de ser
premiada. ,  ̂ ,

Las Memorias deberán dirigirse al secretario perpe­
tuo D .José Redondo (Torre Nueva, 41, 2.*, Zaragoza), 
hasta las doce de la mañana del 1.® de Noviembre pró­
ximo.

La clásica m edicación balsám ico-sulfurada es, por 
su ac( ión especial y su manera de eliminarse, la más segura 
qne liasta el presente posee la Terapéutica para combatir 
las afecciones catarrales subagudas y  crón icas da 
las m ucosas del aparato respiratorio y  de*, gémto- 
urinario. y  las erupciones h erpótio is  y  escrofu - 
l0S3S

Ambos factores se hallan reunidos en agradable y eficaz 
combinación en el J a r a b e  b a l s á m i c o - s i d f w a d o  i M  Dr. Ma- 
dariaga, Plaza de la Independencia, 10, farmacia, Madriii.

S ociedad francesa  de H igiene. — Esta Sociedad ba 
abierto un concurso para el corriente año sobre el si­
guiente tema: Higiene colonial: «Exponer desde el pun­
to de vista iiráctico los principios de higiene que eu las 
colonias fi-ancesas deben dirigir al europeo en lo que 
concierno á la habitación, género de vida, vestido, ali­
mentación y trabajo.»

IjOs premios consistirán en una medalla de oro y dos 
de plata, ofrecidas por el Dr. Póau, presidente de la So­
ciedad.

T ^ f  T T? C  17  e l  le c to r  en el a n u n cio  Síih'rda/os de feíSMiHÍn

m  T M i r  \ DF, ENFI'UtMEDADES 1)K GARGANTA,  L L l lN lL fA  N.UIIZ Y OIDOS, dirigi.la por el médico 
espccvii-da I'- Alfredo Gallego. Consulta de diez á doce y de 
tres á cinco. Hortaleza, 40, Jliulrid.

ESTAm-KClMUCNTO TII’OCKÁKICO DK E N K IQ l'K  TKOUÜRO 
Amparo, núm. 102, y RoDda de falencia, ndm. í.

TBLIÍFONO 55a
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UÜKU

SIGLO MÉDICO
Se publica 

todos los domingos.

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

G E N I O  M É D I C O - Q U I R Ú R G I C O )
« ------------------------------jt

Publica una Biblioteca
sumamente económica. | 

Sf------------------------------
renodico de Medicina, Cirugía y Farmacia, consagrado á los intereses morales, científicos y profesionales de las clases médicas

PUNDADORBB
SEÍÍORKS DELGRÁS, ESCOLAR. MÉNDEZ ÁLVARO, TEJADA Y ESPAÑA Y NIETO SERRANO

l ’iiu oü *lj fci.^cilpclón de EL SIGLO DIRECTOR
--------------------------------------------------- :-------------------- ■
Precios de suscripción de la BIBLIOTECA

Madrid: 8  pesetas trimestre. 
Provincias; 4  pesetas trim estre; 8  se - D O N  M A T I A S  N I E T O  S E R R A N O

Espaüa: 1 6  pesetas al año, qna pue­
den nacarse en tres veces.

mestre. v 15  el afio. Extranjero y  U ltram ar: 2 0  pesetas en
Extranjero y Ultram ar: 2 0  i’esetas.

—  --------------------------------------1
R E D A C T O R E S

1 . 1
tres veces.

1------------------------------------------------------------------------ tt
D O N  R A M Ó N  S S R R E T . —  D O N  C A R L O S  M A R Í A  C O R T E Z O . — D O N  A N G E L  P U L I D O

N U N C A seapuc&unV EJIG A T O R IO
^NhabersBDMr.,n. r̂. ^

M A S EFICAZ Y£l
MENOS DOLOROSO de todos losVe]igat¿rioÍ

R A Q U I N
A P R O B A D A S  P O R  L A  A C A D E M /A  D E  M E D IC IN A . 

CURAN SIN EXCEPCIÓN LOS FLUJOS AGUOOS Ó CRÓNICOS
100 CURAS sobrclOO ENFERMOS tratadosptria Acadtmia,
Exíjase la Firma R  A Q  U  I N  y el Sello del Gobierno Francés

F U M O U Z E -A L B E 8 P E V R E S , 7 8 ,  FauL ourg Satnt>O eiils, P A R I S , /  eo lodu Ut FtrmaolÉt.

tEMEDIO DE UNA EFICACIA SEGURAContralos FLÜíIOjS.
No Ca u s a  IRRITACIÓN ni DOLOR.

"  E x íja s e la  F irm a d e  l i A Q U I N X
Iy e l S e l l o  o e l G o b i e r n o  F r a n c é s . ! RAQUIN

O T A  TdSAs Síis CDIVIPilCACIONES

L A R T I G U E 3
CURADAS POR L A S ^  P ÍL D O R A S  Y  P O L V O S  

^ n j P R E S l - 'N * ! ^  “
AS^enfifcA-hoiM S <3
de  las c r i s i s  m á s  vi  o  l e n t a s  ♦ S O  A ñ o s  d e  E x i t o  I

F U .«>O U Z E *A L B E S P E yR E 8, 7 8 , Faubourg S a ia t-D en is , P A R IS , /  en íoaas les Fermeca

GARGANTA
v o z  y  BOGA

IP A S T IL L A S deDETHAN
Recomendadas contra los H a le s  de la  

G arganta, E xtinciones da la  V os, 
Intlam aoionee de la  Boca, E lectos  

Ipem ioiosoB del M ercurio, IrU acion  
I que produce el Tabaco, y specialmenla 

á los Snrs P R E D IC A D O R E S, A B O G A ­
D O S. P R O F E SO R E S y  C A N T O R E S  I 
para facilitar la em icion de la  vos.

I Eflgir en el rotulo a fírms de Adh. DETHAB,' 
Farmacéutico en PÁñIS.

ENFERMEDADES
DEL

lE S T O M A G O
PASTILLAS y  POLVOS

PATERSON
eOD BISMUTBO y MAGNESIA 

Recomendados contra las AfeooloneB¡ 
del estóm ago. F alta  de A petito , D i- 

I gestiones laboriosas. Acedías, Vóm i-1  
Ito s , Eructos y  Cólicos; regularizan  
I la s  Funciones del E stóm ago y  de loa I 
I In testin os, I
^Exigir en el rotulo a ñrma de J . F A Y A R D I  

Adh. D E T H A N , lannauutiu en FIEIS

POBREZA
DE LA

SANGRE
V I N O  o e B E L L I N I

»n  QUINA y COLUMBO 
Este V IN O  tortiflcante, fe b rífu g o ,' 

I antlnervloso, cura las Afecciones es ­
crofulosas, Fiebres, N evroses, Pall-1  
dez y regulariza la  Circulación del 
la  S a n g re ; conviene espi-cialmoute á los I 
N iñ os, á las Señoras delicadas y a las I 
Personas debilitadas por 11 edad, b s  
enferm edades ó los excesos.

I Fxigir en el rotulo a ñrma de J. FAYARD | 
A d h . DETHAM, FaruceiiUeo en FÜ13

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

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

al Bromuro de Potasio
DE CORTEZAS DE NARANJAS AMARGAS

Es «1 remedio mas eficaz para combatir las enfermedades del corazón, 
la epilepsia, bistéria, migraña, baile de S~-Vito, insomnios, oon- ▼ulsiones y  tos de los niños durante la dentición; en una palabra, todas las afecciones nerviosas.

Fábrica, EspedicioDes: J . -P .  LA R O ZE  S, ruedes Lious-St-Paulf i  París.
Deposito en todas las principales Boticas y Droguerías

CARNE y QUINA
El Alimento mas reparador, unido al Tónico mas enérgico.

VINO AROUD.OUINA
y CON TODOS LOS PRINCIPIOS NUTRITIVOS SOLUBLES DE LA C A R N E  

CAR.'VE y 0 <̂ iníaí con los elementos que entran en la composición de este
Bótente reparador de las fuerzas vitales, de este lurtíacsnte por esceieneiu.

e un gusto sumamente agradable, es soberano contra la A n e m i a  y el A p o c a -  
m i e n í o .  en las C a l e n t u r a s  y  C o n v a l e c e n c i a s ,  contra las D i a r r e a s  y las A f e c c i o n e n  
del E s t o m a g o  y los i n t e s t i n o s .

Cuando se trata de despertar el apetito, asegurar las digestiones, reparar las 
fuerzas, enriquecer la sangre, entonar el organismo y precaver la anemia y las 
epidemias provocadas por los calores, n o se conoce nada superior al V in o  de 
4^uino de Aroud.
P o r  m a y o r ,  en Paris.en casade J.FERRÉ, Farm», 102. r. Richelieu, Sucesor de AROHO- 

Se  v e n d e  e n  TODAS LAS PRINCIPALES BOTICAS.

EXIJASE AROUD
Desde el l .o  de 
Julio de 1890, 
la SOOIÉTE 
^  U T U E L L E

DB PUBLICITB (61, rué Caumartin, París), de que es director 
Mr. A. Lorette, es la encargada BXOLUSIVAMENTE de recibir 
loB anuncios extranjeros para nuestro periódico.

' i ’
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REPARTO DE OBRAS
E n  la  próxim a sem ana com enzarem os á repartir á los snscritores de la  B i b l i o t e c a  que están 

corrientes en el p a go , ó que han m anifestado su deseo de continuar suscritos á la  m isma, el cuader­
no 2  “ de la  notable obra  de B aginsky, intitulada E N F E R M E D A D E S  D E  L O S  Ñ IÑ O S , con  cuyo 
cuaderno term ina el tom o I. A delanta  la  im presión del tom o I I  y  últim o, así com o de la  obra de 

H IG IE N E  del Sr. P alm berg, que seguirá á aquélla.___________ ________ _________________________________

pobres y las igualas con los vecinos pudientes. Solicitudes 
hasta el 1.® de Mayo al alcalde D. José López.

—La de id. id.— por falta de aspirantes en la primera con­
vocatoria — de Eseañuela (Jaén). Hab. 111. Dotación 1.500 
pesetas anuales por la asistencia de las familias pobres y 
unas ^50 pesetas de igualas con los vecinos pudientes. Soli­
citudes hasta el 22 del corriente al alcalde D. Juan R. Villar.
_ha de id. id. de Carballedo (Lugó). Hab 9.011. Dota­

ción 250 pesetas anuales por la asistencia de 300 familias 
pobres y las igualas con los vecinos pudientes. Soliciiudes 
hasta el 30 del corriente al alcalde D. Benito Hermida.

VACANTES
Se halla vacante — por creación — una plaza de medico 

titular de Tineo (Asturias), dotada con 2.000 pesetas anua­
les, concediéndose todo el mes de .Abril para que los aspp 
vantes presenten sus instancias documentadas ante la A l­
caldía. Es de tener en cuenta que la villa de Tmeo es capi­
tal de Audiencia y Concejo con 24.000 a,lmas; que el 
agraciado ha de residir en la misma villa, sin otra obliga­
ción que la asistencia á unos 300 pobres de su cuartel, con 
visita ó contrata Ubre en cuanto á las familias pudientes 
de todo el Concejo, y que para el nombramiento no se han 
de atender otras recomendaciones que la.s mejores notas e 
informes de méritos y servicios que presenten los soli­
citantes.

— La de id. id. — por renuncia á causa de enfermedad 
del que la desempeñaba — de Tirulcia ( Madrid), con la asig­
nación mensual de 83 pesetas por la asistencia de 20 fami­
lias pobres y pagada de los fondos municipales. Ademas, 
el facultativo queda en libertad de hacer contratos con los 
vecinos particulares, los que pueden producir una 1.000 pe- 
setos al año. Solicitudes hasta el 30 del corriente al alcalde 
D. Hipólito García.

f r e s s b n i u s

C O M P E N D I O
DE

/  ■ • n  /

Üu touiito de 414 páginas, de mucha utilidad 
para médicos y estudiantes del Doctorado. Este 
Compendio ( que comprende las operaciones quími­
cas, los reactivos, su modo de obraren los cuerpos, 
análisis de los cuerpos que más se emplean en 
Medicina, Farmacia, artes, industrias, etc.), está 
traducido por el ilustre Dr. D. Magín Bonet y 
Bonñll. — Tenemos de esta obra 26 ej em piares, 
y aunque su precio es 4,50 pesetas, los daremos á 
los snscritores de Madrid por 2  pesetas y por 
2,75 á los de provincias. Claro es que serviremos 
estos 26 ejemplares á los 26 primeros suscrito- 
res que nos los pidan.

También tenemos un ejemplar de la magníüca 
obra de MALGAIGNE,

M e d ic in a  O p e ra to ria ,
8 a edición, ilustrada con 744 grabados, tradu­
cida por el Sr. Corominas y anotada por el cate­
drático de Barcelona Sr. Morales Pérez. Dos toinos 
encuadernados en pasta española, y que por haber 
pertenecido á un compañero— aunque está perfec­
tamente conservada — cederemos por 20 pesetas 
al que nos la pida primero.

— La de ul. id. de Santibáñez de la Sierra (Salam mea). 
Hab 599 Dotación 750 pesetas por la asistencia de 20 fami­
lias pobres y las igualas coa los vecinos pudiente.?. Solicitu­
des hasta el 2 de Mayo al alcaide D. Juan Herrero.

— La de id. id. de Muñón (Coruña). Hab. 5.233- Dota­
ción 995 pesetas anuales por la asistencia de 300 fami'ias

— La de id. id. de Yebra (Guadalajara). Hab. 1.006. Do­
tación 500 pesetas anuales por la asistencia de 63 familias 
pobres y las igualas con los vecino.? pudientes. Solicitudes 
hasta el 1.® de Mayo al alcalde D. Manuel López.

— La de id. de Fuentelisendro (Burgos). Dotación 300 
pesetas anuales por la asistencia de 12 familias pobres y las 
igualas con 149 pudientes, que abonan 3 cántaras de vino, 
10 pesetas en metálico y 10 manojos de sarmientos cada 
uno, pagadas las especies á la recolección respectiva y el 
metálico el 30 de Septiembre de cada ano, Solicitudes hasta 
el 18 del corriente al alcalde D. Venancio Martínez.

— La de id. id. — por renuncia — de Almendra (Sala- 
mane 1). Dotación 75 pesetas anuales por la asistencia de 12 
familias pobres y las igualas con 170 vecinos pudientes. So­
licitudes hasta el 4 de Mayo al alcalde D. Juan Salvador 
Luengo.

— La de id. id. de Ontoria de Valdearados (Burgos). 
Dotación 1 ^  pesetas anuale.? por la asistencia d-- 12 fami­
lias pobres y las igualas con 140 vecinos pudientes. Solici­
tudes hasta el 20 del corriente al alcalde D. Maximiano 
Aguilera.

— La de id. id. de Pineda Trasmonte (Burgos). Hab. 375. 
Dotación 25 pesetas anuales por la asistencia de 2 familias 
pobres y las igualas con los vecinos pudientes. Solicitudes 
hasta el 5 de Mayo al alcalde D. Agapito Elena.

— La de id. id. — por falta de aspirantes en la primera 
convocatoria — de Aldeanueva de Santa Cruz (Avila). 
Hab. 678. Dotación 150 pesetas anuales por la asistencia 
de 18 familias pobres y las igualas con los vecinos pudien­
tes. Solicitudes hasta el 5 de Mayo al alcalde D. Tiburcio 
Parrón.

— Una de las de id. íd. de Requena (Valencia). Habi­
tantes 13.419. Dotación 999 pesetas anuales por la asisten­
cia de 200 familias pobres y las igualas con los vecinos pu­
dientes. Solicitudes hasta el 5 de Mayo al alcalde D. Re­
migio Masía.

— La de íd. íd. de Finestrat ( Alicante), partido de Villa- 
joyosa. Hab. 3.324. Dotación 750 pesetas por la asistencia 
a las familias pobies, más las igualas con los vecinos pu­
diente-». Solicitudes hasta el 22 del corriente al alcalde 
D. José Llorca.

— La de id. íd. — por defunción — de Villaminaya ( Tole­
do), partido dft Orgaz. Hab. 92u. Dotación 500 pesetas por 
30 familias pobres, podiendo contratar con el resto del ve­
cindario. S licitudes hasta el 22 del corriente al alcalde 
D. Pedro Gonjar.

— La de íd. íd. del Hornillo (Avila', partido de Arenas. 
Hab. 690 Dotación 975 pesetas anuales por Beneficencia, 
más loo pesetas para pago de la matrícula; además puede 
igualarse con unos 100 vecinos pudiente-», que pio meen 
2 000 pesetas. Dista de Madrid 27 leguas y Im-ta Talayera 
hay ferrocarril; desde Talavera á Arenas 7 leguas y hay 
coche, y desde Arenas á este pueblo no hay nada más que 
una legua. Solicitudes (no indicau por cuánto tiempo) al 
alcalde D. Manuel Fiimiliar.

Ayuntamiento de Madrid



CORRESPONDENCIA

le están 
cuader- 
m  cuyo 
obra de

alicitudes

ñera con­
dón 1.500 
pobres y 

ntes. Soli- 
R. Villar.

ill. Dota-
0 familias 
loliciiudea 
mida.
1.006. Do- 
3 familias 
lolicitudes

tación 300 
abres y las 
ts de vino, 
mtos cada 
eetiva y el 
udes hasta 
ez.
idra (Sala- 
encia de 12 
ientes. So-
1 Salvador

(Burgos). 
It- 12 farai- 
tes. Solici- 
daximiano

. Hab. 375. 
2 familias 

Solicitudes

la primera 
z (Avila), 
i asistencia 
IOS pudíen- 
0. Tiburcio

cia). Habí- 
la asisten- 

vecinos pu­
lido D. Re­

do de Villa- 
L asistencia 
vecinos pu- 

al alcalde

naya { Tole- 
pesetas por 
esto del ve- 
5 al alcalde

I de Arenas, 
leneficencia, 
emás puede 
le piO lucen 
ta Talavera 
iguas y hay 
da más que 
> tiempo) al

(Advertimos á nuestros suscritores que no se 
contestará particularmente ninguna carta que 
no vaya acompañada de un sello de 15 céntimos.)
D. Miguel Sánchez 1 ópez. — Pagado Siglo fin Junio 

del 92.
D. Víctor Gil. — Id. Siglo fin Agosto del 92.
Asociación Médico-Farmacéutica del partido de S os.— 

Idem S iglo fin Diciembre del 92.
D. Benito Vergara. — Id. id.
D. Emilio Gosálvez. — Id. S iglo y B iblioteca fin Diciembi e 

de’ 92.
D. Miguel Ibáñez MuUó — Id. id. id.
D. Juan Lleoiiart.— Id. Siglo fin Diciembre del 92 y B i­

blioteca primero y segundo plazos del 92.
D. José Pesquero. — Id. Siglo y B iblioteca fin Diciembre 

del 92.
I). Víctor Vinufla.— Id. Siglo fin Diciembre del 92.
D. Enrique Rocandio. — Id. id.
D. José Forns. — Suscrito Siglo y Biblioteca y pagado 

ambas fin Diciembre del 92; remitido los números de 
año el 12 Marzo.

D. Luis Coy. — Remitido número que pide.
D. Braulio de San Amós. — Recibida su carta.
D, Ramón Godes. — Remitido números que pide.
D. Pablo Ruiz. — Recibida á su tiempo la libranza.
D. Francisco Cruz Bouza. — Pajeado Siglo y Biblioteca fin 

Diciembre del 92.
D. Manuel Barreiro García. — Id. Siglo fin Febrero del 93; 

cambiadas las señas.
D. Benito Mena. — Id. Siglo y B iblioteca fin Diciembre 

del 92.
D. Ricardo Llopis. —- Id. íó. id.
D. Miguel Llopis. — Id. id. id.
D. José Pachéa. — Id. id. id.
D. Juan López García. — Suscrito Siglo y pagado todo el 

año 92; remitido los números el 14 Marzo.
D. Antonio Quesada. — Cambiadas la señas.
D. Lucas de Andrés. — Pagado Siglo y Biblioteca fin Di­

ciembre del 92.
D. Domingo del Río. — Id. id. id.
D. José García Espinosa. — Id. Siglo fin Febrero del 93 y 

Biblioteca fia Diciembre del 92; remitido los números 
el 15 Marzo.

D. Alfonso Velasco. — Id. Siglo fin Mayo del 92.
D. Eugenio Rabanillo. -  Id. Siglo y Biblioteca fin D i­

ciembre del 92.
D, Antonio Liraia Macía. — Id. Siglo fin Enero del 93 y 

Biblioteca fin Junio del 92; remitido número que pide 
el 15 Marzo.

D. Antonio García Martín.— Id. Siglo fin Diciembie 
del 92.

D. José Izquierdo Guil'oto. — Remitido la obra que pide 
el 15 Marzo.

D. Narciso Zaragoza. — Pagado S olo y Biblioteca fin 
Diciembre del 92.

D. Buenaventura Huice. — Id. Siglo fin Junio del 92.
D. Agustín Viñolas. — Id. S iglo fin Diciembre del 92.
D. Alonso S. González. — liemitido números que pide el 15 

de Marzo; pagado Siglo y B iblioteca fin Diciembre 
del 92.

D. Pedro Hernández Martín.— Remitido número que pide 
el 15 Marzo.

D. Valentín Martínez. — Id. id.
D. Jerónimo Mejía. —Td. id.
Círculo de Calderón. — Id. id.
D. Leopoldo Rodríguez Sierra. — Pagado Siglo fin Diciem­

bre del 92.
D. Maximino Alvarez. ~  Id. id.
D. Martín Sambeat. — Id. Siglo fin Junio del 92 y primer 

plazo Biblioteca.
D. Daniel Pimeutel Méndez. — Id. Siglo y Biblioteca nn 

Diciembie del 92.

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

D. Laureano Blanco. — No hay inconveniente en lo que 
dice.

D. Javier Blanco. — Remitido lo que pide; su importe cero.
D. Braulio de San Amós. — Recibida .su carta del 10 de 

Marzo.
D. Andrés Domínguez. — Pagado Siglo y B iblioteca fin 

Diciembre del 9§.
D. Isidoro Hernáiz. — Id. S iglo f i n  Diciembre del 92; 

puede usted cambiar esa obra por el Aühill.
D. Atanasio Montero. — Id. S iglo fin Diciembre del 92
D. Wistano Roldán. — Cambiadas las señas; remitido lo-i 

números que pide.
i). Tomás Aguado. — Remitido los números que pide y pa­

gado Siglo fin Diciembre del 92.
D. Esteban Ballesteros. — Pagado S iglo fin Junio del 92-
D. José Wieden y Portillo. — Id. Siglo fin Diciembre del 92 

y primer plazo B iblioteca ; remitido los números que 
pide.

D. Enrique Pérez de Lema. — Id. S iglo fin Junio del 92 y 
primero y segundo plazos Biblioteca.

D. Francisco de Paula Capuz. — Id. Siglo y B iblioteca 
fin Diciembre 92.

D. José Alverdí. — Id. id.
D. Enrique Muñoz. — Se recibió á su tiempo la libranza.
D. José Romero. — Remitido número que pide.
D. Bienvenido Blasco. — Suscrito Siglo y pagado este año; 

remitido los números el 17 Marzo.

R. BONIQUET
MÉDICO- GIRU.7ANO

CONSULTORIO MÉDICO-ODONTOLÓGICO MODELO
dedicado exclueivameute al tratamiento de las 
enfermedades de la boca.

T aller á gran escala para la construcción de 
dentaduras y toda clase de aparatos de ortopedia 
y prótesis maxilar, palatina y buco-nasal. Premia­
do en la Exposición Universal de Barcelona. 

E spoz y  Mina, 9, pral., Madrid.

♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦

I CHOCOLiTE ESPECIHL
Con este título, la COM PAÑÍA COLONIAL ▼ 

acaba de iDonei* á la venta en sus dos establecí- T  
mientes, calle Mayor, 18 y 20 , y  M ontera,8 , un ^

CPOCOLAIE e O A D E R iE N IE  S llP E R l |
y de precio arreglado, que hasta la focha sólo ^  
se elaboraba de encargo para el consum o de ^  
algunas familias distinguidas de esta Corte. ^

Precio del paquete (400 gramos)...........  1,75 ptas. ▼
♦  Precio del medio paquete (200 gramos). 0 ,88  — ▼

X  De i ie É :  Compañía Colonial, i a p r ,  18; in t e r a ,  8 1
♦ ♦ ♦ ♦ » » ♦ » » ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦

^

h o t e l  C O L O I V  ( H u e l v a ) .
Kste Hotel, con sus instalaciones t-analorias, es, 

en ia opinión de lodos ios médicos, el eslableci- 
mienlo más higiénico de la Península, como, en 
opinión de los viajeros, el Motel mejor y más ba­
rato de Europa.

Los alimentos se vigilan con grao escrupulosidad 
y el agua de beber llega de la Sierra Alta.

Ayuntamiento de Madrid



Tratamiento de las Enfermedades del Estómago

ELIXIR VIRENQUE
con C O C A I N A .  —  P E P S I N A  y  D I Á S T A S I S

La Cocaína caima los dolores de Kstómago y obra como tónico en l_a economía 
general, Tji Pepsina y la Diás'aslR faTorecen la digestión del bol alimenticio completo.
flASTSAlGIAS 1 HEVRÓM8EST0MACALES I HASTÍOilo io»AlIMESTOS |

DISPEPSIAS 1 VÓMITOS l DIGESTIOlfES DIFÍCIIES I DEBILIDAD GEHERil 
S 8 Plaza déla Magdalena, FARW ftClft VIRENQUE, 8. Plaza de la Magdalena, PARIS

M E D IC A C IÓ N  D H L O R H I D R O -P E P S I C A

X
CHLORIDRO-

PERSICOSDISPEPSIA
A norexia ____

^  i  i  1  ^  ^U E N T E R IA  ^  ■  d l g e s t l T O B
DOSIS! Una copltaóa á 3 pildoras ácada comlda;Mlñoa. i  cucliarada 

I PARIS, C JO LLiIN  y  C'*, 4 9 ,  H u e  d e  M a u b e u g e ,  y en todas las faimacias

INJECTION BROU
Higiénica, Infalible y  Préservativa

La única que cúralos Ilu jos recientes o cronicoSt sin elausilio de otro medica* 
mentó.— Se vende en las principales boticas del universo. (E x ig i r  e l  m éto d o ). 30 años de éxito. 
París, en casa de J. FE R R £, Pbannacien, Snesessenr de Bitou, Rué de Richelieu, 103.

a
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KNFKRMKDADES DEL CORAZON -  PALPITACIONES -  HIDROPESIAS, etc.

I G l T A L l N A d e H O W I O L L E  y Q U E V E N N E
1 4croói<M por /a ieadtml» d« Mtdloln» de Parí*. — Medalla da Oro da I» Sociadadda Farmtel* da Parla.Dosi» ñ o r  d i»  : a rá n n lo »  (I  4  3). — S o lu c ión  para  a s o  in te rn o  (10  a  30 « «♦ a " '

La V E R D A D E R A  DIOITALXNA da H O M O L L E  y « U E V E N N E  llera la_  _  _  ? in i ia  de iU i
‘ñíTañtoMrf'el Sell'Ódáir‘*PŴ ^̂  F A B íllC A Ñ T .;^ ' ~  dííconfiei* de la» imiticiokm

1 O e p ó iU o  0 “  :  F * "  C O L L A S ,  8 ,  R a e  D e u p U n e ,  P a r la ,  y  todaa O v in a *  Parmaclaa.

' D I S P É P S I A S  -  G A S T R A L G I A S ^

Pepsina Bondaiilt
« Al prescribir sencillamente: Pepsina,el 

<r farmacéutico se halla obligado a no dar 
t  smo la del Codex. Esta pepsina no debe 
« peptonizar sinoSOvecessupesodefibrina, 
« mientras que la P e p s in a  B o u d a u lt  
a peptoniza 5 0  veces su peso.

« El Vino y el Elíxir de pepsina del CfKles 
d no deben peptonizar mas que la mitad de su 
(I peso de fibrina; mientras que el V in o  y el 
« E líx ir  de P e p s in a  B a u d a u lt , pepto- 

a nizan dos veces íu peso de fibrina,

E n f e m e t í a d e s M  P e c h o

J a r a b e  P e c t o r a l
D E

P. LAMOUROUX
Antes, FarmiCéetiCQ 

4 5 ,  C a lle  V a u v U lle r s , P a r ís .

El Jarabe de Pierre Lamouroux es\ 
el Pe c to ra l p o r exce lenc ia ' 
como edulcorante de las tisanas, á \ 
las cuales comunica sm gusto agra­
dable y sus propiedades cíiimanítís.

(Gaceta de los Hospitales)

Depósito General: dS, Calle Tanvilliers, d5,PIEIS
Se vende en todas las buenas farmacias.

,  Las _
PsnoBis que conocen las

p i l d o r a s ;
DKL DOOTOB '

DEHAUT■ 33S P.A^XS .
¡ n o t i t u b e a n e n  p u r g a r s e ,c u a n d o 7ol 
Inecesiíau. N o  te m e n  e l  a s c o  n i  eil 
í c a u s a n c io , p o r q u e ,  contra ioguesu-l 
t c e d e  c o n  l o s  d e m á s  p u r g a n te s , estcl 
■ no obra b ie n  s in o  cu a n d o  s e  tomal 
Icón iuenosaWmen o s  y iebibas/or-l 
ti/ícantc5, cu a l e l  v in o , e l  c a té ,  e l  té.l J C ada cu a l e s c o g e ,p a r a p u r g a r s e , l a i  

Ihora y  la co m id a  q u e  m a s  l e  c o a v i e -  
d non, según sus ocupacíones.Comol 
leí causando que l a p u r g z  ocasional 
^queda c o m p le ta m e n te  a n u la d o ,*  
“ipor e l  e f e c t o  d e  la b u e n a  a l i - ,  

^ m e n ta c ió n  em p lea d a , u n o  s e /  
\decfde fá c i lm e n t e á  v o l v e r  áj 

^ m p e s a r  c u a n ta s  v e c e ^  
s e a  n e c e s a r io .

CONTREXÉYILLE
H B P A V I L L O N

La ú n ica  decretada de u tilidad  púb lica

Soberana  ̂ sin igual para c u ra r ;
G O T A ,

A R E N IL L A S ,
D IA B E T E S ,

ENF<^»« D E L  H í g a d o , 
V IAS  U R IN A R IA S .

TE.\tPO!UDA: 20 de MAYO á 20 do SETIEMBRE

Ayuntamiento de Madrid
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JARABE ANTIFLOGÍSTICO de BRIANT
1 ra r^ c in T  r4l,i^JE JtK BIVOZ,!, seo . eABIH, y en todas las *'artnaclt$m 

El J A R A S J !J  ü i i ’ JB jR X A JvrrecoraenU ailo  desde su  prliiclplo, por los profesores 
L a é n n e c  'ih é n a r d . G u e r s a n t , etc.; lia recibido la  con sagración  del tiempo: en el 

' aifo is^'í Obtuvo el iu’ iviití;;lü de invencioD, VERDADHRO CONFITÉ PECTORAL, con base  I  de c o m a  V de ababoles, con vien e sobre iod o  A la s  p ersonas d elica d as, com o  
m n feres  y  niños. Su c iis lo  excelente no perjudica en modo a lg u n o  á su eficacia, 
 ̂ c S a  los W ri Dos y  tod as las IHFL4HAC10NES del PECHO y  de los IWTESTmoS. -I

ROB BOYVEAU LAFFECTEÜR
Cura todas las Enferm edades que resultan de Vicios de la  sangre, co m o  E a e r ó f u la g ,  

JBcisBntaf S o T ia a is , H er p e a ^  J i i q u e n ,  I m p é t i g o ,  G o ta ,  J S e w n a t ia n io ,

ROB BOYVEAU-LAFFECTEUR
X > E  '5 T O D X J K .O  D E S  t * 0 ' T A . S I 0

cura los accidentes slflllllcos antigu os ó rebeldes ; U ic e r a a , T u m o r e a ,  G o m a * ,  
E x o s to a ia ,  asi com o el L i n f a t t a m o ,  la  E a c r o fu lo a a  y  la T u b e r e u l o a a .  

bParÍSpCaS4J.l'BJUftÍltF‘*,102irnelUotaeUeu,S*'diBOTTEáU*LAFFECIE{]R,jiDloiuUlFaraMU|.

^ 6 “ “  ,
^  M IN E R A L

FERRUGINOSA

A n e m i a
Clorosis

Dispepsia
La roas rica en H ierro  y  Acido carbónico, sin  rival en todas las affeccion es  

procedentes del e m po b re c im ie n to  
d la SANGRE ó de la  iN S U F ic.encía  de la n u trició n .

:N to d as  1.A8 FARMACIAS

Purgaciones blancas y Metritis
OVULIDES V A G IlíA L E S  GAUTHIER-ROBEUT

(Marca depoBitada). 121, calle de Turenne, París. — Mneafras á loa médicos.

del § '
GOTA

REUMATISMOS
Específico probado de la G O T A  y REUM ATISM OS, calma los dolores 

los mas fuertes. Acción pronta y segura en todos los periodos dol acceso.
F. COMA» é HIJO, 28, Kue Saint-CIaude. PARIS 

VENTA POR MENOR.— EN TODAS LAS FARMACIAS V DROGUERIAS

« T o s e s  I
y \ W ^ llM 4 i\ * iñ lj Constipados

Bronquitis
I N F L U E N Z A

^1 APROBACION De LA ACADEMIA DE MEDICINA oe PARIS ?

2 f  Para la curación de las A F E C C IO N E S  délos P U L M O N E S  y de loa 
^  B R O N Q U IO S , calma la T O S E  y suprime el IN S O M N IO . 
f|!i F . G O M AR  6 H ijo, 28. R ué S a in t -a a u d e , P A R I S .-E N  TODAS US FARMACIAS

B P I X a E P S Z ^ ,  S I É 5 T . B R . I - A . ,  I S T E X J R O S I S
C o n v u ls io n e s . E n fe r m e d a d a s  c e r e b r a l e B . D ia b e ta a  y  ciertos ca so s en qu e el 

________Rromuro Potásico so lo  no ba dado resu lta d o s. tratados c o n  é x it o  por el •

T R I  B R O  M U R O  DE G I G O  N
®5oMu5^TSx?S5qutícoñtieD^ñpfoporcioñé^gíiaIeslSTR5^B5^^^^^S

d e  P O T A S I O , de S O B X O  y  do a b c o m z a c o . eu polvo , y  qiiím icam euie puros.II fruean leoopiOtda da oaicnrliira-nsiildaiia désia deoofamo da Tritromara. quabauia diaolraraa dq poco de am. 
. Ew FRASñfis PR 30, DO Y 125 f.nsM, : 2 fr. 50, 4 fr. 50 v 8 pr.
Tiibiii pcntenlendoun graiuodeTrlbromuro por cadacueba-

denaraojas amarga,
¿ • g j j j j y e n e M ^ ^ l ^ m a c i ^ Q i a O N ^ ^ t u ^ G o g - H é r o n j P A l ^ j f e D t o d a ^ ^

II
M

II

II

5

A l cabo  d e  a lg u n o s  d ia s  d esp u és de  
principiar e l tratam ien to, d ism in u ye la  
to s , vuelve el apetito , cesan  los s u d o -  
r.-s y  el en ferm o siente una fu erza  y  
un bien-estar en teram en te n u ev o s . A  eso  
se  añade, poco tiem )io d esp u és, u n  c a m ­
bio m u y sen sib le  en  e l aspecto d e l e n -  

1̂  term o. L a s  e v a lu a c io n e s  se  reg u la rizan , 
el su e ñ o  es tran q u ilo  y  rep arad or y  se  
m an ifiesian  tod as las señas de u n a  n u ­
trición  fácil y  norm al.

Este Jarabe contiene los elementos de 
los huesos, el fosforo y la ca l, y con­
viene especialment á los niños, á las 
mujeres embarazadas y á las nodrices.

Exigir los f r a s c o s  c u a d r a d o s  con lal 
firma del D o c t o r  C h u r c h i l l ,  y la marca 
de fabrica de M. SW A N N , larmacéu- 

I tico químico, 12. r u é  C a s t ig l i o n e ,  París. 
— P r e c i o  : 4  francos en Francia.
SE ESPENDEK EN LAS PRINCIPALES BOTICAS

L A S  V E R D A D E R A S  P A S T IL L A S
cuD Sales uulurnics eximidas de las .tguas Hiiierales de

V i  M i
se ve-.den en cajas metálicas selladas 

q/te llevan ¿as marcas de la Compañía 
arrendadora de Vichy.

Bigesliiinesiiiilles.-Males le EstÉago 
ESTACIÓN de los BAÑOS

Disd} al 15 de Hayo hista al 30 de Satiembra 
Saños. Duchas. Casino. Teatro
Se v e n d e n  e n  to d a s  la s  fa r m a c ia s  

y  d ro g n e r ía s .

AMPOLLAS BOISSY
par» Inhalatlon»! Una doait por ampolla

Romper las dos pontas de la Ampolla, recoger 
el liquido en un pañuelo, y hacerlo respirar al enfermo.

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

Alivio inmediato y 
curación completa del

Ampollas Boissy
con NITRITO de AMILO

Alivio inmediato y curación completa

6 ,  A N G I N A S  ^ e P E C H O

SÍNCOPE, MAREO t EPILEPSIA
Ampollas Boissy c. e t e r

A T A Q U E S  DE N E R V IO S , S ÍN C O P E S , ETC.
Todae estas Ampollas se conseiv.in inJeflnidaineute 

aun en los países rálidus

de lODUROdeSODIO
DE B O I S S Y

Potencia depurativa contra Sifilis, Escrófulaa 
Gota, Asm a, A n gin as de Pecho, etc.

Depósito en París : 2, Plaza Vendóme.

Ayuntamiento de Madrid



al que presente cápsulas 'de Sándalo mejores que 
las del Dr. Pizá, de Barcelona, para la curación de las 
enfermedades urinarias.

El remedio más inocente y que cura más pronto la Blenorragia} sobre 
todo cuando va acompañada de hemorragia, son las cápsulas eupépticas dosifica­
das de esencia de

SANDALO DEL DR. FIZA
M E D A L L A  D E  O R O  E N  L A  E X P O S IC IO N  U N IV E R S A L  D E  B A R C E L O N A  

Catorce añ os de éxito . Unicas]aprobadas y recomendadas por las Rea­
les Academias de Medicina de Barcelona y de Mallorca, varias corporaciones cien­
tíficas y renombrados prácticos que diariamente las prescriben, reconociendo ven­
tajas sobre todos sus similares. Frasco, 14 reales. Farmacia del Dr. Pizá, plaza 
del Pino, 6, Barcelona; G. Ortega, León, 13, Madrid, y principales de España.
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LAS DOS VACUNAS
Véndese este opúsculo — 

que tan favorable juicio ha 
merecido á toda la prensa — 
al precio de 50 céntimos de 
peseta á los suscritores y de 
60 céntimos á los que no lo 
sean.

Los pedidos á esta Admi­
nistración.— Quedan escasos 
ejemplares.

BSA

Eiipéptico Rasolscazi.
Tónico iigestiío. Anlastrólpco,
Composición: C ocaína, pepsina, quina, h ie ­

rro  y a lca lin os. Con su uso, las
G a s tr a lg ia s  y D is p e p s ia s

más antiguas y rebeldes se alivian desde las pri­
meras dosis, desapareciendo la pirosisy ace*  
días, vóm itos, inapetencia, d esa rro ­
llo de g a se s , etc.

Depósito; F arm acia  Sáiz de C arlos, S e ­
rrano, 3 0 .— Precio: 5  pesetas. — Por mayor. 
M. G a rc ía .— Se mandan por tren y franco de 
porte desde 6 botellas.

VINO DE OSTRAS

POCION RKCONSTITUYKNTK
DB

ACEITE DE HÍGADO DE BACALAC
P&BFASADÁ POB EL

DR. -F O N T  Y  M A R T Í  
Hacer de.saparecer los inconvenientes de la administra- 

cioa del A ce ite  d e  h íg a d o  d e b a ca la o  ha sido el objeto de esta 
preparación, habiéndolo conseguido de la) modo que, sin 
perder ninguna de sus propiedades, ae hace tolerable hasta 
por los estómagos más delicados, reuniendo la ventaja de 
wderlo fsociar, no sólo á uno de los mejores compuestos de 
lierro, que es, sin duda alguna, io d u r o  fe r r o s o , sino lara- 
)ien é la q u in a , al l a c t o - f o s fa l o  d e c a l ,  c r e o s o ta , h ip o fo s fito s  

de ca l y  sosa . etc. Precio: coc h ie r r o  y q u in a , 4 pesetas; con 
la c to - fo s fa to  de ca l ó  h ip o fo s fito s , 5 pesetas; con cr eo s o ta , 5 pe­
setas. Unico deposito en Madrid: calle de Caballero de Gracia 
23 duplicado, farmacia de Dr. Pont y MartL______(»3< trip.°)

PREPARADO POR LOS

ORES, MARQUÉS Y SASTRE
Este nuevo preparado lo recetan los más dislia ■ 

guidos médicos, por considerarlo el más aperitivo, 
tónico y reconstituyente. El Dr. Robert, distingui­
do catedrático de esta Universidad, dice respecto 
al mismo: « Esta cuádruple asociación de produc­
tos, no sólo imprime al vino preparado [)or el doc­
tor Marqués una energía eslomáquica manifiesta, 
sino efectos neuroslénicos generales y de excita­
bilidad del corazón y del encéfalo, que el terapeu­
ta podrá tener presente para cumplir indicaciones 
cuando interese levantar !a fuerza de diferentes 
energías viscera.es.»

ELABORACIÓN Y VENTA
Hospital, 109, farmacia, Barcelona.

Depósitos: .Madrid, Dr. Somolinos, Infantas, 
número 26.— Valencia, Dr. Chiarri, calle Alta. 
Zaragoza, Dios hei'manos, Coso.

tlRU Oí ü ü ll FÍRRÜGISOSU
P R E P A R A D O  P O R  E L  Db. FONT Y MARTI 

Según la fórmula publicada en L a  F a rm a c ia  E sp a ñ o la  
(1881). y en donde se demuestran sus ventajas sobre las co­
nocidas hasta el día.— Precio, 5 pesetas frasco. — Unico de­
pósito en Madrid: calle del Caballero de Gracia, 23 duplica­
do. farmacia del Dr. Pont. 431 trip.®)

Ayuntamiento de Madrid
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DE B IS M E T O  \ E E K IO
DE VIVAS PÉREZ

RecomBndsáoB por la Real Academia 
de Medicina.

-'.ecetados por verdaderas ominenciaa 
de todas par'os.

Adoptados de real orden por el Ministerio de Marina porqne enran in­
mediatamente, como ningún otro remedio empleado husta ei dici, toda clase 
de vómitos y diarreas de los tisicos, de los viejos, de los niños, 
cólera, tifus, disenterias, vómitos de los niños y de las emba­
razadas, catarros y úlceras del estómago, piroxis con eructos 
fétidos, reumatismos y afecciones húmedas de la piel. Niogun 
remedio alcanzó de los médicos y del público tanto favor por sns buenos 
resultados, como ouestros

S A L IO IL A T O S DE BISM UTO Y  OBRIO
que se venden en todas las farmacias de Kspaña, Ultramar y América del 
Sur. Cuidado con ia$ falsificaciones ó imitaciones, porque otros no darán el 
mismo resultado. Exigir la firma y marca de garantía.

PRECIOS: En toda España la caja grande, 3 ,5 0  pías. Pequeña, 2 ptas.
D e p ó sito  g e n e ra l: A lm e r ía , P A E M A O I A  D E  V I V A S  P E H E Z ,  desde 

donde se remiten á todas partes mandando 15 céntimos más para certiflca^'o. — Por 
mayor — Mad*-id' M. G a rc ia y F . H e rn á n d e z . — Barcelona: Sociedad Farmacéutica é 
Hijos deJ .  Vidal y  Ribas, y  Uriacli y C . *  — H abana: Lobé y  Torralbas. Farmacia y  
Droguería de José Sarra. — M anila: Sres. Sucesores de Schuster. — M ayagüez: G ui­
llermo Mullet. —  Buenos Airee y  Montevideo, todas las principales farmacias.
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I UBORATORIO DE VENDAJES ANTISEPTICOS DEL DR. CEA
II (ORATES. 2, VALLADOLID)

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

Medicina y á los hospitales civiles, y cuyos productos han merecido infor­
mes favorables de las Reales Academias de Madrid y Castilla la Vieja, de 
la Dirección general de Sanidad Militar, de las dioicas oficíales de Valla- 
dolid.del Hospit?l Militar, etc., etc.) hallarán los señores profesores algo­
dones hidrófilo, boratado, feoicado, saiicílico, iodofórmico; almohadillas 
de celulosa, estopa purificada, hila tejida inglesa, hila tejida boratada, yu­
tes purificado, salicílico, feoicado; catgut de los números t, 2 y 3, catgut 
al ácido crómico, cautehue en lámina, compresas de algodón higroscópico 
y antiséi)Uco, crin preparada para suturas y desagüe, celulosa al sublima­
do al 3 por 1000, gasas cloruro-mercúrica, fenicada, iodoformica, tiinoll- 
zada, etc., en piezas de 1 metro de ancho por 5 <ie largo y en rollos de 10 
centimetros de ancho por 6 metros de largo; el mackintosch, la seda pro­
tectora, la fenicada para ligaduras, tubos de desagüe, pulverizadores de 
aire y vapor, cajas para curas, etc., etc. Quien desee conocer los preciosde 
todos estos productos, pida el catálogo que se remite gratis.

¡Tia

EMOGLOBINÍ SOLUBLE
d . e l  I D a ? .

C Á P S U L A S  E U P E P T I C A S .  J A R A B E
Fmeipio ferruginoso natural. Reparaiior ie los glóbulos de la sangre.

El mejor reconstituyente contra la anemia, clorosis, abatimiento,
debilidad general.

Cápsulas, frasco 3  pesetas • Jarabe, frasco 2 ‘ 5 0  pesetas 
PIZÁ. Plaza Pino, 6. —BARCELONA—y principales farmacias

I n t e r e s a  á todos s a b e r :
1.0 Que no existen otras aguas 

sulfuradas sódicas que las de
C a ra b a fia

2.0 Que no existe tampoco 
ningún otro verdadero manan­
tial de aguas purgantes en ex­
plotación que el de

C a ra b a ñ a
y que es de origen volcánico

3.0 Que los demás llamados 
manantiales son solamente aguas 
recogidas en hondos y oscuros 
pozos ó charcos, producto de 
exudaciones de terrenos salitro­
sos que se prestan á manipula­
ciones artificiales.

4.0 Que en el manantial de
C a ra b a ñ a

todo es público y todo el mundo 
puede comprobarlo y tomar gra­
tuitamente el agua al nacer, para ' 
toda comprobación necesaria.

Son purgantes, depurativas, an­
tibiliosas, antiherpéticas, anties­
crofulosas y anfisifiliticas. — De­
claradas por la ciencia médica 
como regularizadoras de las fun­
ciones digestivas y regenerado­
ras de toda economía y organis­
mo. Son el mayor depurativo de 
la sangre alterada por los humo­
res ó virus en general.
LA SALUD DEL CUERPO

IN T E R IO R  Y  E X T E R IO R
Opinión favorable médica 

universal, con 3 0  grandes 
premios, l O  medallas de 
oro y 8  diplomas de honor.

Se vende en todas las farmacias 
y droguerías de España y colo­
nias, Europa, América, Asia, Afri­
ca y Oceanía.

Depiísitii peral por lafor

R, J, CliávaiTi, Mocfia, 81.

PIlRftTI ATIIIÍTRICO WLEIZOELÍ
InhaiacionevS permanentes de ázoe, 

naftol, ácido ósmico, ele., ele., para 
el triitamienlo de la luberculosis pul­
monar y demás enfermedades del 

'|)echo.
Administración del oxígeno. 
Folletos explicativos gratis.

Greda, 3 y 5, 3.® derecha, Madrid.

JARABE DE ESTIGMAS DE MAIZ
Y BORO-CITRATO DE LITINA

DE RAMON A . COIPEL

Contra la gota, cálculos úricos del ri­
ñon y vejiga y catarro de ésta.

Frasco, 5 pts.
Barquillo, I, farmacia, Madrid.

Ayuntamiento de Madrid



PEPTONATO 
DE HIERRO

E l i : x i r PEPSICO Y 
DIASTASADO

MEÍULAS; d» Oro, H A V R E  1 8 8 7 ;  do Plala.BARCELONA 1 8 8 8 ; Diploma do Honor, T O U L O U S E 1 8 8 7  
De un gusto  e x a u ls ílo , sin el m enor saDor Oo h ierro ; e s  el m as asim ilable de todos 

los ferru gin osos; e l q u e  produce resultados m as prontos y  m as con stan tes. 
DÓSiS: Una  eocharac/a a l  p r i n c i p i o  tía oitía  a n a  d e  l a »  tíoi p r i n c i p a l e s  c o m i d a s .  

.P orMayor. P A R I S . M .  BAYARO,ll,EQedeSefi|Dé; J H A I> í? lZ ),M .G A R C lA ,C a p e U a n ® 8 ,l  
^  B d Madrid- Oarcará y  Castillo» Príncipe, i8.

t

U M O V J Z E -J ^ L B E S J P M T r U E  S
P R C V E B D O R  D E  L O S  H O S P I T A L E S  M I L I T A R E S

PARIS —  78, Fa u b o u rg  Saint-Denis,  78 —  PARIS
Todos los productos están preparados bajo la inmediata vigilancia de los 

Sres. FTJMOUZE. D octores en M edicina, Farm acéuticos de clase.
Dos m e d a l la s  en  la  E x p o s ic ió n  U n iv e rs a l d e  P a r ís  1 8 8 3 _________

V ejiptorio y Papel le Albespeyres
L os ú n icos em pleados en  loa H ospitales m ilitares

Contraías ENFEnmEDADES AGUDAS
como brooquilis, fluxiones de pecho, pleuresías, 
afecciones dei corazdn, meningitii, neuralgias, 
reumatismos, flebre tifoidea, etc..

El Vejinatorio de Albespeyres es el remedio 
más heroteo que puede ser recelado por losmídlcos.

Como existen numeroíos »mííacto««í, es preciso 
tener buen cuidado de pedir el verdadero Vejiga­
torio de Albespeyres y asegurarse de que cada 
cuadrado de 5 centímetros ItcTa la firma de 
Aíbespeyres en el lado verde.

E l m etro , 5  Iranooa.

Contra las ENFEfímEDADES CRONICAS
como enfcimi’dades del cerebro, parálisis, enferme­
dades niTTiosas, asma, catarros, enfermedades de 
las criaturas y de los ancianos, enfermedades de la 
edad critica.
.Viiî KH iiemedio «j fon eficaz como nn Vejiga­
torio en el brazo,deladímensiónde un peso fuerte 
mantenido con el verdadero Papel de Albespeyres.

Niimkrosas imitaciones. —  Se eviürán no 
aceptando sino las cajilas de papel qoe llevan la 
Firma Fumouze-AloespeyreM y el Seíio de la 
f Union des Fabricanls». L a  Cajita 1  franco.

Ln cantaridina ee un antiséptico de loe más poderoeos. La efleaolo del JPapeJ y dei 
V e j i g a t o r i o  de A lb e a p e y r e a ,  en un gran número de e n íe r m e d a d e a  crC niC B e  
(exutorlo mantenido con el Papel de Albespeyres) y de e n f e r m e d a d e s  a g u d a s  epidémi­
cas d contagtosastvejigatorlo volante),se debe no sóloá la acddn revulsiva del principio vejlgnnie 
sino que también á la acclún que la cantaridina, absorbida en dosis pequefiuimas, ejerce contra 
toe microbios y sus secreciones téxlcas. --------> » . -  ^

ARABE DE DENTICION
^  D E L  D** D E U A B A R R E

J a r a b e  « l n  n a rc ó tic o , r e c o z n e n d a d o  d e s d e  8 0  a ñ o s  por los F a c u l ta t iv o s .
Eiiniieaiio cu frJcciODCs en las encías, facilita  la salida de los dientes, previene  
ó  hace dcsaiiarecet los sufrim ienlos y  todos los accidentes de la prim era  
den Hc>6n.~ Kxlja.«e la Firm a Delaborre, y el S e l l o  de la  «  V n io n  des F a b r i c a n t s ’ 
E l Frasco , 3  francos 5 0  céntim os. _  .  ^ ^

O T R O S  P R O B i r c T O S  d e l D ' 9 S 1 . A S A X R B  s A gua, Pasta y  P olvos denii- 
fricos (oriontüles); M ixtura desecativa. Licor cloroféuico. Cim ento de Gula- 
ucrclia. para la cura d e las m u ela s cariadas; E stuches dentarlos; Cepillos i>aia 
los iiicnleí--, jubones, e le , --------- t - -----

C Á P S U L A S  RAQUIN
.A p r o b a d a s  p o r  la  A c a d e m i a  d e  JH edicizia  d e  f  a r í s .

C á p s u la s  con lo s  m e d ie a m e u to s  s ig u ie n te s

4«-
G O P A IB A  titu lada.
C O P A IB A  y  extraoto de cubeba. 
C O P A IB A  y  extracto de m ático, 
C O P A IB A  y  esencia de sándalo. 
C O P A IB A  y  alquitrán.
C O P A IB A  y  Bubnltrato de bism u to. 
C O P A IB A  y  hierro reducido.

C O P A IB A . cubeba y  ratania. 
C O P A IB A , cubeba, ratania  y  hierro. 
CO PAIBATO de sosa.
C U B E B A  p u ra .
A L Q U IT R Á N  puro.
K A V A .
T R E M E N T IN A  de lim ón.

I,*s C Á P S U L A S  de B A Q U ÍN  son las tlnteaz Cápsulas eon cuftíería rfí gíufen aprobadas 
por la Academia de Medicina.

Constituyen el modo de adminlstracién más perfecto y más racional de las sustancias balsamo-resinosas. 
La Cápsula de gluten, com o n o  revien ta  en el eetóm ago, protege en efecto la mucosa estomacal 
contra el contacto irriLmlcde los medicamentos, de donde resulta la ausencia de eructos y de náuseas y la 
tolerancia perfecta de las rías digestivas para los medicamentos tomados bajo esta forma.

DOSIS. 3  a 12  Cái'sulas de Copaibato de Sosa (de 0,40), contra la BLENORfíAGIÁ  ;
3  a 1 8  Capsulas de Cubeba o de Copaiba (de 0,60), oonOsln adición  de otras sustanoias. 

f o n i n  BLENORRAQIÁ C S T I T I S ,  C A T A R R O  VEJIGAL,  AFECCIONES d e  I s  P R OS T AT A.  LEUCORREA,  
C R U P ,  BRONQUITIS,  C A T A R R O  P U LM ON A R ,  A FECCI ONES d e l  CUTIS,  etc.

2  á 8  Cápsulas de Alquitrándde T rem en tin a  (de 0,Í5). contra BLENORRAOIA CRONICA,  
l E U C O R N E A ,  BRONQUITIS,  C A T A R R O  P U L M O N A R  6  VEJIGAL,  A S M A ,  NEURALGI A ,  etc.

O B S E U V A C r O lW  13V n>O R TA X jJTB   ̂  ̂.
El apáfálsiíicainóii cualquiera fraico qoe oolleve la f i r m a  d e  R a q u m y el Sello de la' 'Hoioiides rabncaiti

P ( : 4 4 4 4 4 4 4 4 U 4 4 4 4 4 4 4 4 ‘4 4 4 4 4 ^

HIERROy TIZÓN de'CENTENO
ELIXIR EUSTÉNICÚDEiOrPELLETAN

,  D ip lo m a s  d e  H o n o r  y  M e d a l la s .
CLOROSIS. -  PERTUBALI0NE8 UTERINAS. -  LEUCORREA. -  METRORRAQIA 

INCONTINENCIA de ORINA.—  ESPERMATORREA. —  LACTACION INSUFICIENTE.
P H K C IO  : S  K I tc N C O S  K N  T O D A S  I .A S  l ' H I S T I ' ' t  L E S  K A R M A C IA S .  

x > X T P ’ I T . H O ,  F h a r m a c ie n  á  S t - C s . . O U D  fJ ^ r a n c e ) .  
.W n v ir  f tS f . - iÁ ’ . l  ’ M .  F O U S S E B V A U , I I P .  S a lA n  d e  S a n  J u n n ,  HÁH''/ I/)K A .

Yoduro de Hierro inaiieraWe
REW-mE PARIS

t e s a

ádoptsdss por 
el Formuisrio oHolal 

! frs: U 
f  su>' -a t íJ i  

por el Consejo medleel 
de Ssn retersburgo. t e s s

Participando de las propiedades del| 
lo d o  y  del H ie r r o , estas Pildoras con -(  
'Vienen especialm ente en las enferm e-á  
dades tan variadas qu e determ ina elj 
gérm en escrofuloso [tumores, o&sfrwc-J 
¡cton« y  humores ftios, etc.), afecciones^ 
contra las cuales son im potentes losj 
sim ples ferruginosos; en la c i ó r o s i » (  
(colores pálidos), l e u c o r r e a  (floresi 
blancas), la A m ea o rr ea im en s tr u a d o n ^  
nula ó  dificil), la T í » l » ,  la S iñ U s  c o n s- J  
t l t u c lo n a l ,  etc. En íln, ofrecen á los j  
prácticos un  agente terapéutico de los< 

'm as enérgicos para estim ular el orga-< 
'n lsm o y  m odificar las coiistilucionesj 
;iinfálicas, débiles 0  debilitadas.
¡ N. B. —  El loduro de hierro im puro 6 ^  
lalteiadoesun  m edicam ento inlléi é irri-, 
liante. Como prueba de pureza y auten-( 
'ticidad de las verdaderns P íld o r a s  de( 
'B la n c a r d , exsíjase nuestro sollo dej 
¡plata reactiva, núes- 
itra firma adjunta y  
I sello de la ü n itn  de^
'Fabricantes. __ _
' Firmacéuf/corfe Par/#, oí//e fionaparffl,^- . 
¡D C S C O N F ÍB S E  d e  l a s  F A L S IF IC A C IO N E S

CURACION ASEGURADA
de todas Afecciones pulmonares

HEDALU DE PUTA. BARCELONA 1888.

CAPSULA 
S OTADAS^

fdel D o c t o r F O m U n E U l
•i-Hít*-!*

Ünicas premiadas
En la Exposición París i878 

EXÍJASE LA BANDA DE 
OAlIANTtA PinHAriA

Todos Irte que padecen del pecho deben 
tom ar las C 'p su las del Doctor F0URW/5Í1-
22, Pl. de la Madeleine Paris.

D e p ó s íío  e n  to d a s  F a r m a c ia s

T V  e i r x * ó s i s

JARABE COLLAS
Con P o t a s aB r o m u r o  doble de 

y de L i t i a t o
DéSlB : 2  ó 3  CL'CRABADAS POR DIA 

El Brom uro de L itlato es el nías podero­
so de todos los sedativos en el tratamiento de ins 
c s t f 'e r s s ied a fte s  n eiT ÍH M n x, pues esto 
Bmamro contiene 1,9S de bromo por cíen parten,

O c p ó e i t o  :  Farmacia COI-UAS
8 , R u é  D a u p h in e ,  P a r le

Ayuntamiento de Madrid




