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SIGLO MEDICO

(BOLETIN DE MEDICINA, OAGETA MEDICA

GENIO MEDICO-QUIRURGICO)
Milico de Medicina, Cirugia y Farmacia, consagrado  los intereses morales, cientificos y profesionales de las clases médicas

FUNDADORES
SENORES DELGRAS, ESCOLAR, MENDEZ ALVARO, TEJADA Y ESPANA Y NIETO SERRANO
DIRECTOR
D. MATIAS NIETO SERRANO
BEDACTOBES: DON RAMON SERRET. — DON CARLOS MARIA CORTEZO. - DON AnQEL PULIDO.

Esto periddico sale & los todos los domingos y forma Precios de suscrlcion de EL SIGLO.— M adkid; 3 ptas. trimestre
chafio un tomo de 832 péaginas y ademas las portadas é P rovincias: 4 ptas. trimestre, 8 ptas. semestre y 15 ptas. el
indlices, que se regalan & los suscritores. afio; Extranjero, Ultramar y Filipinas, 20 ptas. al afio.

Las reclamaciones de los nimeros que sufran extravio Precios dNe suscricion de la BIBLIOTECA. — 15 ptas. rl afio en
dnberdn hacerse indispensablemente dkxtro de los dos ueses toda Espafa, que pueden pagarse en tres veces, 5 ptas. cada
iraSIGAN « LA PALTA. vez.—Extranjero, Ultramar y Filipinas, 20 pesetas al afio.

ADVERTENCIA DE LA ADMINISTRACION

Rogamos & los sefnores suscritores que
m han satisfecho aun sns suscriciones del
ano actual se sirvan ponerse cuanto antes
a corriente de ellas, si no han de sufrir
retraso en el envio del peridodico ni de las
obras de la Biblioteca.

BIBLIOTECA ESCOGIDA DE “EL SIGLO MEDICO-

Ponemos en conocimiento de nuestros suscritores que esta agotado
d tomo | de la FARMACOPEA-FORMULARIO.

Ha comenzado & repartirse & los suscritores de provincias el tomo Il de la

RMCOPU-FORi.. ~ HfIRSi.

contiene las Farmacopeas Austriaca, Belga, Britanica, Danesa, Espafiola, Francesa, Estados Uni(3os
América, Germanica, Helvética, Italiana, Mejicana, Neerlandesa, Portuguesa y Rusa; los Formularios
"“os Hospitales civiles y militares de Espafa, Francia é Inglaterra; Férmulas de los Sres. Ariza, Bardet
~%asse, Bouchardat, Dorvault, Dujardin-Beaumetz é Yvou, Gallois, Gonzéalez Velasco, Grosser, Olavi*
Strumpell y otros muchos distinguidos profesores, y los medicamentos nuevos.
No creemos inmodestia el decir que esta obra no cuenta con ninguna otra analoga en el mundo.

Para este aflo, DECIMOTERCERO de nuestra Biblioteca, tenemos en prensa la conclusion de la Far-
Jicopea-Formtjlario Universal; el Tratado clinico y practico de las enfermedades mentales del
Diiyg. Ol Tratado db Electroterapia del Dr. Erb; el de Enfermedades de la médula espinal de
~m'yom.Bramwel; el Tratado de operaciones de urgencia de Thomas; el Manual de técnica micros-
MNCA del Sr. Latteux; la Higiene especial de Mantegazza; el Tratado de Medicina legal de
S. Taylor, catedratico de Medicina legal de Guy's Hospital; la excelente obra de Enfermedades de la
"arganta y de las vias aéreas. Guia para el diagndstico de las afecciones de la faringe, es('5faqo,
MMuea, laringe y fosas nasales del reputado laring6logo de los Estados-Unidos Dr. J. Solis Cohén, y

@fFas varias que sucesivamente iremos indicando.

Toda la correepondencia, lo« pedidos, libranzas, letras y demas documentos de giro referentes a E1 Sigloy a bu Bibuo-
8« dirigiran 4 D. Ramon Serret, apartado de Correos num. 121, Madrid. — La Administracion se halla establecida on la
de la Magdalena, 8C, segundo izquierda, y las horas de oficina son de y &4 3todos los dias no feiiados.



ESTAFETA DE PARTIDOS

Tengan en cuéntalos que soliciten la plaza de Arroyo
de Sao Serran (Badajoz), que hay un meédico que tiene
igualado todo 6 casi todo el vecindario, que piensa seguir en
dicha villa, y que el publicar la vacante no obedece mas
que & cumplir lo que marca la ley. pues el contrato con el
que la desempefia no es mas que por dos afios, que ven-
cen en 1.®de Julio venidero préximo. El que desempefia
dicha plaza se retira, pero queda un médico que hasta aho-
ra visitaba particularmente, al cual piensan dar la titular
por tener en ésta simpatias y vivir entre su familia, bastan-
te numerosa.

— Los que piensen solicitar la plaza de médico titular de
Tortola (Puadalajara), cuya vacante se habra anunciado
ya en el Boletin 6 se anunciara en breve, deben tener pre-
sente que el que la desempena actualmente ha determina-
do seguir en la localidad, por contar con tres cuartas partes
del vecindario y ser debida esta deiermiiiacion del Ayunta-
miento & incidencias que tan frecuentemente surgen entre
éste, el elemento caciquil y el titular.

VACANTES

Las dos de médico-cirujano — por renuncia — de Mota
del Marqués (Vailadolid). Dotacion 625 pesetas cada una
por la asistencia de 50 familias pobres y las igualas con los
vecinos pudientes. Solicitudes hasta el 10 de Junio al al-
calde D. Ciriaco Soto.

— La deid. id. de Villafria (Burgos). Dotacion 35 pese-
tas por la asistencia de las familias pobresy 110 fanegas de
trigo que producen las igualas. Solicitudes hasta el 24 de
Mayo al alcalde D. Roque Gdémez.

— La de id. id. de Robledo (Guadalajara). Dotacion 50
pesetas anuales pagadas por trimestres vencidos por la
asistencia de las familias pobres y las igualas con 140 ve-
cinos pudientes, de los cuales percibira dos fanegas de cen-
teno de cada uno, asi como también una arroba de patatas
y una carga de lefia. Solicitudes hasta el 28 de Mayo al al-
calde D. Cipriano Lucia.

— La de id. id. — por traslado — de Pefialva (Guadala-
jara'. Dotacion 25 pef-etas anuales por la asistencia de las
fiimilias pobres y las igualas con los vecinos pudientes. So-
licitudes hasta el 30 de Ma>o al alcalde D. Baldomcro Vi-

cente.

— La deid. id. — por renuncia — de Castrillo de Onie'o
{Falencia). Dotacion 300 pesetas anuales por la asistencia
de 20 familias pobres y las isiualas con los vecinos pudien-
tes. Solicitudes basta el 31 de Mayo al alcalde D. Félix
Beltran.

— La deid. id. — por destitucion — de Casas de Haro.
Dotacion 750 pesetas anuales, pagadas del presupuesto por
trimestres vencidos, por la asistencia de 50 familias pobres
y el igualatorio libre. Los aspirantes pueden también con-
tratar con el Ayuntamiento, quien se obliga & dar cobradas
hasta 1.750 pesetas, dandole ademas casa capaz y decente
y dejandole libre de contribucién de consumos y demas

cargas vecinales. Solicitudes hasta el 8 de Junio al alcalde
D. Juan Perona.

— La de médico-cirujano de Magan, del partido de To-
ledo. Habitantes 729. Dotacién 750 pesetas por la asisten-
cia 4 50 familias pobres mas las igualas con los vecinos
pudientes. Solicitudes hasta el 25 de Mayo al alcalde
D. Paulino Burgos.

__La deid. id. — por renuncia — de Villaseca de la Sa-
gra (Toledo), partido de lllescas Hab. 1.325. Dotacion930
pesetas por la asistencia & 100 familias pobres, més las
igualas con los vecinos pudientes. Solicitudes hasta el 5
de Mayo al alcalde D. Juan Rijosa.

— La de id. id. de Fuentelahiguera (Guadalajara), parti-
do de Cogolludo. Hab. 483. Dotacion 150 pesetas por
asistencia a 6 familias pobres y 180 fanegas de trigo por
igualas con los vecinos pudientes. Solicitudes hasta el 6
de Mayo al alcalde D. Pablo Vihuelas.

— Se halla vacante una plaza de médico titular, de nueva
creacion, en la villa y concejo de Avilés, con el sueldo &
1.500 pesetas anuales.

Los doctores y licenciados en Medicina y Cirugia que
quieran aspirar a ella podran presentar sus solicitudes,
debidamente documentadas, en la Secretaria del excelenti-
simo Ayuntamiento hasta el dia 10 de Junio préximo in
clusive;'debiendo hacer presente que es necesario para ello
tener por lo ménos cinco afios de practica, 4 contar des
de la fecha en que se haya tomado razon del titulo profe-
sional. .

Avilés 10 de Mayo de 1889. — EIl alcalde, Atanam U-

rrefo.

— Las plazas de médico y cirujano de Tarbena (Alicp
te), partido de Callosa de Ensarria. Hab. 1.792. Dotacion
500 pesetas al primero y 250 al segundo por la asistencia
a 25 familias pobres, mas las igualas con los vecinos pu
dientes. Solicitudes hasta el 30 de Mayo al alcalde D. Fran-
cisco Feries.

TENIA O SOLITARIA

Se expulsa «a 2 6 8 boras, temando

LAS CAPSULAS TENIFUGAS
pg MORENO MIQUEL.
Arenal, 2, Madrid, y principéis*
farmacias.

60 rs. frasco, y.por 65, S€ remiw

certificado & provincias.
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GOTAS CONCENTRADAS
TBATAMIEIVTO CURATIVO DE LA TISIS T LAS TUBERCulLCBW

Se dan prospectos & quienes lo soliciten. Depdsito centr*i
farmacia de A. Coipel. Barquillo, 4, Madrid.

Piro-fosfatr de hierrd 1y bal dorhidoopépsich

MMM 0 1a foveda il M) daRiii garlera sstillo, clle re 1a negralless, i, narrio

Los buenos resultados obtenidos con el empleo de esta preparacion durante cuatro afios por cuantos la han
el contener en su composicion los tres elementos mas fundamenia'es del organismo (hierro, fésforo y cal), en
soluble y bajo forma asimilable, nos permiten recomendarla 4 nuestros comprofasores como uno de los mejores J

seguros/dnicw reconstituyentes para combatir cou prontitud

la anemia, clorésis, debilidad, inapetencia, disjpepiu cr

y demas enfermedades que estan sostenidas por el empobrecimiento de la sangre. Frasco, 2 pesetas.
Elaboracion y depdsito de los productos quimicos y medlcauientos conocidos, antipirina, antifebrina, cxalgm ' g
Uacetina, etc., etc.; aguas destiladas y minerales; cura Lister completo surtido, biberones, bragueros especiales
rregir las hernias de los nifios y las «ie los hombres, pezoneras, saca-leches, y lavativas y jeringuillas de
y formas, fajas umbilicales y de sobreparto; sondas Nelaton y Beuas; speculums, pulverizadores Richardson y «

por; termdometros clinicos, ventosas, etc., a precios baratos.

Se remiten por el correo 6 ferrocarril & quien los pida.

10, Magdalena, 10, Madrid.
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PORTRI-REMEDIOSu REYNjBI

BUJIAS pifa‘a Uretra.— LAPICES  d Utero I I
CABEZALES VAGINALES.-SUPOSITORIOS

Los Pnrta-Reincdios se disuolven al contacto de
Ue macosas, que aishin y desoongestionan. Per-

iniien & loa inedicament"S obrar ituninte dos horas 7 -

porlo ménos. Las Bujias y los Lapices, por su paso [E Tomas SanCheZ Escrlbano
dario y_eu dilacién, impiden la formacién de los

Constrenimientos. Atoclia, 133» Mad-rid.

L. REYNAL, 13, rué Rougemout, PARIS.

Fabrica y almacén de instrumentos y aparatos de Medicina, Cirugia y
Veterinaria, de superior calidad y a precios tan ventajosos como en el
extrnujero.

Proveedor de la Armada, de la Brigada Sanitaria, de la Escuela de Vete-
rinaria, de los Hospitales Provincial, San Juan de Dios, Princesa, Incura-
bles, etc., etc.

Con privilegio exclusivo para el instrumental aséptico adoptado por la

~ , Sanidad Naval de camas de operaciones, cajas é instrnmentos comp eta-
CLonOfI IS - ANEMIA mente metalicos y facilmente desinfectables.

LINFA TISMO Curas antisépticas de tod s clases.
Jarabe y G rajeas Microscopios y accesorios microgréficos.

Aparatos electro- medicinales de iuduccion y de corriente continua.
DE FROTO IODURO DE HIERRO

- Composturas, vaciados y niquelados especiales y econdémicos.
I. F. G I L L E Calle de Atocha, num. 133, Madrid
£x-Interno de los Hospitales de Paris.

Estos preparados ocupan hoy el
primer puesto entre los ferrugi-
nosos, pues reunen todas las
condiciones exigidas por la te-
rapéutica moderna

PUREZA - SOLUBILIDAQ
INALTERABIUDAD.

La aceptacion y frecuente demanda de nuestros chocolates purgantes y
vermifugos para los nifios, nos ha obligado & elaborarlos muy en grande, re-
sultando al por mayor a unos 5 céntimos la pastilla. Caja de 500 gramos con
60 pastillas de 10 gramos una, i5 reales.

DEFCHTO GENERAL: AB.Ree Vinvillieri, PARIS Farmacia y laboratorio del Dr. Marqués, Hospital, 109, Barcelona.

MEDICAMENTOS PROPIOS PARA LA ESTACION
TABLOIDES DE STROPHANTUS

En los casos de falta de compensacién cardiaca y los de debilitacion del corazéon (palta de compensacion),
sea cual fuere la cause. ci mprendida la fiebre tifoidea, la opinion médica parece unanime para declarar ser el Stro-
phantus el remedio mas eficaz para curar la hidropesia, aliviar la dispnea y regularizar el pulso.

No solo disipa con frecuencia los sintomas anemicos en la enfermedad de Bright, sino también en el caso de
contraccion del rifion con hidropesia ha producido prontamente el suefio y una diurésis libre. En la enfermedad
de Bright (hidropesia), v sus sintomas, el Strophantua es absolutamente precioso en la mayoria de casos, aunque
en la anasarca de la cirr0sis hepaticay en la peritonitis crénica preste ménos servicios.

Miemras que para el iisma .simplemente bronquial nervio.so no haya tal vez sido tan util, sus benéficos efectos
han sido (dispnea) muy notables en la dispnea de enfermedades cardiacas y renales. AN

Ze Briiisk Medical Journal dice: «Estas Utiles Tabloides de Strophantus contienen 13 centigramos de la tintura.»

Se vende en frascos de 100 Tabloides.

TABLOIDES DE ANTIPIRINA

Atendido que las inyecciones hipodérmrcas deantipirina producen la analgesia local y disminuyen la excita-
bilidad excesiA de la espina dorsal, se ha administrado (désis para las afecciones dolorosas) este medicamen-
to en las afecciones dolorosas y obtenido los mejores resultados. 50 centigramos en inyeccion parece ser una ddésis
media: pero cuando el dolor es muy ac?udo puede algunas veces atajarse con doble dosis tomada por la boca.

La antinirina ha sido administrada hipodérmicamente con excelentes resultados en la jaqueca, la neuralgiafa-
cial, el lumbago, la ciitica, la angina pectoral, los célicos renales y biliares. Eu el asma, la dispnea intensa que so-
breviene en la bronquitis, produce mucho alivio, asi como en los dolores punzantes de la ataxia locomotriz. He aqui
lo que dice Germain Sée: «La medicacion con la antipirina constituye para todos los érganos un verdadero medio
para calmar su sensibilidad irritada; la antipirina es el remedio contra el dolor y el alivio de los que lo sufren.»

Es vivamente recomendado contra la coqueluche (tos convulsiva).

Se venden en frascos de 25y 100 Tabloides.

defectos de l as emulsiones ordinarias

Las_emulsiones ordinarias de aceite de higado de bacalao ofrecen los inconvenientes o
1 oEl aceite es subdividido mecanicamente.—2 o Contienen potasay por consiguiente jabones.—3. Contienen

aceites e.senciales que causan eructos.-4.0 Estan preparadas con gomas que se descqmponen.-5.0 Las emulsiones
pancreaticas son una fi. cion.-6.0 Un aceite no debe ser nunca medicinado y ha de tomarse con otro alimento.

I.“~NrofrMe?nfnguno”™d™® ii convenientes arriba indicados.—2®EIl aceite no es medicinado, pero si disuél-
tocon el Extracto de Mata.-3 ®Su sabor es tan agradable como el de la orema irraca, y tan asimilable como la
leche de mujer.-4.0 Es una forma ideal para la administracién de grasas. (Sntish Medical Journal.)

Se vende en botellas de i y de 1 libras.

B uerodgs, W ellcome & C.°, Snow H it Buildings, L(5itdre3. E . C.

Se encuentran en todas las farmacias for mayor y menor.
EN BARCELONA: SENORES V. FERRER Y COMPANIA



raceasee HIEITO Rabuteau

premiadoporelZnatitutodeF'ranoia.PremiodeTerapéutioa

Los estudios hechos por los médicos do los hospitales, han
demostrado que las Verdaderas Grageas de Hierro
Rabuteau son superiores & todos los demas ferruginosos en
los casos de Clorésis, Anemia, Colores palidos. Pérdidas,
Debilidad. Extenvacion.Convalecencia.Dehilidad de losnifios,
y enfermedades causadas por la Pobreza y Alteracion de la
sangre, 4 consecuencia de fatigas, vigilias y excesos de toda clase.

Se toman de 4 4 6 grageas diarias.

Elixir de Hierro Rabuteau recomendado a las personas
gue no pueden tragar las grageas. Una copita en las comidas.
Jarabe de Hierro Rabuteau destinado especialmente a
los nifos.
La medicacion marcial por el Hierro Rabuteau esla mvi
econdmica y-racional de la terapéutica.
N i constipacidon, ni diarrea; asimilacion completa
Exdjase el Verdadero Hierro Rabuteau dc CLIN T C'Y,
PARIS 3 N

NEVRALGIAS

Pildoras del D" Moussette

Las Pildoras Monssette. de aconitina y quinio, calman 6
curan la Gastralgia, la Jaqueca, la Ciatica y las Nevralgias
mas rebeldes.

RLa accion sedativa que las Pildoras Moussette ejercen
R sobre el aparato circulatorio sansuineo, por medio de los
R nervios vaso-motores, iniiica su empleo en las Neoralgias del
t trigémino, las Neoralgias congestivas, las Afecciones
fl reumaticas, dolorosas é' inflamatorias. »

t La aconitina produce efectos maravillosos en el tratamiento
> de las Nevralgias faciales, con tal que no sean sintomaticas
t de un tumor intra-cranico. »

(Sociedad de Biologia, sesion deliZ de febrero de 1880.)

Doésis ; Témense de 3 4 6 pildoras en las veinte y cuatro horas.

Eiijaose lis Verdaderas Pildoras Moussette ce CLIN Y C'*,
PARIS

SOLUCION

De Salicilato de Sosa

Del Doctor Clin

Premiado por la Facultad de Medicinade Paris (premio montyos)

La Solucién del Doctor Clin, siempre idéntica ensi
composicién y de un sabor agradable, permito administrar
facilmente el Salicilato de Sosa puro, y variar la dosis ssgui
las indicaciones que se presenten.

R EIl Salicilato de Sosa que Clin emplea, es de una pureu
it perfectay preparado con el mayor esmero; es un medicameitii
R en que se puede tener la mayor confianza.»

(Sociedad de Medicina de Parit, sesién del 8 de Febrero de 18/)

La Solucion Clin, muy exactamente graduada en sus dHli.
contiene;

2 gramos de Salicilato de Sosa por cucharada.
0,50 centigramos — — por cucharadita.

PARIS — CASA CLIN Y C*™ — PARIS
~ Y por conducto de los Farmaeiuticos de Francia y del Exjrangf®

CAPSULAS

DIATHEY-CAYLUS

{Maseara delgada de 'Qluten

De Copaiba %/ de Esencia de Santal
De Copaiba, de Cubeba, y de Esencia de Santal
De Copaiba, de Hierro, y de Esencia de Santal.
o Las CApsulas Mathey-Caylus de Esencia de
e poséen una eficacia sin igual y se emplean con el
R éxito para curar rapidamente los Flujos antiguos orecieut»
nla Rlenorragia, la Leucorrea, la Cist'sis del C'iellO;*
* Uretrilis, el Catarro ylas otras Enfermedades de la
« y contra todas las afecciones de las Vias urinarias.
« Merced a su cascara delgada de Gluten, esencialffl®
< asimilable, pueden las Capsulas Mathey-Caylus ser
fl ridas por jas personas mas delicadas, sin que jamas
« causar el estomago. » [Gazetle des HoOpitaux deriw

TOmense do 9 a 12 Capsulas por dia.
Paris,en CASA de CLIN & C*™,y .. todaScarmacia

SOLUCION COIRRE

CLORHIDRO-EOSFATO DE CAL

Tisis- —AnNnemias.—Oagnexia-—flscircSixilas O
RaqgiAitismo. —Inapetencia- —X>ispepsia. —Kstado nervioso™

AKNMimilacion insuficiente. —£2niermedades d.e los finesos

El clorhidro-foefato de cal es la preparacion de fosfato de cal la més racional, la sola fisiolég*!-
ca, puesto que on el estado natural esta sal no se disuelve sino & favor del acido clorhidrico de la

sustancia gfastrica.

Es la sola que redne los efectos eupépticos del acido clorhidrico y los reconstituyentes del fosfato

de cal, y concurre directamente al mismo objeto.

Es la que bajo el mismo volimen contiene mayor cantidad de medicamentos (5 graTnos de fosfato
de cal gelatinoso por cucharada pequefia de solucién) el acido clorhidrico, teniendo sobre el fosfato de
cal un ~ran poder disolvente mas considerable que todos los demas acidos.

Es igualmente la ménos acida.

Es, en fin, la mas econdmica, condicion importantisima para un tratamiento muchas veces largo

y duradero.

Mezclada con agua azucarada, agua y vino, no tiene absolutamente gusto alguno, suerte de que

los enfermos no se cansan de ella.

Tomada al momento de las comidas, como asi debe hacerse, favorece la digestibn muy sensible-

mente.

/1

Pwra ecitar lasfalsiflcaaones, exijase en codafrasco él sello del &OBISRNO FRANGSS.
Se vende en las principales farmacias, -r*

Elaboracion y venta al por mayor: 79, rué du Cherche eMidi, Paris,
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EL SIGLO MEDICO
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BOLETIN DE LA SEMANA

REAI/ ACADEMIA DE MEDICINA

Con dos notabilisimos discursos ha aumentado
dcreciente interés que el debate acerca de la talla
hipogastrica toma en la Real Academia de Medici-
rm, El primero fué pronunciado en la noche del 3
2el corriente por el Sr. Calvo Martin, quien ocupd
b sesidén entera con una disertacion tan interesante
cono erudita acerca de la historia de la operacién
iscutida. Pocas veces habrd tenido ocasion el pua-
blico que & las sesiones acude en estos ultimos tiem-
pos de escuchar, con el atractivo de una exposicion
~ena, mayor y mas preciso numero de datos, nom-
bres, fechas y detalles descriptivos expuestos con
®Rrrallez metddica, con increible facilidad retentiva
ycon palabra tan correcta y adecuada. Como nun-

uos duelen prendas para el elogio merecido, de-
*Nos del Sr. Calvo, con tanta verdad como regoci-

que sus facultades de orador y sus condiciones
‘lemaestro se perfeccionan, en vez de aminorarse,
el tiempo. jLastima es que su ultimo discurso
pueda publicarse tal y como fué pronunciado,
formaria uno de esos juicios histdrico-criticos
irie tanto valor tienen para fijar el estado del pen-
~eMMtiento cientifico en determinados periodos, al es-
Iode los que enriquecen la literatura médica en
paises, y sobre todo en Italia é Inglaterral

El segundo discurso a

Rlouunciado en la sesién del dia 10 por el doctor

que nos referiamos fué

después de exponer brevemente el Sr. San-

tero nuevos casos de sus notables aplicaciones de la
'“oaiua. También ocupo6 el Dr. Creua toda la sesién
marco el reloj, pero no la impaciencia de sus
oyentes, que le siguieron converdadero encanto en
disertacion, llena de convencimiento, de ilustra-

y de datos practicos adquiridos por propia
110, Se espera con verdadero deseo el discurso
Sr, San Martin, que completara esta discusion

notable, digna de sus mantenedores y de la Aca-
demia.

Decio Garlan.

MADRID 19 DE MAYO DE 1889

ESTUDIOS CLINICOS
ACERCA DE LAS ENFERMEDADES DE LA MEDULA ()]

Si pueden considerarse como incompletos y poco con-
sistentes los estudios de Patologia que, afectando un
caracter puramente teérico y literario, desdefien su com-
probacion en las observaciones de la clinica, como no
méiios incompletos podrian considerarse los que se hi-
cieran mediante la sola observacién de casos aislados,
sin buscar en ellos aquellos puntos de analogia 6 aque-
llas distinciones que imprimen en la imaginacién de
una manera indeleble las verdades y loa conocimientos
que en los estudios tedricos se han adquirido. La tarea
improba y dificil del profesor de clinicas es precisa-
mente esta de recordar, llevandolos siempre dispuestos
en el arsenal de sus conocimientos, la ley patoldgica 6
terapéutica, la explicacién de la perturbacién fisioldgi-
cay el medio de la investigacién de un sintoma cuan-
do improvisada é inesperadamente se le presenta, para
luégo, ordenado y sistematizado todo lo por él dicho
a la cabecera de los enfermos, formularlo en sintesis
provechosas que, adquiridas y confirmadas de esta ma-
nera, no se borran jamas del entendimiento de los
alumnos.

Puesto que la casualidad ha hecho que accidental-
mente predominen en nuestras salas los enfermos que
padecen afectos medulares, debemos aprovecharlos
como demostracién de nuestra idea del método clinico,
siguiendo con ellos este doble camino de la observaciéon
minuciosa é individual de cada caso y de su referencia
dentro del estudio paralelo, siquiera sea elemental, del
grupo de las afecciones medulares en que hemos de
aprovechar el breve espacio de curso que nos resta.

Las enfermedades del sistema nervioso son, sin duda
alguna, las de estudio mas dificil de cuantas abarca el
cuadro nosologico: localizadas en 6rganos de constitu-
cidon anatémica delicada é intrincadisima, perturbando
funciones cuyas sombras no ha llegado aun a iluminar
sino imperfectamente la moderna Fisiologia, necesitan-
do de tratamientos penosos, largos, dispendiososy es-
pecialisimos, el hacer un estudio de cualquiera de los
grupos de estas enfermedades, si no fuera una obliga-
cibn marcada por el cumplimiento de un deber, seria
una petulancia imperdonable.

No me propongo hacer mas que un resumen del es-

(1) Apuntes de lecciones dadas en la Facultad de Medi-
cina de Madrid'por el Dr. G. M. Cortezo.
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tado actual de los conocimientos patolégicos y terapéu-
ticos en lo que se refiere alas enfermedades del eje me-
dular, para que puedan servir de una especie de progra-
ma a estudios que requieren mucha abnegacion, mucho
desinterés y mucho tiempo para tener un galardén cu-
ya pequenez sb6lo se compensa por la satisfaccion inte-
lectual que estos estudios proporcionan.

Dividiremos nuestro trabajo en tres partes principa-
les: la primera consistira en algunas observaciones
acerca de los datos especiales que deban investigarse
en los enfermos medulares; la segunda en un estudio
analitico comparativo de los sintomas observados, y la
tercera en el estudio clinico de cada afeccion medular
en particular.

RECONOCIMIENTO DE LOS ENFERMOS

Supuesta en nuestro animo la idea de que un sujeto
pueda padecer de alguna lesibn medular, y recogidos
ordenadamente los datos anaranésicos y los que hagan
referencia & los otros aparatos y sistemas de la econo-
mia, veamos cOmo debe procederse para evitar en lo
posible omisiones en la adquisicion de los que se re-
fieren al sistema nervioso.

Aqui, como siempre, debe ser nuestro guia el cono-
cimiento de la fisiologia del 6rgano explorado. La mé-
dula es 6rgano conductor, centro de percepciones sen-
sitivas, origen de impulsiones motoras, centro reflejo,
centro tréfico : es, pues, natural que se indaguen sus
perturbaciones en la sensibilidad, en el movimiento,
en la forma de propagacién de uno y otro, en la armo-
nia y coordinacién de los actos entre si, en la perfec-
cion 6 imperfeccion de los reflejos, en la nutricién de
las partes, en el estado de su temperatura, de su calo-
rificacion y de las secreciones. Nada de lo que se refie-
re a4 estos extremos debe estimarse como inatil ni como
ocioso; es de tal manera complicado el problema que
cada sintoma y cada enfermedad representa, que nun-
ca sobrara ningln dato para ayudar & su resolucion;
en cambio, puede tenerse por seguro que siempre fal-
taran muchos de los que pudiéramos desear.

La sensibilidad puede suministrarnos elementos que
provengan del enfermo por expresién espontanea suya
y otros que pueden ser provocados por nosotros; siem-
pre deberemos dar preferencia a estos ultimos, porque
en ellos interviene ménos la preocupacion, el dominio
de ideas determinadas, la simulacién U otras condicio-
nes que muchas veces oscurecen en vez de aclarar las
cuestiones en la clinica.

Los sintomas subjetivos & que hacemos referencia
pueden reducirse 6 a disyninuciones, a exageraciones 0
é,Zerfurbaciones de la. sensibilidad: las anestesias, las
hiperestesias y las parestesias en todas sus variedades
estdn comprendidas en este grupo.

Una vez acusado por el enfermo cualquiera de estos
sintomas, debemos proceder & investigarle por nos-
otros mismos, y aim en los casos en que se omitiera
voluntaria 6 inconscientemente su enunciacioén, le in-
dagaremos por nosotros mismos procediendo a la parte
objetiva del estudio de estos trastornos.
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a) Anestesias.— Estas disminuciones parciales 6
totales de la sensibilidad se analizaran en todas las va-
riedades que esta funcion presenta, midiendo en cada
una de ellas el grado de intensidad que ofrece. Distrai-
da la atenciéon del enfermo héacia otros objetos, y ven-
dados sus ojos si se creyera necesario, se procedera d
exdmen de la sensibilidad tactil provocando contactos
en diferentes partes de la superficie de su cuerpo cn
objetos distintos, ora suaves, ora asperos, de consisten-
cias y formas variadas, y, sobre todo, se analizara an
esmero la sensibilidad de los piés y las manos; enles
primeros por el contacto ordinario durante la perma-
nencia en la cama 6 haciendo andar & los enfermos
por pavimentos duros, colocandoles inopinadamente
ruedos 6 alfombras al paso, y obligandoles a marcar d
momento en que los huellan y en el que pasan nue-
vamente al suelo descubierto; en las manos se anali-
zara esta forma de sensibilidad dando diferentes obje-
tos al enfermo, quien con los ojos cerrados debera
distinguirlos y marcar los detalles que pueda adver-
tir. Una vez terminado este examen, debe completar-
se con el de la sensibilidad de contacto y de presion,
que no son sino variedades de la primera. Se indaga-
ra si localiza bien el paciente cada contacto y la ds
tancia a que distingue dos contactos préximos; va
liéndose para esto, bien de los dedos del observador,
bien de dos cilindritos de madera, de las puntas ck
unas tijeras 6, afinando mas la observacion, y si se dis-
pone de ellos, del compas estesioraétrico 6 de los e
tesiometros de Weber 6 de Sieneking. EIl primero ck
estos instrumentos tiene entre sus ramas un arco gra-
duado que marca la separacion de sus puntas; el &
gundo tiene dos topes perpendiculares &4 una reglagra
duada por la que se deslizan y & la que se fijan ne
diante un tornillo. Estos instrumentos, lo mismo qe
muchos de los que sucesivamente iremos mencionan-
do, constituyen simples curiosidades de gabinete, cya
falta frecuente no nos debe inquietar, pues se sustitu-
yen casi de un modo perfecto, pero de seguro suficien-
te, por unas tijeras, en cuyas puntas se colocan bolitas
de cera, y por una sencilla regla dividida en centime-
tros y milimetros 6 un pedazo de un metro gque casien
ninguna casa nos falta. La preferencia de los objetos
de madera & los de metal y el aislamiento de las purn-
tas de las tijeras tiene por objeto el que no puedas
confundirse las impresiones térmicas con las de sinpl®
contacto. Deben tenerse muy en cuenta las variaciones
fisiolégicas que este género de sensilulidad presentaen
algunos individuos, lo que se modifica y perfecciona
con el habito cuando se explora repetidas veces en
mismo sujeto, y el 6rden en que se investiga; pus*
cuando se procede de un punto anestesiado a la regio®
sana inmediata, se nota una como difusién de la anes-
tesia, y en cambio, cuando se procede de la regio®
sana 4 la insensible, parece ésta mas reducida. Lo &R
sobre todo ha de tenerse en cuenta es la regiéon gP®
examina, pues es sabido que en el sano se distingu®®
dos contactos & un milimetro de distancia en la punt™
de la lengua, y en cambio no se suelen distinguir 4 8
6 70 milimetros en la piel del muslo 6 en la espalda-
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para esto convendrd consultar, en caso de duda, alguna
cklas escalas que en todas las obras de Patologia se
consignan.

La sensibilidad & la presion presenta modificaciones
muy importantes; algun autor considera su estudio
cono el de mayor interés (1); sin que le concedamos tal
preferencia, noslimitaremos a hacer notarque con su es-
tudio se adquieren datos, no ya de la impresionabilidad
Buperficial de la piel, sino de la de sus capas mas pro-
fundas. Los procedimientos de investigacion son tam-
bién variados: aislada la piel con un cuerpo mal con-
ductor del calor, se colocan sobre él objetos de peso co-
nocido, monedas por ejemplo, y se pregunta al pacien-
tecuando nota aumento y cuando disminucién en el
peso, La formula de consignar la observacién debe ser
puramente proporcional, como lo es la estimacién aun
eulas personas sanas, pues si notamos un aumento de
1gramo cuando se afiade a 9, no notamos lo mismo
cuando se aflade &4 90, sino que entonces, necesitamos
«gregar 10; es decir, que en uno y otro caso hemos per-
cibido el aumento 6 la disminucion de un décimo.
También para la estimacion exacta de estos fendmenos

ha ideado un aparato, el estesiometro de Eulen-
burg (2).

Las variaciones de impresionabilidad para la perfec-
don de las temperaturas tienen mucha importancia, en
cuanto que se observa algunas veces su abolicién, per-
sistiendo la sensibilidad tactil y la dolorosa, miéntras
iue otras veces se distingue la diferente temperatura

11) Dr. Remi. Traduccién italiana de la Enciclopedia de
"iemesen.

(2 Consiste este aparato, segun lo describe su mismo
*ptor, en un resorte espiral, cuya mayor 6 menor distension
gjerce una presion variable sobre una placa de cautehue, sin
9Le sea necesario separar esta placa del punto que se exa-
ediiia. EI resorte se halla rodeado de una vaina metalica y
Unido & un vastago que comunica con una rueda dentada, la

pone en movimiento a una aguja indicadora; ésta gira
wdedor de un circulo graduado, cuyas cifras marcan el
PR'io (ie tensién del resorte, 6, lo que es lo mismo la inten-
' ad dg prt-iaion ejercida sobre la parte del cuerpo a que
uplica el instrumento. La divisién de este circulo es em-
j 'Wtay calculada por gramos, de tal manera que cuando la
marca 100, la presion que la placa de cautehue ejerce
p’®el punto de aplicacion equivale & 100 gramos.
‘Unla cara, segun Eulenburg, se nota una diferencia de
8o de , en la mano de '/,0, en la parte posterior de la
t ®urde V4 6 de ‘/s (Descripcion y grabado, tomados de la
duccion espafiola del Diccionario de Eulenburg, por Mi-
Viguri.)

de los objetos cuando las otras impresiones se han abo-
lido. Varias son las maneras de investigar el estado de

la sensibilidad térmica: la més sencilla de todas consis-
te en echar el aliento, manteniendo la boca muy cerca
de la piel del enfermo, y mejor con un pafio 6 un trapo

grueso por medio, como por juego hacemos muchas ve-
ces en nuestra nifiez, cuando llegamos a producir hasta
sensacion de quemadura en el brazo de un nifio & tra-

vés de su chaqueta; después debe soplarse sobre el
mismo punto desde una distancia como de 20 centime-
tros : de este modo podra percibirse la distincion delica

da entre el frio y el calor. La aplicacion alternativa de
objetos metalicos 6 de la palma de la mano, la de tu-
bos de ensayo conteniendo agua & diferentes tempera-
turas, la de los tubos de fondo metalico usados por
Nothuagel 6 la del termo-estesiometro de Eulenburg,
constituyen medios mas perfectos cuando se quiere es-
tudiar el fendbmeno de un modo detallado.

Por todos estos diferentes medios se ha podido com-
probar que las temperaturas que con mas facilidad se
diferencian en el estado normal son las comprendidas
entre 25 y 35°: no debe, por lo tanto, indagarse en un
principio las inferiores 6 superiores a éstas, pero si pue-
den excederse cuando se vea que este género de sensi-
bilidad estd embotado, para ver hasta qué grado lo
esta(l). También se muestra muy distinta la aptitud
para la distincidon térmica segun las regiones de la piel,
pues miéntras en la mejilla se distinguen 0°,2, en la es-
palda y en la extremidad periférica de los miembros no
se perciben diferencias menores de lo. Ademas del em-
botamiento puede haber inversion de esta sensibilidad,
dandose el caso de que un cuerpo frio, y aun el hielo,
produzca sensacién de calor, y, por el contrario, un cuer-
po de 35 a 4Qo impresione como frio.

La sevsacion de dolor, que también puede perturbar-
se sin guardar paralelismo con las demas, puede explo-
rarse por medio de pellizcos, picaduras, etc., viéndose
que en ocasiones se perciben estos estimulos como sim-
ple sensacion tactil, y en otras ocasiones no se percibe,
en modo alguno, aun cuando se hunda en las carnes
una aguja hasta 4, 5 6 mas milimetros: entdnces se
dice que existe analgesia. Al explorar esta forma de
sensibilidad conviene marcar, no sélo si el enfermo
responde a ella, sino el tiempo que tarda en percibir
la impresién dolorosa, pues hay enfermos que tardan

(1) Este instrumento consiste en un vastago (como tal
puede servir también la rama horizontal de un estesiometro
de Lieneking), al cual se atornillan dos termdémetros en co-
lumna grande y cuyas calcetas, lo m.as anchas y planas posi-
ble se aplican & la piel & dos puntos distantes. Los dos ter-
moémetros se ponen & temperaturas lo mas distintas posi-
ble, se aplican a la piel y se examina cudl es la diferencia
entre la temperatura de ambos termdmetros, que el sujeto
a gquien se reconoce puede apreciar aun. Esta diferencia
puede leerse inmeili.'itamente en las escalas de los terméme-
tros. determinando de este modo la sensibilidad paralas di-
ferencias de temperatura en la parte de ja piel que se exa-
mina. Este procedimiento, que a la verdad sélo permite
apreciar grandes alteraciones en la sensibilidad térmica, es
comodo y puede aplicarse & cualquiera parte de la superfi-
cie de la piel. (Del -Diccionano de Eulenburg. Esta parte,
aun no publicada, la debemos & la galanteria del traductor
espafiol, Dr. Miguel y Viguri.)
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cinco y a.un veinte segundos, y otros en quienes el do-
lor se prolonga por mucho tiempo después de cesar la
excitacion 6 se confunde aun siendo siempre desagra-
dable, datos todos que conviene consignar.

La sensibilidad cutanea & las corrientes eléctricas
debe explorarse cuando se eroplee este medio para la
investigacion de la contraccién muscular.

La exactitud con que medimos el grado de fuerza
con que nuestros musculos se contraen (¢sentido muscu-
lar?J, se mide procurando que sin el auxilio de la vis-
ta designen los enfermos los pesos que levantan con
Bus brazos 6 con sus piernas, procurando poner los ob-
jetos dentro de pafiuelos 6 con asideros de cuerda, para
no confundir la impresién téctil ni la térmica con esta
nueva impresion.

b) Parestesias é hiperestesias. — De estos sintomas
subjetivos de la sensibilidad, como son los adormeci-
mientos, hormigueos, sensaciones espontaneas de frio y
calor, dolores y forma de éstos, vacilaciones y sintomas
sensoriales de diferentes especies, se debe hacer siem-
pre mencién precisa, bien trascribiendo la misma im-
presion del enfermo, bien interrogandole segun la pers-
picacia del clinico le sugiera, pero teniendo siempre en
cuenta lo falaces que suelen ser estos datos aun exis-
tiendo la mejor voluntad por parte de los enfermos.

No nos cansaremos de repetir que es muy necesario
para llegar & hacer la exploracién de la sensibilidad
con la soltura, la exactitud y la ligereza con que debe
hacerse, que es necesario acostumbrarse & practicaria
primero en varios individuos sanos, pero no repetidas
veces en un mismo individuo, pues el ejercicio y el ha-
bito hacen que se obtengan datos muy distintos por
irse afinando cada vez mas la percepcion de las im-
presiones. Por esto también se debe en los enfermos
hacer muy de tarde en tarde las exploraciones, si se
guiere juzgar con exactitud de su empeoramiento 6 de
su alivio.

ALGO SOBRE EL ORIGEN Y TRATAMIENTO

DE LA DIFTERIA

Palabra fatidica que siempre se pronuncia con respeto por
el médico y es oida con terror por los clientes; palabra que
al escribirla bace latir violentamente mi corazon, por re-
cordarme la prematura muerte de mi primer hijo.

¢Qué es la difteria? ¢A qué describirla, si todos los médi-
cos la conocen, si la conocen en Ja mayoria de los pueblos
de Espafia 4un las personas ignorantes?

.Dividida esta la cohorte médica en si es local 6 general,
como si es igual decir difteria, crup, angina pseudo-mem-
branosa: no es mi &nimo dilucidar estas cuestiones, para lo
cual no tengo ciencia y carezco de. dotes para aprender de
los demas: sélo quiero hacer publico lo que he visto, pues
juzgo es un crimen imperdonable en un médico ocultar sus
impresiones como tal, como sus observaciones (teniendo
como tenemos la prensa médica, que lleva & los ultimos
rincones del mundo nuestras ideas, y con gusto las publica),
sin mas razon que la falta de costumbre en escribir, cuando
se hace para nuestros intimos amigos, para los iniciados en
la ciencia médica, que todos saben dispensar las faltas de
escritura que puedan tener, en gracia de la idea. Mas veo
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me engolfo en digresiones que son impertinentes y ajenas a
este lugar, y entro en materia.

Llevo ejerciendo la Medicina desde Junio de 1868, y sieni'
pre en pueblos de mas de 300 vecinos, excepcion de cuatro
afios: excuso decir loa muchos caeos que habré tenido qe
observar y epidemias que he tenido que combatir. jQuépa-
pel tan pobre representa el médico en una epidemia | Como
quiera que en ellas siempre existe un guid no estudiado n
comprendido, que las hace graves 6 leves per sg, si tienela
suerte de tratar una leve, jcuantos lauros, cuantos pléce-
mes, si es que el pueblo es algo agradecido | ¢Y si su indole
es grave? De Dios le venga el remedio : los casos felices lce
curo el santo titular del pueblo 6 la reliquia aplicada, y lee
desgraciados murieron por culpa del médico.

¢Qué hace el médico en una epidemia de difteria?... {Qué
bien descrito se halla en los autores y en los articulos &
los periédicos el tratamiento! jLastima grande no fuera
verdad tanta bellezal!

El médico rural en su préactica tiene que luchar con un
sinnimero de enemigos que en las grandes poblaciones e
desconocen. Siendo la difteria una enfermedad que atacaen
progresion de mayor a menor de dos & diez afos, de diezi
veinte y de veinte & cuarenta, siendo escasos los casos fueri
de esta edad, recae por necesidad en su mayor numero en
nifios, que en los pueblos, por regla general, son inddcilM
como los p'adres. Si a esto se afiade la costumbre de toet®
miedo & los chiquillos con el médico, ya porque les vacund
6 ya porque le hayan visto hacer alguna operacién, pode-
mos calcular el papel que hace el médico rural ante rs
nifio de corta edad, es decir, ante una fiera en miniatura
atacada de difteria incipiente; puede in mente escoger d
tratamiento, en la seguridad de no emplear ninguno, p*
imposibilidad: de aqui que la mortalidad sea excesiva.
necesidad, que carece de ley, me ha hecho en mi préctic*
buscar medios en consonancia con
clientes.

La dltima epidemia de difteria que he visto es la quee
la actualidad reina en esta localidad; y digo epidemia, cuan+

la educacion de le*

do debiera decir endemia, por el numero y modo de serin
vadidos.

¢Debe su principio la difteria en esta localidad a &
aves ? Los hechos me hacen creerlo asi, por mas que san
al parecer insignificantes. En Junio de 1887 me regalaron
una alondra de cria, que cuiddé con esmeroy que sin em-
bargo murié en Noviembre con todos los sintomas de difte-
ria, con la ronquera crupal y muerte por asfixia producid*
por pseudo-membranas que vi. En el mismo invierno, y
casa de un cliente, murieron varias gallinas con ronquera-
atribuido a que comian las hilas de una ulcera varicosa ax
rada con cerato, ya simple, ya fenicado. En Agosto del &®
préximo pasado, incidentalmente vi dos pollos de las p**
meras crias con carraspera y canto crupal, que murierolJ
Excuso decir que todas las aves, excepcién de la alondr*-
pasaron a estbmagos humanos.

A primeros de Octubre fui llamado para visitar a un jo’™®
de diez y ocho afos (primer invadido), que murié a
nueve dias con una paralisis del corazén: seguidamente
invadida una hermana de ocho afios, que murié al mis®*
tiempo, 6 sea alos nueve dias, con sintomas asténicos:
pues fué invadido un hermano, que tuvo las pseudo-ms®'
branas cuarentay dos dias. En unos y otros procuré ®
animar las fuerzas,.”e tanto se deprimen: el primero
rié por la ingestion de un cocimiento de quina, toques &
una solucidon de clorato de potasa alternando con las 8
clones fenicadas al 3 por 100; enla hermana por el cocft*®@”
to antiséptico incompleto de quina, solucion bromada al
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rior, toques con el zumo de limén alternando con el acido
aceético; y el tercero se curo... porque se cur6: las insufla-
ciones, los toques astringentes, causticos, la raas variada
medicacion, s6lo consiguieron tenerle cuarenta y dos dias
con las placas y dejarle como reliquia una paréalisis de las
extremidades tanto toracicas como abdominales, de la cual,
0 bien esta aliviado, no esta completamente bien.

Después he tenido varios; pero al siguiente, y viendo que
las placas con nada se modifleaban, pues si se destruian por
arrancamiento se volvian & formar, traté de buscar algdn
medio de modificar la superficie donde radicaban las pseu-
do-membranas, para impedir que, una vez destruidas, se
volvieran & formar. Recordaba los casos de Ulceras por mi
tratadas que, ya por existir la diatesis reumatica en los en-
fermos, ya las intermitentes, veia cubrirse de placas pseudo-
membranosas, y habia conseguido modificarlas con un tra-
tamiento general adecuado unido al tépico, é imaginé em-
plearle en los casos de difteria.

Al cuarto caso, teniendo en cuenta el caracter debilitante
ce la enfermedad, prescribi, & mas del abrigo moderado,
ona alimentacion adecuada, caldos sustanciosos con el coci-
miento de quina, y como toques, insuflaciones con el alum-
bre calcinado y toques con una parte de aceite comun y
otrade petréleo del alumbrado. Mi admiracion fué grande
aver al segundo toque el cambio tan radical de las pseudo-
membranas, que desaparecieron al tercer dia para no volver
apresentarse. Sospechando si seria el alivio debido & la in-
SQflacion, la suspendi en otro caso, empleando sélo el aceite
yel petrdéleo: el resultado no se hizo esperar. Suspendi en
otro los ténicos, pero quedando la alimentacion y el aceite;
elresultado favorable. En el dltimo caso que he tenido a
principios de este mes sd6lo se emplearon las insuflaciones y
Ionicos, pero la necesidad exigiéo al quinto dia recurrir al
Aceite y al petréleo, pues estaban las amigdalas y toda la
camara posterior, incluso la avula, con la pseudo-membra-
nade color ceniciento oscuro y dando principio fenémenos
crupales, que desaparecieron por completo a las treintay
seis horas y las chapas & las sesenta.

¢Como obra el petréleo con el aceite? ¢(Es matando el
microbio de la difteria? Experimentos sucesivos podran
~clarar esto, si algunos se deciden & ensayar tratamiento
isn sencillo é inofensivo: yo, por lo pronto, creo que lo

hace es modificar, como en las Uulceras, la superficie
ni“enta, pues no otra cosa es la difteria que una Ulcera cu-
bierta de pseudo-membranas; creyendo yo, en vista de los
buenos resultados obtenidos, que puede emplearse, en los
*808 de indocilidad, en inyecciones por las fosas nasales,
®uoio se recomendaron antiguamente las soluciones de ni-
fAato argéntico, & las cuales aventaja, pues aun ingerida en
estbmago en la cantidad necesaria para tocar la chapa
pseudo-membranosa no produce accidon deletérea, habién-
dole visto producir mejores resultados.

¢Daria algun resultado en inhalaciones en la tuberculésis
pulmonar? En las quirdrgicas modifica los tejidos; en la
pulmonar no he tenido ocasion de ensayarlo : si se presen-

la aprovecharia, pues le conceptdo un buen tépico, que

o”odifica las uUlceras y cura no pocas, como ya manifesté en

numero 1.615 de este semanario, correspondiente al 7 de
®nero de 1883.

Solo me resta excitar & mis comprofesores procuren ensa-
yurio, pues si los resultados son iguales & los mios, se con-
Natularan, y si son negativos, quedarad como los demas me-
dios que se emplean, sélo beneficiosos cuando la indole de

Enfermedad asi les hace obrar.

Casimiro Garcia L 6pez y Garcia.

Aidearrubia, Febrero de 1830.
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LA CAFEINA Y EL OXALATO DE CERIO

EK LA OCLUSION INTESTINAL T EN LA HERNIA ESTRANGULADA

Las diversas modalidades patoldgicas del intestino cono-
cidas bajo la denominacién genérica oclusion, reclaman,
segiin el sentir de todos los autores que este punto han tra-
tado, medios terapéuticos diversos, segun sea la verdadera
etiologia del padecimiento; pero como los sintomas patog-
nomaonicos que caracterizan a cada una de ellas rara vez se
presentan a la vista del practico con claridad suficiente que
no le permitan vacilacién, de ahi que tratdndose de una en-
fermedad de curso rapido y ejecutivo, como la que nos ocu-
pa, se pierda un tiempo precioso en busca de perfiles diag-
nésticos que precisamente han de fundamentar la base te-
rapéutica, verdadera ancora de salvacion de loe que solici-
tos nos han reclamado en su auxilio.

Ocho 6 nueve afos atras, leyendo con avidez las magnifi-
cas paginas de la Terapéutica aplicada, de Eonsaagrives, vi
por vez primera el mucho encomio que del café hacia para el
trataraiento de la hernia estrangulada, explicando el modo
como en su sentir obraba dicho medicamento. Esto me hizo
concebir laideade que'por semejante proceder podria curar-
se la oclusién intestinal, ya fuese por atascamiento, ya por
invaginacion, ya por enroscamiento, ya por espasmo, y, lo
gue es natural, el entusiasmo é ilusiones cientificas propias
de los que todavia no conocen los innumerables desengafios
que algunas veces dejan aténito al clinico junto ala cabecera
del enfermo, hicieron brotar en mi mente el deseo de po-
ner en practica lo que en teoria me parecian hechos demos-
trados.

Al cabo de pocos meses tuve el gusto de asistir & un en-
fermo de edad avanzada con todos los sintomas de una in-
vaginacién intestinal: administré el infuso concentrado de
café a pequefas tacitas y a cortos intervalos; pero los vo6-
mitos eran tan incoercibles que el enfermo no llegé nunca &
retener el medicamento méas de cinco minutos, con todo y
darselo junto con terroncitos de hielo; ni las aplicaciones
frigorificas abdominales, ni todos los medios antieméticos
aconsejados bastaron para mitigar siquiera este tan molesto
sintoma. Tuvimos algunas juntas con varios compaiferos,
desechamos el tratamiento por el café, para seguir el comun
y ordinario; todo fué indtil, y el e)ifermo sucumbid después
del quinto dia de la iniciaciéon del sufrimiento.

Al cabo de poco tiempo fui llamado para asistir 4 un j6-
ven de diez y ocho afios: en junta con dos distinguidos pro-
fesores de esta ciudad diagnosticamos el caso de oclusion
por enroscamiento (?). Ensayamos nuevamente el café, y el
enfermo, que devolvia en el mismo instante cuantas tazas
iba tomando, después de la tercera se opuso a ingerir mas.
Se ensayaron también una infinidad de medios, incluso la
ergotina, de la cual se cita algan caso afortunado, y todo re-
sulté supérfluo, sucumbiendo el enfeimo.

El primer caso lo califiqué de desgraciado; el segundo to-
davia confiaba que si el enfermo hubiese tenido mas docili-
dad tal vez se habria salvado.

Un afio mas tarde tuve que socorrer a otro enfermo, tam-
bién joven de diez y nueve afios, con los sintomas de oclu-
sién intestinal por invaginacién 6 por enroscamiento. En
decubito supino y piernas en semiflexion; cara desencaja-
da; vomitos estercoraceos que el olfato diagnosticabaa dis-
tancia; con agudo dolor abdominal; la cara y cuerpo cu-
biertos de sudor frio y pegajoso; pulao filiforme é irregular;
hipo frecuente; sin ninguna evacuacién desde cuarentay
ocho horas antes, a pesar de las muchas lavativas que se le
habian administrado : tales eran los sintomas del enfermo.
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Pocion antiemética de Riverio, hielo, agua carbénica, pur-
gantes oleosos, opio, ergotina, enemas de acido carbodnico,
de sulfato de sosa, de tabaco; todo iniitil, café.
Viendo que aquel estémago nada toleraba y que la muerte
antes de pocas horas iba a ser un hecho, se me ocurrié en-,
sayar el oxalato de cerio para contener el vémito, y en caso
de conseguir mi objeto, administrarle la cafeina: 4 este ob-
jeto, prescribi cuatro papeles de a 7 centigramos de dicha
sal de cerio y seis papeles de a 10 centigramos de citrato de
cafeina, para tomar uno cada media hora de los de cerio vy,
a los diez minutos de ingerido éste, uno de los de cafeina.
Efectivamente, asi se hizo; y después de tomados todos loa
papeles de cerio y los cuatro correspondientes de cafeina,
oyéronse fuertes borborigmos y el enfermo hizo una depo-
sicion casi liquida; le hice tomar, sin embargo, los dos pa-
peles restantes, y continué evacuando bien, restableciéndo-
se el funcionalismo fisiolégico con marcadisima rapidez,
quedando tan s6lo una ligera irritacion gastro-entérica, de la
que quedod curado en pocos dias.

incluso el

En otro caso se trataba de unajéven sirviente de vein-
ticuatro afios de edad, que padecia de extrefiiiniento de
vientre habitual: hacia diez dias que no habia evacuado,
cuando comenzaron fuertes dolores abdominales, que se
exacerbaban por una presion cualquiera ejercida en el hi-
pocondrio izquierdo, en cuyo punto se encontraba una masa
dura con todas las apariencias de un tumor. Se le tratd in-
mediatamente por los purgantes oleosos, que la paciente
arrojé, con mas una gran cantidad de bilis, y ademas por
las enemas estimulantes, tales como el sulfato de sosa y
agua de mar, que no produjeron efecto alguno. Se recurrié
entdénces & los purgantes resinosos y extractivos, los que ex-
citaron de nuevo las regurgitaciones y los vémitos, obligan-
do a suspender su uso y apelar al hielo y a pequefias tomas
de agua carbodnica para detener aquéllos : en este estado,
viendo que el pulso se hacia cada vez mas pequefio y algo
irregular, que la facies de la enferma iba desencajandose,
que la piel, con marcada hipotermia, comenzaba a cubrirse
de sudor, me decidi por la administracion de la cafeina, la
que prescribi en la forma antes indicada. El éxito fué com-
pleto : después del cuarto papel el tumor comenzé6 & variar
de sitio, y con él el punto doloroso; la enferma se reaccion6
y al poco rato hubo una abundante deposicion de pelotas
excrementicias, verdaderos acibolos. La enferma mejoro ra-
pidamente, y a los tres dias volvia & ocuparse en sus nor-
males quehaceres domeésticos.

A principios del afio proximo pasado visitaba a un caba-
llero de un ataque de colecistitis hepatica, en quien al dia si -
guiente del ataque, en que las orinas se presentaban biliosas
y las conjuntivas completamente ictéricas, reaparecieron los
vomitos biliosos, los que se formalizaron, convirtiéndose
mas tarde en fecaloides. Viendo la ineficacia de los medica-
mentos colagogos y de los antieméticos que le habia pres-
crito, no titubeé en administrarle el oxalato de cerio y la
cafeina en la forma que tengo indicada ; al primer papel se
contuvo el vébmito; al segundo empez6 & reanimarse el en-
fermo, y al cuarto hubo una abundante deposicion de mate-
riales verdes con diez 6 doce concreciones biliares afaceta-
das del tamafo de una avellana. Creo que aposteriori pode-
mos diagnosticar el caso de obstruccion intestinal por con-
glomeracion de céalculos biliares.

Por dltimo, citaré un caso de hernia atascada, por no de-
cir estrangulada, que tuve ocasion de observar hard como
unos ocho meses. Se trataba de un hombre de unos cua-
renta afios, herniado desde la edad de diez y seis afios: usa-
ba aparato contentivo mecanico; pero, sea por la mala cons-
truccién del mismo 6 por su mala aplicacion, refirio el en-
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fermo que se veia obligado & la taxis de la hernia & lo m&-
nos dos 0 tres veces por semana: excuso decir las dimensio-
nes del anillo inguinal y la préactica adquirida, por el pa
ciente en la maniobra operatoria en el trascurso de veinti-
cuatro afios. Cuando fui llamado para asistirle hacia veinte
horas que la hernia estaba atascada, habiendo sido indtilea
todas las maniobras del verdaderamente practico y paciente
a la vez, y también infructuosos los tanteos de un distingui-
do cirujano operador de esta capital, después de haber
aplicado localmente los emolientes y antiflogisticos, quien
propuso a la familia, y también al enfermo, la operacion
del desbridamiento como Unico medio de salvacion de um
muerte cierta. Rehusd el enfermo la operacién, conforman-
dose antes con la muerte : en este estado fué cuando le vi,y
pude convencerme que toda prueba de reduccién de la her-
nia era trabajo perdido y tiempo malgastado. Indiqué &la
enfermo que el dnico tratamiento positivo
era la operacion’; que habia, es verdad, algin medicamento

familia del

gue ensayar, pero con poquisimas probabilidades de éxito,
y que no les aseguraba si después de fracasada la prueba
llegariamos & tiempo con la operacién; replicando todos a
una que de ninguna manera el bisturi, ordené el oxalato
de cerioy el citrato de cafeina a las expresadas dosisy
forma de administracion. A
al enfermo, creyéndole ya in extremis, y — icual no seriam
sorpresa ! — el enfermo me recibié con los brazos abiertos,

las cinco horas volvia a ver

diciéndome lleno de jubilo : «<Después de la cuarta tomado
Jos papeles que usted me ordend, he oido un ruido de tripas
muy extrafio, y poniendo las manos sobre el tumor, éste ®
me ha escapado de entre los dedos, sin que yo haya ejerci-
do presion de ninguna especie.» A los tres dias volvia apa
searse por nuestras calles con tanta tranquilidad como g
nada le hubiese sucedido.

De la sucinta y rapida exposicion de estos casos clinicos
se ve claramente que al instituir el tratamiento para cada
caso no me fijé en la diversa modalidad patoldgica presen-
tada y si sdlo en el hecho genérico, en la parte esencial ¢
la dolencia, si vale expresarse asi; es decir, he visto ec
todos los casos mentados, considerados en conjunto cono
en cada uno de ellos en particular, una afeccion aguda ge
impedia el libre curso de los alimentos 6 de las heces & lo
largo de los intestinos, sin preocuparme de si era obstruc-
cion por detenciones excrementicias, como en el caso de la
muchacha de servicio; 6 por atascamiento de productos
anormales, como en el caballero del célico hepatico; 6 por
invaginacién ¢ tal vez enroscamiento, como en el jéven en
quien ensayé por primera vez mi tratamiento, y, por ulti-
mo, tampoco lo modificaria en un caso que apriori tuviese
la certeza de que la oclusion fuera espasmaodica.

La parte esencialisima de esta medicacion la desempeS®
la cafeina, a la que para estos casos reconozco inmensa®
ventajas sobre la sustancia que le da origen. Méplain, al pre'
conizar en su Tésis (1) la infusién de café a altas dosis
el tratamiento de la hernia estrangulada, no nos habla
los casos (que por desgracia son la mayoria) en que esb
preparacion no ha sido tolerada por los enfermos, ni el n®
dio de obviar esta capital contrariedad; por lo que el profe*
sor Gosselin, ademas de las sérias objeciones que en cortr®
de este tratamiento Je hizo, decia que este recurso terapéu-
tico «<hacia perder el tiempo*. Fonssagrives, en su Tratad
de Terapéutica aplicada, se declara acérrimo defensor del®*
ideas de Méplain en contra de Gosselin; habla de las exc®
Jencias del café negro en el tratamiento de la estrangulacio®
hemiaria; aflade alguna observacion & las catorce recogid®*

(1) Paris, 1868.
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por Méplaiu, pero tampoco reza una palabra de la intole-
rancia gastrica que en estos enfermos se observa. ;Cémo es
posible se noten beneficiosos efectos del café, si no tiene
logar la absorcion del mismo? Entiendo que con todas las
medicaciones aconsejadas para el tratamiento del miserere
sehan obtenido curaciones, pues de no ser asi, no hubieran
sido recomendadas por los autores; pero creo habré sido en
los casos en que unas horas de tolerancia gastro mentérica
habran permitido, 6 la absorcion del medicamento, 6 cuan-
doinénos que éste obrara segun su manera de ser. Por con-
siguiente, el restablecimiento del movimiento peristéaltico
gastro-intestinal, 6 si no la paralizacion del antiperistaltico,
debe ser el primer empefio del préactico al encontrarse fren-
te4 un enfermo de esta indole.

Cuando se me ocurridé ensayar por primera vez en un
hombre el oxalato de ceno como antiemético, fué porque
consideraba el vomito en esta enfermedad como acto re-
fiejo, asi como accion refieja es el vomito de la embarazada
cuBUS primeros meses de gestacion;y conociendo tan soélo
estasal de cerio como un especifico para los vomitos re-
flejos de Gtero gravido, segun se expresa Jacobo Simpson
enfiu Clinica de Obstetricia y Ginecologia, lo prescribi en el
caso de la tercera observacién como por via de ensayo, y
awm con cierto recelo, pues desconocia los trabajos que
sobre esta sustancia habia llevado & cabo el Dr. C. K. Mills
enFiladelfia (1). Efectivamente, segun resulta de las obser-
vaciones de este profesor, el oxalato de cerio, compuesto
casi insoluble, tiene la propiedad de disminuir la excitabili-
flad refleja de la médula; y & altas dosis (2 6 mas gramos)
constituye un veneno temible, pero que ha venido a satisfa-
ceruna verdadera necesidad en Farmacologia, y mejor adn

Toxicologia, por su notable antagonismo con el méas te-
rrible de los alcaloides, con la estricnina. Dice, ademas, que
sk efectos terapéuticos locales son parecidos a los de la
picrotoxina y anhidrido carbdénico, que eligen de preferen-
ciael plano muscular del estémago; si bien el cerio obra
sobre todo el aparato gastro-intestinal y calma el dolor. EI
Dr. Mills lo ha usado contra toda clase de vémitos, nunca
Gnmal resultado, aunque sin resultado algunas veces. EI
Dr.G. B. Wood lo ha empleado en los vémitos que suelen
presentarse en el curso de la tisis pulmonar, y dice: <E1
usalato de cerio nunca desmintid su justa fama.» EI doctor

K. Minich lo usa al interior para corregir los desarreglos
~6la denticién en los nifios. En fin, dice el Dr. Mills: «<Bas-
decir que el cerio constituye un antiemético seguro a
corta dosis, y por lo mismo no es de extrafar se haya ad-
roinistrado en cuantos casos se presenta este fastidioso ac-
~NJente.» Por consiguiente, tenemos en el oxalato de cerio
precioso agente antiemético, que & la par que de resulta-
floa positivos y rapidos, es completamente inofensivo (a las
bis indicadas , como ee deja ver en las observaciones de
distintos practicos que acabo de citar.

~na vez obtenida la tolerancia géastrica, 6 sea la regulari-
*acion del movimiento vermicular peristaltico, viene la ad-
®*Iniptracion de la cafeina, que es el verdadero remedio cu-
cativo del miserere. Veamos, pues, el mecanismo fisio-pato-
%ico de este medicamento en la curacion de la oclusion
"Nitestinal,

Dos efectos de la cafeina, cuya accion sobre los vaso-
IVotores es de todos conocida, se traducen por el mayor
‘“pulso cardiaco y duccion del calibre vascular; disminu-
ya pues, en este concepto el voliUmen congestivo en la intus-
“Ascepcion 6 invaginacion, y facilita su reduccion, obrando

(1) The Fhiladelphia Medical Times, 8 de Enero de 1876.
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del mismo modo en los érganos herniados. Siendo, por otra
parte, un excitante general y con singular predileccién del
plexo solar, estimula de un modo notable'la contractilidad
de la fibra muscular del intestino, y, en su consecuencia,
produce borborigmos mas 6 ménos intensos, que indican
claramente los movimientos que en los mismos se producen,
y obra en este concepto muy favorablemente para el estira-
miento, digdmoslo asi, de las asas intestinales en la invagi-
nacion, y para desarrollar también el asa enroscada, en caso
de torsion intestinal ¢ estrangulacién rotatoria de Roki-
tansky. Como la cafeina, es también un excitante de las
glandulas secretorias, aumenta las secreciones intestinales y
lubrifica sus paredes, disminuyendo asi el roce del obstaculo
en la obstruccién por productos anormales, y facilitando su
disgregacion en los casos de resecacion de heces fecales.
Y, por dltimo, es al mismo tiempo un poderoso coadyuvan-
te de la accidon antiespasmaddica, circunstancia que aboga en
pro de BU uso en los casos de oclusion por espasmo. En re-
simen, y como tésis general, creo puede usarse sin ningun
peligro y con gran ventaja en todas las variedades de oclu-
sion intestinal 6 miserere, asi como también en la hernia
atascada, considerando su uso de rigor, y racional prueba,
antes de proceder al desbridamiento; sin olvidar nunca,
cuando haya vomitos, el importantisimo papel que juega el
oxalato de cerio, moderando, por no decir extinguiendo, el
reflejismo géastrico; dando lugar &4 que bajo su influencia,
mas 6 ménos pasajera, pueda ser tolerada la cafeina y, ab-
sorbida, desarrollar sus efectos benéficos para la curacion de
la mortifera enfermedad que apellidamos miserere, y tam-
bién para la no ménos grave hernia estrangulada.

Ahi tienen mis queridos comprofesores un tratamiento
especial para la curacion de la oclusién intestinal, y como
ademas de ser racional estd fundado en la experimentacién
clinica, les invito & ensayarlo para aquilatar con repetidos
experimentos su verdadero valor.

Da. Pujador y Fauba.

Médico dela Casa de Misericordia.
Barcelona, Abril de 18%0.

mOICINA LEGAL

EXAMEN DE MANCHAS DE SANGRE

Y RECONOCIMIENTO DEL ORIGEN DE ELLAS

Informe médico-legal elevado al limo. Sr. Presidente de la
Audiencia de M... {\),por el Dr. Nicasio Mariscal y Garcia,
director del Laboratorio central de Medicina legal.
Habiéndose encontrado en el término de C... el cuerpo de

un joven como de veinte afios de edad, muerto a mano aira-
da, segun se desprende de las horribles heridas que presen-
taba el interfecto, algunas de las cuales separaban casi por
completo la cabeza y las extremidades de! tronco, practico
la justicia varios reconocimientos en la morada de personas
sospechosas, dando por resultado el encontrar ropas que
presentaban algunas manchas, cuyos caractéres fisico-ma-
croscoOpicos tenian cierta semejanza, siquier fuese remota,
con In8 manchas de sangre desecada y antigua.

Eran estas ropas una blusa, un pantalén y un saco como
€s0s en que se acostumbra & guardar la ropa recien lavada.
El procesado negaba fuese sangre lo que formaba las man-
chas de la blusa y pantalén, y confesaba que era sangre lo

(1) Por razones faciles de comprender, omitimos el con-

signar nombres propios al hacer publicos los trabajos que
han de ser objeto de este informe.

i>
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que 86 veia en la boca del saco, pero que procedia de un
gato & quien habia encerrado dentro del saco y dadole
muerte.

El magistrado encargado de instruir el correspondiente

sumario solicitaba, al remitir a este Laboratorio, por con-
ducto del limo. Sr. Presidente de la Audiencia territorial de
Madrid, nuestro jefe inmediato, las piezas de conviccion
susodichas, convenientemente selladas y precintadas, que
se informase por el director de este centro acerca de los ex-
tremos siguientes:

1.0 Silas manchas expresadas eran de sangre.

2.0 Si esta sangre era humana 6 procedia del animal lla-
mado gato.

I. La primer pieza de conviccion examinada fué la
blusa. Era ésta de una tela de algodén que formaba en su
textura cuadros blancos y negros de tamafio muy reducido.
Correspondiendo a la parte anterior, 6 sea ala que cae sobre
el pecho, se veian en uno y otro lado de la blusa cinco man-
chas de iguales caractéres, forma y extensién, y que com-
prendian soélo la cara externa de la tela, pues ninguna pene-
traba hasta la cara interior.

Sus caractéres macroscoépicos eran los siguientes: no for-
maban costra, estaban como embebidas en la trama del teji-
do, su color era negruzco, su forma redondeada, y parecian
ocasionadas, no por contacto con un cuerpo manchado de la
sustancia colorante, sino por salpicadura.

Con unas tijeras muy limpias se fué cortando la parte de
tela ocupada por las manchas, una por una, y dos de estos
trocitos se colocaron en un cristal de reloj, donde previa-
mente se habia depositado suero artificial (disolucién al 5
por 100 de sulfato de sosa); otros dos en dos tubos de ensa-
yo con agua destilada, y el otro se humedecié ligeramente y
se puso sobre él, apretandolo con fuerza, un pedazo de papel
Berzelius. La huella moreno -rojiza que quedé en este papel
so traté por la tintura de guayaco y un cuerpo ozonizado
(esencia de trementina), que nos dieron la reaccién azul pro-
pia de las manchas de sangre.

Inveitigacion y menmracion de los elementos morfologicos
de la sangre. — A las veinticuatro horas de colocar en mace-
racion los dos trocitos de tela manchada en el suero artifi-
cial, se pusieron cada uno de ellos sobre un cristal porta-
objetos, y se rasp6 suavemente la materia que constituia la
mancha y que habia tomado casi el aspecto de sangre fresca.
Cubierta esta materia, en cada uno de los cristales, con un
cubre-objetos, y rebordeados sus bordes con parafina en el
aparato le Hett a fin de impedir la evaporacién, se llevaron
a la platina del microscopio para su examen, y con un au-
mento de 500 didmetros se percibieron estrias finisimas de
fibrina coagulada, hematies aprisionados entre
fibrinosas, leucocitos y demas elementos morfolégicos de
que se compone la sangre, si bien en el estado de alteracién

las redes

y con las deformaciones consiguientes a la antigiiedad y de-
secacion de las manchas.

Con la ayuda de un micrometro ocular procedimos & la
raensuracion de los hematies para poder establecer la dife-
rencia que se solicitaba entre la sangre humanay la de gato,
pues el diverso diametro de sus glébulos rojos es lo Unico
que distingue la sangre de ambas especies zoolégicas. Medi-
dos un gran namero de estos elementos, encontramos casi
siempre un didmetro de Omin_006.

Analisis espectral.—Puestas estas preparaciones también
bajo el campo del micro-espectroscopio, hizonos ver este
aparato las dos rayas caracteristicas de la hemoglobina oxi-
genada, rayas que, al ser tratadas por dos gotas de sulfhi-
drato de amoniaco, agente reductor introducido debajo del
cristal cubre-objetos por capilaridad, desaparecieron para
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dar lugar & la formacién de la banda uUnica de reduccion co-
nocida con el nombre de "banda de Stokes, y que es el carac-
ter tipico que distingue a la hemoglobina de las otras mate-
rias colorantes que se le parecen por sus caractéres fisico-
macroscopicos.

Obtencién de los cristales de hemina. — Seguidamente pro-
cedimos a la investigacion y formacion, en su caso, de Idi
cristales de hemina, peculiares también de las manchas &
sangre cuando se tratan por el procedimiento técnico que
ahora expresaremos. Para esto filtramos el liquido conteni-
do en los dos tubos de ensayo, liquido que, por la perma-
nencia en él de los trocitos de tela manchada, habia toma-
do un color moreno-rojizo. Una vez filtrado, le agregamos
una cantidad igual de una disolucién, en agua destilada, dce
cloruro de sodio al 1 por 1.000. Hecha la mezcla, se depositd
una gota de ella sobre un cristal porta-objetos y se evapo-
ré hasta la completa sequedad a favor de una lampara ce
alcohol y cuidando siempre de que la lamina de cristal no
se calentase mas de lo que se pudiera sufrir al ponerla en
contacto con el dorso de nuestra mano. La mancha, residuo
de esta evaporacion, se traté con varias gotaSj una tras otra,
de acido acético monohidratado 6 cristalizable; se elevé nu
temperatura basta la ebulliciéon, y se coloc6 la preparacion,
luégo de enfriada, en la platina del microscopio, merced d
cual, y con un aumento de 600 diametros, viraos hermoso*
y abundantes cristales de hemina (clorhidrato de hematina),
caracteristicos, como ya llevamos dicho, délas manchas ce
sangre.

Il. EI pantalon, que era de lana, de un color gris unifor-
me, y de 95 centimetros de largo, presentaba en la parte
correspondiente a la rodilla derecha una mancha pardo-ro-
jiza, extensa, de contornos sinuosos é irregulares y con algo*
fas diferencias de tono y coloracion en su superficie. No
parecia, por lo tanto, haberse ocasionado por salpicadura,
sino por impresion en una parte manchada de igual sustau-
cia 6 de donde brotase 6 surgiese la materia colorante en
investigacion.

Esta mancha ee sometio alos mismos procedimientos que
las anteriores, dando iguales resultados: coloracién azul, tra-
tadas sus huellas por la tintura de guayaco y la esencia
trementina; formacion de cristales de hemina por el acido
acético, en presencia del cloruro de sodio; vision al microfl-
copio de los elementos morfolégicos de la sangre; un di&
metro de Orara,006 en la mensuracion de los hematies, y
con el micro-espectroscopio, las dos rayas ocuras de la
moglobina oxigenada, y la banda de Stokes al ser tratad*
por el sulfhidrato amadnico.

I1l. En la boca del saco también se veian algunas naJ'
chas oscuras, de forma irregular y de cierta extensién. No
parecian tampoco haber sido ocasionadas por salpicadura,
sino por contacto 6 impresion. Dieron las mismas reaccione*
y ofrecieron los mismos caractéres microscopicos y espec-
troscépicos que las anteriores, excepto que el diametro ce
sus glébulos rojos fué de Oram,006 en la mayor parte de
que se pudieron medir, en vez de Oran¥006 que tenian I®
hematies de la sangre encontrada en la blusa y pantalén-

Conclusiones. — De todo lo expuesto, puede deducirse:

1.0 Que las manchas que se veian en la blusa, pantato»
y saco eran de sangre.

2.0 Que esta sangre era, en la blusa y pantaldn,
0 de un animal que tuviese los glébulos rojos de igual d&
metro que los del hombre (perro, conejo), pues si bien®®
verdad que el diametro del hematie humano es de orara, 00
y no de 6, en la sangre fresca, la antigledad y desecacto®
de la mancha de sangre deforma y contrae el glébulo rgjo,
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reduciendo, como es consiguiente, el diametro de su circun-
ferencia; y

3.0 Que la sangre de la boca del saco no era humana y
8 pudiera ser de gato, pues aunque el diametro de los he-
maties en este caso es proximamente de Oumi,006, suele
quedar reducido a 5, por las causas anteriormente expresa-
des (antigiedad, desecacién).

" EEIISTA DE HIDROLO®IA. CLIMATOLOGIA E HIDROTERAPIA

SOCIEDAD ESPANOLA DE HIDROLOGIA MEDICA

ACTA DE LA SESIOH CIENTIFICA CELEBRADA EL DIA 27
DE MARZO DE 1889 (1).

Presidencia del limo. Sr. D. Marcial Tabeada.

£1 Dr. Cortezo: Rectifica y retira toda interpretacion que
no sea justa y honrosa sobre el interés que al Sr. Enriquez le
atribuia en la sesion anterior por las aguas de Puente Vies-
go; entendiendo por tal el que como encargado de su direc-
cion legitimamente le corresponde, analogo al que los padres
sienten por sus hijos.

No encuentra en lo expuesto por el Sr. Enriquez Una ex-
plicacion tan cumplida y satisfactoria como esperaba en la
sesion anterior; por lo que, en la actual, se levanta en mejo-
res condiciones de animo para sustentar y ratificarse en las
doctrinas que tiene expuestas. Los argumentos deducidos
déla naturaleza de la enfermedad y los basados en el cono-
cimiento del remedio, esperaba que le hubiesen persuadido.
En cuanto & éste, S. S. — dice — involucra dos términos di-
ferentes, como son la hidrologia y el bafio termal, y los au-
tores que cita se ocupan de la primera y no del segundo.
(Interrumpe al orador el Dr. Enriquez para llamar su aten-
cién que los autores que ba citado son de Hidroterapia, no
~e Hidrologia.) EI tema — dice el Dr. Cortezo — le he en-
tendido : cei los bafos tibios benefician alos cardiacos 6 no>;
pero si S. S. da a estas aplicaciones terapéuticas una accion
tonicay los enfermos que trata apenas son cardiacos, como
®en los casos .practicos que ha relatado, entdonces no hay
eaunto de discusidn; pues ajuzgar por la descripcion que de
ice miamos nos hace, son reumaticos y gotosos de tipo ab-
dominal, con la faringitis caracteristica, sin dolores articula-
< ni otros sintomas cardiacos que los propios & los reflejos
determinados por érganos proximos, como sucede en las en-
fermedades del estdmago.

Confirma su aseveracion de que siempre que el pericardio
®Btaenfermo padece el miocardio (no degenerado), & la ma-

gque un miope padece de la vista sin estar el ojo dege-
Psrado; y si la hipertrofia de aquél es curativa, prueba es
de que estaba enfermo y necesitaba nuevas fibras.

No ee partidario de la opinién del Dr. Espina, que, va-
tiéndose de su brillante imaginacién, decia que existen dos
®edios para activar la funciéon cardiaca: 6 aumentando la

0 disminuyendo las resistencias. La metafora de la su-

"da de un carro cargado una cuesta, que podria realizarse

dquitando cargas 6 poniendo muias; la cual se vuelve con-

sus partidarios, pues el organismo necesita que toda la

seallevada alo alto de la cuesta para que los tejidos no
asfixien.

Termina afirmandose en sus opiniones de contraindica-

del bafio tibio en las cardiopatas, y de que si hay car-
diacog que se bafiau impunemente, sus lesiones permanecen
~Amismo y corren gravisimo riesgo.

(1) Veéase el nUmero anterior.

El Sr. Marin Perujo: No estd conforme con que el reuma-
tismo sea causa del mayor nimero de cardiopatas. Atribu-
ye las mejorias y curaciones de que se habla al clima. Com-
bate las opiniones del Dr. Calderén sobre las endocarditis
seicasj cuya frecuencia, segln su opinién, es excepcional,
cualquiera sea la doctrina de S. S. Protesta con gran energia
de las razones quimicas y fisiolégicas que el Dr. Espina em-
plea para juzgar las acciones de las aguas de Puente Viesgo®
y dice : <No son ni el sodio, ni el potasio, ni otros compo-
nentes los agentes en estas aguas, sino la oportunidad de
uso. No lo olvidéis.>

El Sr. Enriquez: Rectifica, sin entrar en una contestacion
detallada, al Dr. Cortezo; pues, autor del tema de informa-
cion, al contestar a todos, lo hara preferentemente a los que
siguen sus opiniones y a quienes las combaten; todos amigos
y compafieros queridos, & quienes estima sus deferencias ca-
riflosas, pues entiende que unos y otros son obreros de la
ciencia y apostoles de la misma. Cuando los intereses de la
humanidad se anteponen &los de las ciencias especulativas,
la humanidad sale beneficiada. Cuando las ciencias especu-
lativas se anteponen & los hechos, la humanidad gana tam-
bién, porque los hechos constituidos no se borran en un
dia ni en un momento.

En cuanto & la oportunidad de intervencién, he de decir
al Sr. Marin Perujo que no debe discutirse; no la he traido
a informacion : los médicos de asistenciay los que dirigimos
establecimientos cumplimos con nuestros deberes siempre,
sabiendo cdmo intervenimos.

Relativamente al clima, se aplica mucho esta palabra, tal
vez ménoB de lo que debiera; pero en tanto no se definan
bien todos sus términos, en principio estoy conforme con
S. S.: no asi enel concepto particular a la localidad de Puente
Viesgo, sobre la que demando las observaciones de S. S. para
sumarlas con las del Sr. Calderén, que ba nacido y ejercido
su profesion en Puente Viesgo, y las que durante trece afios
tengo recogidas.

-Dice que declina su derecho de continuar en el uso de la
palabra, para molestar su atencién en otra sesion y tener el
gusto de oir la elocuente y autorizada opiniéon de fisiélogo,
patdlogo é hidrélogo tan distinguido como el Dr. D. Mariano
Fernandez, que si bien pertenece al elemento joven de la
Sociedad, reconoce en él aptitudes y cualidades que estima.

El Sr. Fernandez (D. Mariano): La hora es avanzada y
no tiene tiempo mas que para exponer su programa de in-
forme. Se propone demostrar anatdmica, fisioldgica, experi-
mental, clinica y terapéuticamente lo contrario de los docto-
res Enriquez, Cortezo y Espina. Su programa.es: |.° No to-
das las cardiopatias proceden de endocarditis. 2.0 Ninguna
es enfermedad, sino sintoma. 3.° Su tratamiento tiene una
subordinacion perfecta a su génesis y periodo constitutivo y
de evolucion.

Trascurridas las horas de reglamento se suspende la se-
sion, quedando en el uso de la palabra el Sr. Fernandez. —
El secretario, Dr, Pinilla.

ACTA DE LA SESION CIENTIFICA CELEBRADA EL DIA 20
DE ABRIL DE 1889.

Presidencia del limo. Sr. D. Marcial Tabeada.

Continda la discusion pendiente sobre Las cardiopatias
y 8Wtratamiento hidra-mineral, y el Sr. Fernandez en el uso
de la palabra. Establece en primer lugar las diferencias en-
tre la patologia aguda, subaguda y cronica del corazon,
pues las fiebres suelen traer lesiones epitélicas poco profun-
das que desaparecen después, y el reumatismo determina-
ciones en el endocardio 6 en el miocardio con lesiones pasa-
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jeras, pero que suelen acarrear mas tarde lesiones organi-
cas. Otro grupo de lesiones, ya per sey cuyo tratamiento ha
de basarse en las complicaciones que aporten, se refieren al
alcoholismo y & otras intoxicaciones...

El endocardio — dice el Sr. Fernandez — es igual al en-
doarterio, y lo que el clinico tiene que estudiar es la condi-
cion etiolégica y el asiento de la lesién, sea que produzca
dilatacion, congestion, 6 ya edemas. Para el tratamiento de
las cardiopatias subagudas, cuando no son profundas ni
trastornan funciones, es donde cree hallar el Sr. Fernandez
las indicaciones de las aguas de Viesgo.

Otro grupo, el de las crénicas, producidas por la sifilis, la
gota, el tabaco, el artritismo y la vejez anticipada, son in-
curables, y las indicaciones terapéuticas emanan del estado
de nutricion y cuidar de no exponerse a aumentar la ten-
sién. Por eso lo que importa al clinico es medir el aparato
muscular.

Cuando estas cardiopatias han producido lesiones rena-
les, habra que recomendar tan sé6lo aguas de baja minerali-
zacion, dialiticas, y cuando se produzca otra clase de sinto*
mas, como la epilepsia, etc., no sera el tratamiento termal,
sino el farmacoldgico, y nada cuando el miocardio esté pro-
fundamente afectado.

Concluye el Sr. Fernandez diciendo que en la aplicacion
de las aguas a estas enfermedades no hay nada de empiris-
mo; lo que hay es que no se conoce el fendmeno intimo,
como no se sabe el modo de obrar los principales medica-
mentos farmacoldgicos.

El Sr. Medinaveitia: Comienza diciendo que para saber la
influencia que tiene el tratamiento hidro-termal sobre los
cardiacos, conviene saber qué marcha llevan éstos sin tra-
tamiento, es decir, la fisiologia patoldgica. En su concepto,
los sefiores que antes que él usaron de la palabra han consi-
derado errbneamente el aparato vascular como un sistema
de vasos comunicantes con un motor central, olvidandose
del elemento contréctil, no sdlo elastico, que existe en la Ul-
tima trama del sistema. Asi no puede admitirse que dismi-
nuya la tensién en las arterias y en las venas después de
una sangria. Los vasos tienen cabida para dos 6 tres veces
su contenido, y las 4 onzas que se les saca quedan restable-
cidas al beberse un vaso de agua. Lo que hay es que la san-
gre se estanca en unos sitios y se acumula en unos puntos
y en otros circula ménos.

Al hablar de las hipertrofias compensadoras, el orador es-
tablece que muchas no se verifican con la premura que las
necesidades requeririan, y que por eso cardiacos con ede-
mas, sometidos 6 no a tratamiento, con buena higiene me-
joran y siguen con su lesion. La caracteristica del miocardio
y de los vasos es adaptarse & la fuerza que se necesita en un
momento dado. Soélo que si hay movimiento excesivo en un
miocardio enfermo, vendra el trastorno. Pasan esos dias, se
mejora la situacion, y el enfermo se cree curado; pero no es
asi. Cita un caso de un cardiaco edematoso que después de
tomar adonidina se mejord, excretando 2 litros de orina, y
en otros ataques iguales, se mejord también por igual crisis
y sin adonidina.

En cuanto & los bafios templados, si son de ocho minutos
no haran dafo. Respecto & administrar agua al interior, el
Sr. Medinaveitia se declara partidario del sistema de CErtel
y de la dieta seca.

El Sr. Fernandez: Rectifica, diciendo que el corazén no se
hipertrofia sino porque late y por el aumento de esta nece-
sidad de latir, no por una lesién per se. Acepta lo dicho por
el Sr. Medinaveitia sobre la contractilidad de los vasos.

El Sr. Calder6n (D. Amoés): Siente que la discusion sos-
tenida a tanta altura de las doctrinas fisiolégicas y pato-
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l6gicas del asunto que se informa, no ofrezca una subordi-
nacién exacta y precisa con el tema de Tratamiento hidro-
légico de las cardiopatias; lo cunl ha separado & los infor-
mantes de los dos objetivos principales: Formas clinicas ce
enfermedades del corazén que deberan ser tratadas por W
aguas minerales, y Aguas minerales que deberan usarse dt
preferencia en cadaforma clinica de las enfermedades 4
corazoén.

Toda discusion fuera de estos términos precisos, ha ce
hallarse subordinada al criterio fisiolégico y patoldgico de
los sefiores informantes, apareciendo confundidos términos
que, si in.eresan ala ciencia especulativa y de mera exposi-
cion, por deficiencia de los mismos no pueden ofrecernos la
explicacion indiscutible de los fendmenos que tratamos de
explicar con la garantia de su exactitud.

Ratifica sus conceptos sobre la naturaleza muscular del
corazén, formado por una sustancia sarcédica igual a la e
todos los musculos, dispuesta en su textura fibriary en o
configuracion organica en armonia con la funcién que ha dce
desempefiar, cual sucede en las restantes masas musculares,
dotado de inervacién dependiente de dos centros: ganglio-
nar uno, y bulbar otro, con la autonomia relativa en su con-
tractilidad igual & la observada en los restantes musculos, J
con alteraciones de nutricion dependientes principalmente
de perturbaciones en la inervacion. Las enfermedades dt
este musculo tienen subordinaciones etioldgicas y patogéni-
cas, considerado como tal, analogas a los restantes. En d
curso de esta informacién se ha omitido U olvidado la in
fluencia de la inervacion, haciendo depender todas las alte-
raciones del miocardio de las del endocardio y pericardio,
cual si hipertrofias simples 6 hiperplasias, atrofia simple 6
grasosa, endocarditis y pericarditis, no ofreciesen subordina-
ciones importantisimas con las neurésis de diferentes cla-
ses, centrales ¢ periféricas, del simpéatico y neumogastrico,?
toda la patologia cardiaca no reconociera otra patogenia g®
la del reumatismo, ni presentase otros sintomas que hiper-
quinesias, ruidos valvulares, etc., etc.

Las nociones que han de conducirnos & la prescripciéon ce
las aguas minerales son la etiolégica, patogénica y periodo
de la enfermedad.

Las dos primeras establecen que las enfermedades dd
corazon son la resultante de influencias que localizadas en
un 6rgano en su principio, y generalizadas mas tarde, inflO
yen sobre el mismo, como simultdneamente sobre la econo-
mia entera, produciendo alteraciones de nutricién por in
feccion, inervacion, etc., etc. Esto explica por qué las endo-
carditis sean tan frecuentes en los estados discrasicos fabri-
cados por las auto-intoxicaciones, reumatismo y gota; en la®
infecciones tifoidea, variolosa, escarlatinosa, etc.; en la®
neurdsis, como la clorosis; y que, segdn unas U otras sean
causa, se represente las enfermedades cardiacas por cambio®
en la nutricion é inervacion del 6rgano (lesiones 6 enferme-
dades).

La division hecha por el Dr. Cortezo de enfermedadesi
lesiones del corazén, es clasicay dogmatica; pero en dinic®
ignoramos donde terminan unas y comienzan las otras; cuan-
do llegamos a conocerlo, los recursos terapéuticos son de ac-
cion muy limitada, desgraciadamente para el enfermo, pc™
que la lesién es la que domina la escena por sil persisteoci*
y continuidad en su desarrollo, a no ser de aquellas que p®
den ser reducidas a la resolucion completa, como suceJ®
con las producidas en las serosas, musculos y visceras
el reumatismo, sifilis, neurdsis, etc., etc., que por su subot®
dinacion etiolégica y patogénica, ofrecen también la terapé™
tica 4 las mismas, sea farmacolégica, higida, hidrolégica
quirdrgica.
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Las doctrinas del Dr. Gortezo sobre fisiologia de la circu-
lacion vascular y cardiaca son también las clasicas, ilustra-
dascon el criterio de quien sabe interrogar la naturaleza por
el experimento para establecer opiniones propias; pero he
de manifestar mi sentimiento porque tan eminente practico
7 fisiologo subordine la patologia que de las mismas deduce
al empleo del bafo tibio, sin otras distinciones, considerando
todas las aguas como idénticas; pensamiento que también
prevalece en Ja informacién del Dr. Espina, no obstante la
distancia que los separa en opiniones y doctrinas.

Sobre particular tan principal, tratandose de cardiopatias
gue han de ser tratadas por el bafio templado simple, cual-
quiera sea su duracién y con temperatura de 3, estoy con-
forme cou el Dr. Gortezo, afirmando con 6i que lo clasico ha
sido que tales enfermedades no se sometan a tratamientos
lildropéaticos, no tanto por temor de acelerar la circulacion
periférica, sobre cuyos nervios vaso-motores ejerce una ac-
cion paralizante y anestésica sobre los sensitivos de la piel,
sino porque con tal préactica confiamos los actos refiejos y
de desearte a condiciones que pudieran originar disistolia,
isistolia 6 fendmenos de isquemia cerebral; y como quiera
gue en Farmacologia los titulados medicamentos cardiacos
lainfiuencia la ejercen por su electividad de accion sobre los
centros motores y reguladores del corazén, 6 sobre las glan-
dulas de descarte, como son el rifion y las de la mucosa in-
testinal, no estd indicado intervenir produciendo cambios
gue previamente no podamos precisar en su graduacion y
«Bultados.

He de hacer constar, antes de continuar, que no creo exis-
tan aguas minerales que merezcan llamarse cardiacas. Este
titulo no le poseen las de Puente Viesgo, en lo que también
estoy conforme con el Dr. Gortezo, ni ninguna de las conoci-
tas, por la misma razén que tampoco poseemos medicamen-
tos que merezcan igual titulo. Seran cardiacos la quinina,
wduro potasico, bromuro potéasico, hierro, digital, estrofan-
to, esparteina, etc., segun los casos, no en todos: su espe-
rializacion cardiaca surgira de laindicacion patogénica; y en
Hidrologia médica sucede lo mismo. Las aguas de Puente
Mesgo, se nos dice, y yo por propia observacion lo afirmo
también, tienen sus indicaciones en las endocarditis reumati-

y en las hiperquinesias cardiacas; como las de Cestona,
Osadas en bebida, ofrecen sus indicaciones en las cardiopa-
tias sostenidas por la influencia de los estados uricémicos
Caracterizadas principalmente por neurésis del neumogastri-
c’i acompafadas de la dispnea, llamada hasta muy reciente-
mente asma esencial, representante de cambios profundos
Cola nutricion, de exudados alveolares y paresias 0 espas-
mos bronquiales; formando el tipo clinico que el Dr. Enri-
10ez llama cardismo y que tiene siempre como coexistencias

dispepsias &cidas, dilataciones del estomago, extrefii-
mientos alternantes con diarreas, orinas densas, coloreadas,
cargadas de uratos y acido Urico; eczemas y acnés; enfermos
6 habito exterior bultuoso, moreno y cianético; y en las
codocarditis sépticas de origen gastro-intestinal consecuti-
vas 6 ios catarros gastro eintestinales putridos 6 de origen in-
feccioso; cou la contraindicacién en estas dos formas clini-
del bafio de inmersion general y de otras préacticas hi-
droterapicas, que en cambio ofrecen eficaz concurso en las
hiperquinesias de las clorésis, histerias 60 hipertrofias sira-
P'cs, entendiendo por éstas aquellas que son resultado de
mfluencias fisicas trasmitidas al coraz6n mecanicamente por
ejercicio violento y habitual; ofreciendo la particularidad
®Que una misma agua mineral, segun su forma de uso,
indicaciones distintas: son cardiacas U obran sobre
corazon empleadas en bebida, por el descarte de produc-

Uricos determinado por sus acciones de laxacién gastro-

intestinal, diuresis y especiales sobre el higado; por las mis-
mas actuaciones y las asépticas en el segundo grupo, v,
como fuertemente mineralizadas, modificadoras de la circu-
lacion é inervacion cuUtaneas, tan alteradas en las histerias
y clordsis; asi como la gran cantidad de azoe libre, al formar
una atmoésfera que necesariamente ha de respirar el enfer-
mo durante su permanencia en el bafo, es cansa de la seda-
cion en el ultimo de loa géneros anotados de cardiopatias.

( Se concluira.)

PRENSA MEDICA

EXTRANJERA: |I. Sobre las condiciones de receptividad
del aparato urinario & la invasion micrébica. — Il. Un
caso de muguet del oido medio. — Ill. Cooperacion expe-
rimental al estudio de la funcién del caracol del oido.

Vamos a traducir integra la importante comunicacion que
el Sr. Guyon ha leido en la Academia de Ciencias de Paris,
acerca de las condiciones de receptividad del aparato urina-
rio para la invasion micrébica.

La intervencion de los micro-organismos en las modifica-
ciones patologicas de las orinas, ha tiempo demostrada por
Pastear, tiene también, al parecer, gran importancia en la
produccion de los accidentes & los cuales sucumben los en-
fermos de vias urinarias. Conviene, pues, averiguar en qué
condiciones se ejerce esta influencia. La clinica y la experi-
mentacion suministran resultados que estan en perfecta con-
cordancia. La observaciéon pone de manifiesto diariamente
diferencias considerables en la aptitud para la infeccion; la
experimentacion las confirma. Esta aptitud depende de mul-
tiples condiciones. Las diferentes partes del aparato urina-
rio no sufren la infeccidon sino después de una apropiacion
previa que las pone en estado de receptividad.

La retencién de orina, las lesiones traumaticas 6 esponta-
neas de la uretra, de la vejiga, i3e los uréteres y de los rifio-
nes, en otros términos, todo lo que modifica la nutricion y el
funcionamiento normal de estos 6rganos, suministran las
condiciones para esta apropiacion.

A estas condiciones intrinsecas de oOrden patoldgico que
crean la predisposicion morbosa, se afiade necesariamente
la accion diferente de las diversas variedades de micro-or-
ganismos .

Gada una de estas condiciones requiere indagaciones que
esta haciendo el Sr. Guyon, quien se limita ahora a indicar
los resultados del estudio del papel patogénico de la reten-
cion de orina.

Sabido es que muchos enfermos se sondan 6 son sondados
en las mejores condiciones para permitir la inoculacion. A
menudo no resulta de esto ningun trastorno aparente; en
muchos trascurren largos afios sin otros inconvenientes que
los de una inoculacion localizada en la vejiga. En otros la
infeccion réapida de todo el aparato urinario es la consecuen-
cia préxima, casi inmediata en muchos casos, de un catete-
rismo hecho sin precauciones antisépticas.

La retencion de orina incompleta con distensién suminis-
tra en el mas alto grado las condiciones de receptividad que
acabamos de indicar.

En estos casos, que el estudio clinico no habia separado
del grupo numeroso de las retenciones, ha hecho ver cual
podra ser la influencia de la tensidén de la vejiga sobre el es-
tado anatémico y funcional de los rifiones, y en qué grado
influyen sobre el aparato digestivo los trastornos que de ello
resultan. Estos enfermos que tienen la vejiga distendida
hasta el extremo, expulsan sin embargo una cantidad exa-
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gerada de orina, su nutricion se altera profundamente y to-
man en mayor 6 menor grado el aspecto que determinan las
lesiones organicas. Ofrecen los caractéres de ese estado com-
plejo que se llama caquexia urinaria, 6 al ménos una de esas
formas, la no séptica. En efecto, la evolucién morbosa se
verifica en el estado aséptico. A pesar de la gravedad, a pe-
sar de la complejidad de las lesiones, & pesar de la larga du-
raciéon, las orinas tienen una limpidez perfecta] no contie-
nen micro-organismo alguno, no cultivan; el enfermo esta
apirético.

Si se juzga necesario intervenir, si se hace el cateterismo
sin las precauciones rigurosas que impiden la introduccién
de los gérmenes, la supuracion se establece al dia siguiente,
se extiende rapidamente a todo el arbol urinario, la vida es
gravemente amenazada; hay & menudo elevacion de tempe-
ratura.

Las condiciones que presentan estos enfermos pueden re-
sumirse asi: éxtasis de la orina, trastornos de la nutricién
local y de la general.

Extasis de la orina en la vejiga que se desembaraza so6lo
del exceso; éxtasis en loe uréteres, cuya irrigacién continua
del estado normal es detenida por la enorme distensién de
la vejiga; éxtasis en los receptaculos y hasta en los canalicu-
los excretores del rifion, invadidos también por la dilatacion
patoldgica de todo el aparato.

Trastornos de la nutricién local debidos & las lesiones in-
tersticiales, a la arterio -esclerésis y al retardo de la circula-
cion que sostiene un estado congestivo permanente. Trastor-
nos generales debidos & la perturbacion de los actos diges-
tivos.

El estado patolégico, independientemente de las lesiones
que provoca, ha creado, pues, un medio estable que por
esto mismo favorece el cultivo; cultivo que podra hacer par-
ticularmente activa la exhalacién sanguinea por el descenso
demasiado subito de la tensién, cuando la evacuacion artifi-
cial no se ha hecho siguiendo reglas precisas.

Todo esta dispuesto enténeos para que se verifique la
multiplicacién del agente infeccioso, todo asegura la propa-
gacion a los uréteres y a los rifiones.

En la retencion aguda completa, la urgente necesidad de
la intervencién modifica grandemente las condiciones de
receptividad. Varia, no obstante, segin sus variedades. La
retencidén de los que tienen estrecheces no puede comparar-
se a la de los prostaticos. Los primeros son sujetos jovenes
de vejiga muy musculosa; los segundos tienen ya mas 0
ménos edad, son siempre ateromatosos y sus tejidos sufren
trastornos de nutricion. Sin embargo, en unos y otros, a
ménos de lesiones traumaéticas, la infeccién, cuando se pro-
duce, se localiza primero en la vejiga. Es muy raro que sea
duradera en los que padecen de estrecheces. El éxtasis de
la orina cesa bien pronto completamente. Asi se ve, por
ejemplo, que por el sélo hecho del restablecimiento inte-
gral de la miccién desaparece el estado amoniacal mas mar-
cado y los accidentes febriles graves. En los prostaticos la
inoculacién de la vejiga persiste comunmente, pero no se
extiende sino mas 6 ménos tarde a los uréteres y alos ri-
flones. Toma ménos posesién cuanto mejor se asegura la
evacuacion artificial.

El papel de la retencion que afirma la clinica esta igual-
mente demostrado por la experimentacién.

El Sr. Guyon ha introducido en la vejiga de los conejos
cultivos puros de microbios patégenos para los animales y
para el hombre, y veinticuatro ¢ treinta y seis horas des-
pués no se encontraban ya en las orinas, y en los animales
sacrificados estaban indemnes la vejiga y todo el aparato
urinario.

Para conseguir que la vejiga permanezca habitada du-
rante algunos dias y para obtener un ligero grado de cisti-
tis es necesario emplear grandes dosis de organismos muy
virulentos (centimetro cubico y medio de cultivo en caldo
cada vez). Es necesario repetirlas varias veces, y aun en
ténces los organismos no pasan de la vejiga, permaneciendo
indemnes las vias urinarias superiores.

En otra serie de experimentos ha determinado el sefior
Guyon en loe conejos retenciones simples por ligadura del
pene. Los animales han muerto por rotura de la vejiga 6
los ha sacrificado veinticuatro 6 treintay seis horas después
de la ligadura. Se observa la tensidén de la vejiga, muy ricas
arborizaciones vesicales, algunos equimédsis, la dilatacion de
los uréteres y su tensidn, la congestion renal, sobre todo a
nivel de la béveda suprapiramidal. Alexamen bacteriologl
CO no se encuentra, por los procedimientos de cultivo, nin-
gun micro-organismo.

Inyectando cultivos de microbios patégenos, al mismo
tiempo que se practica la ligadura del pene, se obsérvala
tumefaccion edematosa y el despuliraento de la mucosa d
la ligadura permanece aplicada de seis & doce horas. Si s
prolonga veinticuatro horas, y mejor ain mas tiempo, hasta
la muerte del animal, la cistitis es constante. En dos expe-
rimentos, los microbios inyectados se encontraban no sblo
en la vejiga, sino hasta en la orina de las pelvis renales.

El conjunto de estos hechos demuestra que la retencidn
de orina favorece la infeccion del aparato urinario, haciendo
efectiva la inoculacién micrébica. La receptividad de este
aparato esta en razén del grado y duracion de la retencion.
Las lesiones que determina, lo mismo en la forma aguda
que en la forma lenta, favorecen la accion de los agentes
patégenos, hacen mas duraderos y mas graves los efectos
de la infeccion.

El estudio clinico y experimental de la retencién sumi-
nistra todavia otra demostracion no ménos importante.
Prueba que la infeccion reconoce comunmente por causa
inoculacion directa de la vejiga por los instrumentos.

La evolucién aséptica de las retenciones lentas abando-
nadas & si mismas, la infeccién fatal & consecuencia de ua
intervencion séptica, la facilidad con que puede sostenerse
el estado aséptico recurriendo Unicamente a la antisepsia
quirdrgica, son particularmente demostrativos.

En estos enfermos de reaccion tan sensible, lo mismo q®
en el estado normal, la uretra no da paso a los gértnen”®
no penetran en la vejiga sino cuando se les introduce
ella directamente.

Para demostrarlo experimentalmente determiné el sefio®
Guyon la retencién de orina seccionando la médula en d®
conejos. Uno de ellos recibié en la vejiga una inyeccion d®
medio centimetro cUbico de cultivo en caldo del bactenu»
pyogenes; al otro nada se le inyectd. Los dos murieron 4!s®
cuarenta y cuarenta y ocho horas; los dos tenian la veji?*
enormemente distendida; el que habia recibido la inyeccio®
micrébica tenia cistitis edematosa; las orinas del otro
aseépticas.

La antisepsia local podra casi siempre poner con segn*
dad el aparato urinario a cubierto de la infeccion; pero
receptividad depende de las lesiones preexistentes a 1»
troduccion de los gérmenes y en particular de la retengo®
de orina.

El Sr. Valentin (de Berna) refiere el siguiente caso
muguet del oido medio. Tratase de una nifia de nueve ao®
enferma hacia uno. Tenia otorrea y dificultad para trflg@™
al mismo tiempo que las fuerzas disminuian y adelga™\*
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lapequefia. La faringe y la cavidad naso-faringea estaban
cubiertas de un depésito blanco que contenia gran ndmero
de hongos del muguet con filamentos muy ramosos y algu-
nes células redondas aisladas. EIl oido izquierdo contenia
masas blanquecinas que se extendian a la caja perforada.
Estas masas contenian las mismas producciones que las de
lagarganta.

La enfermedad fudé bastante rebelde, sobre todo en la
parte de la garganta; en el oido cedié bastante pronto mer-
ced al empleo de una solucién de sulfato de cobre al 2
por I0O. Los casos mas rebeldes de aspergillus cederian tam-
bién, seguin el autor, al empleo de este preparado mas rapi-
damente que con el alcohol 6 el sublimado. EI micelio era
mucho mas delgado que en la forma ordinaria, y el autor
pregunta si podria tratarse de una variedad de oidium dife-
rente de la forma comun.

El Sr. Stepanow (de Moscou) se ha propuesto averiguar
si la destruccion de la parte superior del caracol abodle la
percepcion de los sonidos bajos. Siguiendo las indicaciones
de Gell6, el Sr. Stepanow ha elegido para sus experimentos
los conejillos de Indias.

£1 signo de la percepcion del sonido por el animal, que le
ba parecido mas seguro, es el movimiento reflejo del pabe-
lI6n del oido, reflejo que ha sido constante. EIl autor ha em-
pleado instrumentos que influyen mas vivamente sobre la
sensibilidad acustica que los diferentes diapasones.

De estos experimentos deduce Stepanow que después de
la destruccion de la parte superior y de una porcién de la
parte media del caracol no ba podido apreciar que ciertos
sonidos no eran percibidos y que en tanto que pueden ha-
cerse aplicaciones del conejillo al hombre, no puede locali-
zarse la percepcién de los diferentes sonidos a tal 6 cual
parte del érgano.

Estos resultados corroboran, al parecer, la opinion de
Voltolini, segun la cual todos los elementos nerviosos del
caracol son aptos para percibir todos los sonidos.

Da. R. Sebret.

-

TERAPEUTICA

MEDICACION BALSAMICO-SULFURADA

Considérase boy ésta como la méas poderosa y eficaz para
Combatir los afectos del aparato respiratorio, del génito-
irinario y las dermatosis superficiales, hijas del herpetismo
y escrofulismo, por las importantes acciones que despiertan
cn nuestra economia los componentes que la constituyen,
Siendo las mas principales las que determina en las superfi-
cies mucosas de los mismos aparatos en el momento de su
eliminacion.

m.amedicacion balsamico -sulfurada contribuye & dar ma-
yor alcalinidad & la expectoracion, la cual se encuentra favo-
recida por el activo movimiento vibréatil de las pestafias del
epitelio, excitando al mismo tiempo la contractilidad de los
planos musculares lisos, de los vasos capilares y tubos bron-
leales, corrigiendo en unos puntos su excesiva dilatacién,

atenuando en otros la corriente sanguinea.

mEntre sus acciones generales, presenta la de ser un pode-
roso agente modificador de la nutricion, a la que activa en
@8 cambios intimos, y de la respiracién, corrigiendo su
frecuencia por la accion sedante que en el centro respirato-
o del bulbo raquideo ejerce el hidrégeno sulfurado.

Promueve una activa diuresis, y obra como poderoso an-
‘catarral de la mucosa génito-urinaria.

Por su accion general sobre la nutricion y elementos que
forman nuestro tegumento externo, se la considera eficacisi-
ma en las dermatdsis herpéticas y escrofulosas.

Por las modificaciones que imprime localmente en la mu-
cosa respiratoria, se emplea en todos los catarros de este apa-
rato.

Perlas razones precedentes y sus efectos antisépticos al
eliminarse por aquellas superficies, administrase con favo-
rable resultado en la coqueluche y en la bronquitis de los tu-
berculosos.

Y por su accion moderadora del centro respiratorio y cir-
culatorio, es de incontestable utilidad para combatir el asma
y dispnea sintomatica de los afectos bronco-pulmonares.

Para que las positivas y notables propiedades curativas
reconocidas en todo tiempo & la clasica medicacion balsa-
mico-eulfurada pudieran ser beneficiadas en todo su valor,
notabase hasta el presente la carencia de un buen prepara-
rado que reuniese ambos medicamentos en una sola formu-
la de facil y cémoda administracion; pero con el Jarabe
balsamico-sulfurado, preparado por el Dr. Madariaga con el
fin de subvenir a esta necesidad, quedan por completo alla-
nadas todas las dificultades que hasta hoy han existido para
ello.

El Jarabe balsamico -sulfurado del Dr. Madariaga, esme-
radamente preparado con arreglo a los mas rigurosos pre-
ceptos de la ciencia, es agradable y de perfecta conser-
vacién, teniendo por base el sulfuro sédico puro asociado a
los principios balsamicos, concentrados por un procedimien-
to especial de los balsamos de Tollu y del Perud, cuya accién
por excelencia cicatrizante y antitubercutosa ha sido tam-
bién confirmada por recientes experimentos clinicos.

En cuanto a los resultados practicos con él obtenidos, nos
limitamos & afirmar, prescindiendo de los exagerados elo-
gios que en estos casos se acostumbran, que varios sefiores
médicos de esta corte que lo han ensayado, prescribiéndolo
en los diferentes casos para que esta indicado, han visto

comprobados sus buenos efectos en las afecciones catarra-

les, herpéticas y escrofulosas, mas arriba indicadas, y para
cuya curacion han ocupado siempre lugar preferente en la
Terapéutica los balsamicos y los sulfurosos.

PRESCEIPCIOMS Y FORMULAS

Tratamiento antiséptico de la difteria.

El Sr. Domat recomienda la quinolina contra la difteria
bucal y faringea:

I.“ Engargarismo se empleara una solucién alcohélica—

el alcohol facilita la disolucién de este cuerpo — que se for-

mula asi;
Quinolina...........oooi 0,60 gramos.
Alcohol de QO®.........eevvvvninenen. 30,00 —
Agua destilada y hervida. . . 300,00 —
Esencia de menta.................. i gota.

2.0 Para embadumamientos se aplica con un pincel bas-
tante aspero, sobre las superficies pseudo-membranosas, el
siguiente tépico;

Quinolina.......oooiiiiiii, 1 gramo.
Alcohol de 90»......ccccvvvveniennann.n. 1w or
Agua destilada.........cc.cceeeenini. j

Topicos antisépticos de naftol.

El Sr. O. Eloy formula asi el naftol en locion, colutorio,
inyecciones y fricciones:
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1.0 En solucién: la débil tiene por formula:

Naftol pooeeeeiieiicn 1 gramo.
Alcohol de 60°........cceeenieiniiannen. 1.000 —
Se emplea en lociones sobre las partes muy provistas de
pelos que se quiere hacer asépticas.
La solucion fuerte se dispone asi:

iaftol poeeeeiii
Alcohol de 60°..........ccevnene.

10 &4 16 gramos.

1.000 —

Para desinfectar las superficies cutaneas denudadas.

2.0 'Bninyecciones: la solucién debe prepararse en ca-
liente y someterse ademas & una temperatura suave Antes
de inyectarla en las cavidades serosas 6 en los abscesos es,
pues, prudente calentar previamente la jeringa. Hé aqui
una formula:

Naftol g..oeeveeeeiiiii 10gramos.
Alcohol de 90°......ccoiiiiiiiiiiiienne, 80 —
AQUA i 120 —

3.® En colutorio. — Para la limpieza de la boca se echa

unas gotas de la solucién siguiente en un vaso de agua:

Agua de Botot........cceevvnveniannanns
Naftol poceeeeiiiiiee,

60.00 gramos.
0,60 —

40 En/ncciones. — Con este objeto se emplea el naftol
alcanforado, que se obti< ne triturando hasta liquefaccién la
mezcla siguiente:

Alcanfor pulverizado.........c..ccccunn... 2 partes.
Naftol p pulverizado..............cceuveenen. 1 —

»

SECCION OFICIAL

MINISTERIO DE LA GOBERNACION

Direccion general de Beneficencia y Sanidad.

El Excmo. Sr. Ministro de la Gobernacién comunica con
fecha de hoy a esta Direccidén general la real 6rden siguiente:

«Dmo. Sr.: La real 6rden de 10 de Enero de 1876 facult6
a esa Direccion general de Beneficencia y Sanidad para au-
torizar las traslaciones de cadaveres 0 de sus restos de una
a otra provincia, y atendiendo a que este servicio reclama en
la mayoria de casos una rapida tramitacion;

S.M. elrey (q, D.g.), y ensu nombre lareina regente del
reino, se ha servido disponer que puedan conceder en lo su-
cesivo dichas autorizaciones los gobernadores civiles de las
provincias con sujeciéon & las siguientes reglas:

1. tt Correspondera conceder las traslaciones al goberna-

dor de la provincia en que se encuentren los cadaveres 0 los
restos, debiendo aquella autoridad dar inmediatamente cuen-
ta de su acuerdo al gobernador de la provincia en que haya
de verificarse la inhumacion, afin de que pueda comunicar
las 6rdenes oportunas a las autoridades locales.

2. a Seracondiciéon indispensable para conceder un trasla-

do, el que previamente se solicite en instancia firmada por el
pariente mas cercano del difunto, 6 por persona & quien
aquél autorice para ello.

3. a Nunca podran autorizar la traslacion de cadaveres no

embalsamados, debiendo exigir que & la solicitud para el
traslado se acompafe siempre la correspondiente certifica-
cion de embalsamamiento, expedida por el subdelegado de
Medicina, segun previene la real 6rden de 20 de Julio
de 1861.

4. a De conformidad con lo dispuesto en la real 6rden de

18 de Julio de 1887, no concederan traslaciones de cadaveres,
0 de sus restos, cuando la inhumacién se pretenda hacer
fuera de los cementerios destinados al servicio pubiico.

6.a En ningun caso se autorizara el traslado de cadave-
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res ya inhumados antes de haber trascurrido dos afios desde
BU inhumacién, segun previene la real 6rden de 19 de Marzo
de 1848, y con arreglo & la misma sera indispensable para
conceder la traslacion, después de loe dos afios y antes de
los cinco, que previamente se verifique el reconocimiento fa
cultativo que preceptua la regla 3 a de la citada real orden.

6.® La autorizacion para trasladar cadaveres ¢ sus restos
a las provincias de Ultramar 6 al extranjero, asi como las
que se soliciten para el traslado desde estos puntos a las
provincias del reino, seran concedidas por este Ministerio.

De real 6rdenlo digo & V. |I. para su conocimiento y fines
consiguientes.»

Lo que traslado a V. S. para su conocimiento y cumpli-
miento. Dios guarde & V. S. muchos afios. Madrid 6 de Abril
de 1889. — EI director general, Teodoro Baré. — Sefior go-
bernador civil de la provincia de...

CUERPO DE SANIDAD MILITAR

DESTrNOS, ASCENSOS, ETO.

Por real 6rden del 10 del corriente se ha concedido el em-
pleo de ayudante primero de la Brigada Sanitaria al segun-
do D. Marcelino Jaén y Nufiez, y de ayudante segundo al
que lo es graduado, tercero efectivo, D. Vicente Alcaide?
Rubio.

Con igual fecha se ha dispuesto que D. Juan Rodriguez
y Hernandez, médico primero, destinado en las Prisiones
Militares de Madrid, pase a las Secciones de Escribientes y
Ordenanzas del Ministerio de la Guerra; D. Julidn Morlanes
y Sevilla, médico mayor personal, primero, que sirve en el
batallon Cazadores de Manila, nam. 20, & las Prisiones Milita-
res de Madrid, y D. Pedro de la Cruz Serrrano, médico ma-
yor personal, primero efectivo, destinado para la asistencia
de jefes y oficiales de reemplazo en Madrid, al batallon Ca-
zadores de Manila, num. 20.

Por real 6rden del 11 se concede al farmacéutico sefior
D. César Fernandez Minguez la cruz de Emulacion cientifi-
ca de Sanidad Militar por su obra E|l vino ante la Quiniicu
analitica.

Con igual fecha se ha concedido derecho & indemnizacion
a los médicos primeros S’-es. Merlanes Sevilla y Ballesteros
Hernandez por haber pasado & Villaviciosa de Oddn & reco-
nocer al teniente coronel D. José Mata y Cortés.

MONTEPIO FACULTATIVO

SECRETARIA QENEBAL

Anuncio de pensién.
Dofla Francisca Lacasa, viuda del socio D. Pedro Burriel
y Ramos, solicita pension de viudedad.
Lo que se publica para conocimiento de la Sociedad y ~
los efectos del Reglamento.
Madrid 25 de Abril de 1889. — EIl secretario general.

M. Goémez Famo.

Anuncio de jubilacién.

D. Manuel Martinez y Melendez, profesor de Medicinay
socio de este Montepio, solicita pension de jubilacion.

Lo que se publica para conocimiento de la Sociedad y ®
los efectos del Reglamento.

Madrid 7 de Mayo de 1889. — EIl secretario general.

M. Gbémez Famo.
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CONSULTORIO

PREGUNTAS

149. A. es herido y llama a B., médico de su confianza,
para que le preste sus cuidados. Al dar parte B. al juez de
laherida de A ., ordena éste, después de tomarle declaracion,
gue pase, y pasa, al hospital,por mas que A. dice que quiere
curarse en su casa. ¢Hay disposicion legal alguna que de un
modo general dé autoridad al juez instructor para disponer
asi de los heridos, imponiendo médico y casa de cura-
cion? — F. F.

150. Se trata de un individuo de cincuenta afios de edad,
de temperamento sanguineo-nervioso, buena constitucion,
sin antecedentes ningunos, ni adquiridos ni hereditarios, de
oficio labrador, y que hara préximamente cinco afios que a
los pocos dias de haber cruzado el rio a pié se le presenta-
ron dolores en el pié derecho, principiando por el dedo gor-
doé invadiendo la cara dorsal y palmar y después al otro
pié, teniendo manifestaciones en las rodillas y hombros, y
pasando unas temporadas de tres a cuatro meses completa-
mente imposibilitado, estando lo deméas del resto del afio de-
dicado a BUS faenas agricolas. Este reomatismo ha sido com-
batido por el salicilato de sosa, iocluro potasico, sangrias é
infinidad de tdpicos, a pesar de lo cual hasta ahora, en el es-
pacio de cinco afios y siempre por este mes, tiene recaidas
tenaces que le imposibilitan para el trabajo. Ha hecho uso
de los banos del Villar del Pozo y Fuencaliente sin resulta-
dos apreciables. Deseo se me aconseje qué bafos estarian
indicados y qué tratamiento interior debe emplearse. De re-
aultas de los dolores hay tumefaccién en las articulaciones
invadidas y poca libertad en sus movimientos. Es de adver-
tirque en edad ya avanzada la madre padecidé la misma en-
fermedad. — M. J. S.

151. En 11 de Agosto del afio anterior fui llamado como
titular de esta villa por el juez municipal para reconocer el
Cadaver de una viuda, sin familia y con posibles, que fué
bailada &4 6 kilobmetros de esta villa, y al dia siguiente, en
nnion de otro compafero, practicamos la autopsia, inspec-
cionando las tres cavidades. El Juzgado de 1.* instancia tie-
reen su poder el dinero y dice que nuestros honorarios son

oficio. (Qué debemos hacer en este caso? — E. M.

152. Ajustada una familia con un farmacéutico para que
éste le suministre medicamentos en sus enfermedades, ;tie-
re Obligacion el farmacéutico de darla acibar para destetar
~nifno? ¢EIl médico, conocedor dei contrato, debe recetar
clacibar para este objeto? — S. O.

153. Un médico desempefia la plaza de titular de un
Ayuntamiento en virtud de un contrato hecho con éste por
*ctSa-«0s,-entendiéndose renovado por otro tanto tiempo si

terminarse no trata de rescindirlo alguna de las partes,
«a terminado el segundo periodo, y por consiguiente, hace

atlos que desempena la plaza. EI Ayuntamiento consta
“611.000 habitantes, por mas que su capital es una pobla-
cion que no llega & 500 vecinos. ¢(Puede este médico ser se-
Pszado de diclia plaza sin expediente gubernativo, & pesar
“6lo que ordena la real 6rden de 8 de Enero de 1886 en la
P®fteque se refiere & poblaciones cuyo numero de vecinos
®scedade 4.000? - F. F. C

. ¢Puede un Ayuntamiento celebrar con su médico
htnlar Un contrato para asistencia de pobres por tiempo in-
“viwtdo, 0 sea en el sentido de que no pueda rescindirse sin
®®U8entimiento de ambas partes?— P. P. C.

RESPUESTAS

He. Las manchas de la cornea que suceden a una ulce-
acion de esa membrana, 6 son enteramente superficiales,
abultado de una lesion limitada casi al epitelio, 6 de al-
egaciones del mismo estrotna. En el primer caso, desapa-
fio con el tiempo la opacidad, 6 puede el médico ayudar
ae trabajo de la naturaleza con las duchas de vapor, insu-
aciones de calomelanos al vapor en dias alternos, con la
jipada de deutéxido amarillo de hidrargirio, etc., etc. Lo
6jor de todo, sin embargo, es no precipitarse en tales ca-
pues la aplicacién intempestiva de cualquier medica-

mento puede ser contraproducente, siendo mejor atender al
estado general del enfermo.

En el segundo caso, es bien dificil que la cornea recobre
su primitiva trasparencia, y, a la verdad, puede decirse que
no hay un medicamento de seguro resultado. En casos tales
se han aconsejado, desde los medios indicados anteriormen-
te, hasta polvos escardticos, que no aconsejo. EIl profesor
Rothmim ha aconsejado las inyecciones subconjunttvales a
algunos milimetros de la cérnea de agua tibia conteniendo
6 60 6 por 100 de cloruro de sodio. En fin, hasta la electrici-
dad se ha empleado, pero sin, desgraciadamente, haberse
obtenido milagros con ella.

Limitouie & estas pocas palabras, refiriéendome Unicamen-
te a las manchas de la cornea, pues por lo que respecta al
leucoma, si no bajo el punto de vista de su curacion, en algan
otro sentido clinico podria decirse algo de provecho. — Doc-
tor Osio.

149. No conocemos disposicion alguna legal — ni cree-
mos la haya — por la que se obligue al herido que quiera
curarse en su c,asa a ser trasladado al hospital. En cuanto a
la imposicion de médico esta claramente prohibida en el ar-
ticulo 350 de la ley de Enjuiciamiento criminal, segun el
cual el herido 6 su familia podran encargar la curacién al
profesor que mas confianza les inspire, conservando, no
obstante, el forense, como es natural, la inspeccién y vigilan-
cia que le incumbe para llenar el correspondiente servicio
médico-forense.

151, Desconocemos en qué ley se fundara el sefior juez
para decir lo que dice; pero, en concepto nuestro, tiene pleno
derecho el médico & cobrar los honorarios que marca el
Arancel.

152. No es muy facil contestar esta pregunta; pero con-
siderando que en realidad de verdad el destete no es una
enfermedad, parécenos que el farmacéutico no viene obliga-
do por el contrato & suministrar el acibar. Sin embargo,
como quiera que se trata de un medicamento de poco coste
y de una familia que ha tenido la atencion de igualarse, el
hecho de reclamar el valor de una pequefiisima cantidad de
aloes arguye poca consideracion por parte del farmacéutico.

153. El contrato se hizo por seis afios forzosos — diga-
moslo asi—y seis voluntarios. Han pasado los doce afios y
ha terminado, por tanto, el contrato sin género alguno de
duda. Ahora bien; la real 6rden de 8 de Enero de 1886 dice
bien explicitamente que «cuando la titular se ejerza en pue-
blos menores de 4.000 vecinos, en virtud de contrato con el
Ayuntamiento, los profesores titulares deberan atenerse alo
estipulado en este contrato; y como lo estipulado es lo que
arriba se dice, a eso tiene que atenerse el profesor.

154. El reglamento de Partidos vigente no establece el
tiempo minimo ni el maximo por que han de celebrarse los
contratos, y como ademas en su art. 9*>concede a las Juntas
municipales la facultad para proveer estas plazas en lafor-
ma que tengan por conveniente, de aqui se deduce que no
existe limitacion alguna legal en la materia y que las expre-
sadas corporaciones pueden determinar, juntamente con el
facultativo, el periodo de tiempo por que haya de hacerse el
contrato. Puede, pues, en consecuencia, legalmente hacerse
por tiempo indefinido. Esto hemos dicho siempre y no cree-
mos que hayajurisprudencia en contrario. Sin embargo, es
preciso convenir en que haciéndolo asi quedaria coartada
la libertad de todas las Juntas municipales sucesivas, apro-
vechandose la que lo hiciese, con perjuicio de las demas, de
las influencias del momento.

Y esto, hasta cierto punto, seria un abuso de confianza.
A juicio nuestro, el contrato debe hacerse por un tiempo
prudencial: cuatro, ocho 6 & lo sumo diez afios.

GACETA DE LA SALUD PUBLICA

Blstado sanitario de Madrid.

meteorolégicas de la semana.— Altura
barométrica méaxima, 706,56; minima, 701,64; tempera-
tura méaxima, 290,2; minima, 30,2; vientos dominantes,
0., SO. y 0SO.

Observaciones
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Los padecimientos reinantes han experimentado muy es-
casas variaciones en su indole y en su frecuencia; las fiebres
intermitentes aumentan en su frecuencia, presentandose al-
gunas formas larvadas, pero faciles a la terapéutica apro-
piada. Los reumatismos, las erupciones cutaneas en los su-
jetos discrésicos y las faringitis artriticas y herpéticas, tam-
bién han aumentado en numero. Los afectos crénicos del
aparato respiratorio y circulatorio muestran tendencia al
alivio.

CRONICA

t Tribunal de oposiciones. El Tribunal paralas opo-
siciones a la catedra de Patologia general, vacante en la Fa-
cultad de Granada, ha quedado constituido en la forma si-
guiente; presidente, D. José Letamendi; vocales-. D. Jesus
Novoa, D. Eduardo Garcia Sol4, D. Francisco Javier Sante-
ro, D. Angel Pulido, D. José Diaz Benito y D. Ramdén Félix
Capdevila; suplentes: D. Estébau Sanchez Ocafiay D. An-
tonio Espina.

Los opositores a la mencionada catedra son; D. Juan Pe
rez y Fuster, D. José de Pazo y Fernandez Oalvo, D. Ramén
Cafiadas Domenech, D. Joaquin Rabanaque y Garciay don
Rafael Plaza y de la Plaza, los cuales han acreditado reunir
las condiciones exigidas en la convocatoria.

Nuevo catedratico. — Ha sido nombrado catedratico de
Obstetricia de la Facultad de Medicina de Paris el Dr. Pi-
nard, bien conocido ya por sus escritos sobre esta especia-
lidad.

Defuncion.— Ha fallecido en Arcabon el antiguoy re-
nombrado periodista médico, fundador de varios periddicos
profesionales, D. Saturio Andrés, médico militar que fué
también, asi como de carceles.

Igualmente ha fallecido en Madrid el aventajado jéven
Sr. Ruiz Rojo, redactor de La Dosimetria Espafola.

Descansen en paz los antiguos compafieros en la Prensa.

En todas partes... — Un estimado suscritor senos queja
del sinnumero de intrusos que a ciencia y paciencia de las
autoridades embaucan & los tontos — que son los mas — en
el punto en que ejerce, y les sacan benitamente los cuartos.
Lo mas lamentable de esto es que estén protegidos — |aver-
guenza el decirlol — por algunos médicos. Y llega el cinis-
mo de loa tales intrusos al extremo de emplear nada ménos
que instrumentos como el oftalmoscopio (i!), con el cual
seguramente haran tantos diagnosticos como nosotros ca-
tedrales.

Mas bajas. — fclegun anuncia un perioédico, ha pasado a
mejor vida el estimado colega que se publicaba en Pamplo-
na con el titulo de La Clinica Navarra.

También ha dejado de existir la Revista Clinica Vasco-
Navarra, que se publicaba en Vitoria.

Mucho sentimos la desaparicion de tan apreciables peri6-
dicos, signo de los malos tiempos que corremos...

Donativo importante. — Nuestro estimado compafiero
D. Ramo6n Marqués y Matas, farmacéutico de Barcelona, ha
regalado & la Facultad de Farmacia de Madrid treinta clases
de quinas procedentes de América, India y Java.

Estos ejemplares figuraron en la instalacion del Dr. Mar-
qués en la Exposicion de Barcelona, de los cuales ya entre-
g6 la mitad & aquella Escuela de Farmacia.

Ha regalado ademas: diez clases de opio de Turquia, dos
de escamoneas, salep, cera amarilla, raiz saponaria, fruto
adormidera, agallas blancas, goma tragacanto, gomo-resina,
mastich y vallones. Estos productos proceden de los que
tenia expuestos en aquel certamen la casa André ¢ Icart, de
Smirna.

Ya en 1881 regal6 el Dr. Marqués & esta Facultad de Far-
macia una rica y variada coleccion de alcaloides de las qui-
nas obtenidos en la fabrica Lombarda (Milan) de productos
quimicos.

Esta muestra de carifio & la ensefianza que da nuestro
amigo, bien merece un aplauso que gustosos enviamos al
Dr. Marqués.

El descanso dominical. — Por decreto de 20 de Marzo
se ha nombrado miembros del Congreso internacional del
descanso dominical a varios sefiores ingenieros, arquitectos,
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senadores, cirujanos, etc. Hé ahi un Congreso hoy de mu-
cha necesidad, aunque pareceria a primera vista que estaba
demas.

Uno ménos. —Ha dejado de pertenecer a la Redaccion
de La Medicina Practica el Sr. D. Alejandro Settier.

Mas oposiciones. — EI dia 28 del actual a las cuatro de
la tarde deberan presentarse en la Sala de grados de esta
Facultad de Medicina, paraproceder al sorteo de trincas, loa
nueve opositores a la catedra de Anatomia descriptiva va-
cante en la Facultad de Cadiz, cuyo Tribunal lo forman loa
sefiores siguientes; presidente, D. Julidn Calleja y Sanchez;
vocales: D. Aureliano Maestre de San Juan, D. Francisco
Melendez y Herrero, D. Andrés del Busto, D. Celestino Pa-
rraga, D. José Diaz Benito y D Bernardino Gallego; suplen-
tes: D. Francisco Santana y D. José Ustariz.

Congresos en puertas. — Este verano van a celebrar-
se Congresos para todos los gustos, pues en el Campo de
Marte se reunirdn nada ménos que 69 Congresos internacio-
nales, entre los cuales los que interesan mas directamente a
los médicos son los siguientes: de salvamento, que se re-
unira del 12 al 15 de Junio; de las habitaciones baratas, del
26 al 28; de la intervencién del Estado en el precio de los
alimentos, del 6 al 10 de Julio; para e! estudio de las cues-
tiones relativas al alcoholismo, del 29 al 31; de Beneficencia
publica, del 28 al 4 de Agosto; de Quimica, del 29 al 3 de
Agosto; de Terapéutica, del 1®al 6 de Agosto; de Higieney
Demografia, del 4 al 11; para el alivio de la suerte de los
ciegos, del 6 al 8; de Dermatologia y de Siflliografia, del 6
al 10; de la ensefianza secundaria y superior,”™ del 5 al 10,
de Medicina mental, del 5 al 10; de Psicologia fisioldgica,
del 5 al 10; de Antropologia criminal, del 10 al 17; de An-
tropologia y de Arqueologia prehistéricas, del 19 al 26; de
Homeopatia, del 21 al 23; Dentario, del 1.® al 7 de Septiem-
bre; de los accidentes del trabajo, del 9 al 14; de Otologiay
Laringologia, del 16 al 21; de Medicina veterinaria, del 19
al 24, y de Hidrologia y Climatologia, del 3 al 10 de Oc-
tubre.

Y pues el vulgo es necio...— Aunque el hecho es
viejo, el que vamos & referir ha ocurrido ahora en el Tribu;
nal correccional del Sena, segdn cuenta el Monitei”™r Judt-
ciaire de 9 de Febrero altimo.

Comparece ante dicho Tribunal un hombre, Alejandro
Cicard, acusado de ejercicio ilegal de la Medicina. El juez B®
acusa de esto y de que, siendo muy frecuentada su casa, re-
sulta gran perjuicio para los médicos de su barrio. AcuUsale
también de que sus recetas son algo cabalisticas y de que =
le tiene por hechicero. El acusado confiesa que es verdad y
titubea en defenderse, diciendo que lleva en el bolsillo ~
documento que constituye toda su defensa, pero que quisie-
ra que no lo leyera eljuez en voz alta porque seria su ruina.
El documento era el diploma de doctor en Medicina en too*
regla. En vista de esto, le pregunta el juez que por qué s
habia dejado perseguir por ejercicio ilegal de la Medicina-
«Pues es muy sencillo— contest6 el acusado.— Durante cinco
afios he ejercido honradamente mi profesion, pero me no-
ria de hambre, y como no queria entenderme con farma-
céuticos ni comadres, viendo que el diploma era el que n®
impedia ganar para comer, guarddlo en el bolsillo y me anun-
cié como curandero. En poco tiempo hice numerosa cliente-
la. Hoy gano mucho dinero, pero es evidente que cuano®
sepan que soy médico nadie tendra ya confianza en miy G
menzaré otra vez & vegetar; pero sacrifico mis intereses a
honor de mi nombre. >

iQué satira tan cruel contra estas nuestras sociedades 1

o-p TTTT7/”~ k & los sefiores médicos de provincia®
YJEiI Ja U IliVJIA Ilimitrofes 4la de Valencia, que sepa®
de alguna vacante de farmacéutico, 6 pueblo donde
establecerse una farmacia que posee el interesado, se sirv®
avisar a D. B. Tejero, Llano de la Zaidia, 6, bajo, Valen”-
eficazmente la atencién de

|_ LA M A M O S tros lectores sobre el anuncio 4&

farmacéutico Sr. Medina, inserto en este namero, quien
dra especial gusto en ensefiar los medicamentos nuevos
cuantos profesores visiten su establecimiento.

MADRID: 188 ENRIQUE TEODORO, IMPRESO»

Amparo, 102, y Ronda de Valencia, 8.
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jarabe secaracol
DE MURE

*Hace”o afios que ejerzo la Medici-

*7y no he encontrado atn un remedio

eficaz que el caracol contra las
i“ritanones delpecho.»

Dr. Chrestien, de Montpollier,

Este Jarabe, de un excelente sa-
es de poderosisima eficacia
contra las irritaciones de la
garganta y del pecho, la flu-
xién, la tos persistente, el
Catarro agudo 6 cronico.

htiredt MURE, Pont-St-Esprit, Francia.
GAZAGNE, yernoy sucesor
Y EN TODAS LAS FARMACIAS

¢a S*Piona "atillon, otclairntsU adoptada en tos "ospitaUs de ;arix j dela (Uarina, is la Unica
gse figara en el Soletin de la "eaifeaiia de i"edieina de ,gasit.
MVEDALLAS ES LAS KXPCEIAOXES UXIVKRSAIES: PARIS 1878, AVBAUBS 1836, BARCSLOXA 1888

VINOPEPTONA catillon

Carne asimilable y Fosfatos organicos 6 Feptona fosfatada

lemento de nutricion
Bes??tﬁcce é] tito |
debilitadas pOf aEdad

muy mil

a tOdOl%oﬁ)eSregferrm 0s
aglagt?gStaloréi esarro O? fp%r

3/ convalementes
r ge as Fuerzas
medacies, efc.

SOLUCION dePEPTONACATILLON po I v o depeptona catillon

Kepresenlando Hveces su peso de carne

asimilable asi por el recio como
Lavativa nutritiva

2 cucharadas, 1259gr. agua, 3 gotas laudano.

Peptona pura,
por la boca-

inalterable,
10 veces su peso de carne asimilable.

representando

Alimento de los enfermos que no pueden digerir.

Dosis

; A a 8 cuebaraditas por dia.

Anterraedadea (ﬂEstomago d?'(Blntestlnos (ﬁPecho Consuncién,Anemia,ele,

STxvase Ja ilrizia catition,

PARIS, 3, BOUSE SMMABTIN, Y BUKNaS FARMACIAS,
para evitar las Imifacioaes, juuy aumerosas.

Peptonas Pepsicas de Chapoteaut

DE CARNE DE VACA
Sou neutras; puras, no contienen glucosa, ni cloruro de sddio

ni tartrato de soua.
POLVOS DE PEPTOM DE CHAPOTEAUT

Completamente solubles, representan 5 veces su peso de carne. En
vista de su pureza son los solos empleados por M. PASTEUR vy
todos los laboratorios de fisiologia para la cultura de los

organismos microscopicos

Vifio DE PEPTONA DE CHAPOTEAUT

De un gusto muy agradable, se toma al principio de las comidas
a la désis de una 6 dos copas de Burdeos. — D6sis: 10 gramos de
carne de vaca por copa de Burdeos.

Indicaciones : Anrmta, Dispepsia, CaqueTia, Debilidad, Repug~
nancia a los alimentos, Atonia del estbmago y de los intestinos,
Convalecencia, Alimentacion de las nodrizas, de los nifios, de los

ancianos, de los diabéticos y de los tisicos.

ANepositor™arunNjrrNiviwnejjBnJdatrincipaleFaTm acias”®

FARMACEUTICO X>E 1* CZ»A8B en PARIS

Empléase con éxito en vez del copaiba y del cnbeba.

Es inofensivo, & una alta dosis. — Al cabo de 48 horas su uso proporciona un
alivio completo, hallandose reducido el derrame a un goteo seroso, sea cual
fuere el color y la abundancia de la secrecion.

Su uso no ocasiona ni indigestiones, ni eructos, ni diarrea. El orin no adquiere
olor alguno.

En los casos de inflamacion de la vejiga obra con rapidez y suprime en
uno 6 dos dias la emision sanguinea; es de gran utilidad en el catarro crénico.

El Sandalo Midy se toma bajo la forma de capsulas muy ligeras, redon-
das y transparentes; es quimicamente puro y se toma & la désis de 10 a i2 cap-
sulasal dia, disminuyendo progresivamente i medida que disminuye el derrame”

Depdsito : MID Y, Farmacéutico, 113, Faubourg St-Honoré, en Paris.

MORRHUOL pe CHAPOTEAUT

El Morrhuol representa los principios activos del aceite de
higado de bacalao, salvo la materia grasa, y se toma en pequefias
capsulas redondas que contienen 20 centig. equivalente a 25 veces
sSu peso, 0 sea 5 gramos de aceite de higado de bacalao moreno.

Principales efectos : Aumento del apetito, diminucién de la tos,
regularizacion de las digestiones y deposiciones, reapariciéon de las
fuerzas y del suefio.

Aplicaciones terapéuticas: Bronquitis, tuberculésis en primer
grado, raquitis, escrdéfula, linfatismo. Dos ¢ cuatro capsulas diarias
parales nifios, en las principales comidas, para los adultos, cuatro
aocho céapsulas. — Dyesitcsseu3fadnd; MAGHRGIRCI, BrIQUEL, BORRELLK*.



parata ) [0 iDICIL  LDORAS U |

atos 'y . _ lespermatorreay esterilidad!
toda enfermedad del pe- | iMaravilloso para los dolores , luejorpurgante antibilio lcura seguray exenta de todo
cho, tisis, catarros, bron- Vde cabeza, jaquecas, vahi- - 80 y depurativo, de accion

facil, segura y sin irritar aun- Peligro con las célebres Pil-

que se usen por mucho tiem- doras tonico-genitales del
Dr. Morales. A 7,50 pesetM

caja. Van por correo.

quitis, asma, etc. dos, epilepsia, paralisis, debili-
A media y una peseta la dad, males del estomago, de!

caja. vientre y los de la infancia. 3 PO. A una peseta caja.
Van por correo. y 6 ptas. caja.Van poY correo. Van por correo.

I DE
GUIPUZCOA

Aguas sulfurado ssulfhidricas enitrogenadas.
Las mas mineralizadas del

diR9A GOl
N PREMIADA EN LA EXPOSICION DE BARCELONA CON #

J CUATRO MEDALLAS LE ORO ~

Norte de Espafa.

Exitos sorprendentes eu las enfermedades cutaneas, her*
pélicas y escrofulosas en sus diversas formas, como también
en la- de naturaleza parasitaria.

Elifacisimas en las dispepsias, infartos hepaticos. clorésiSi
linfaiismo, escrofulismo torpido, desdrdenes mensLraaleSt
catarros de las diverjas mucosas, algunas afecciones del ss-

tema nervioso y reumatisiuo.

El eslablecimienlo tiene instalacion balneoterapica con*
pleta, fonda bien amueblada y mesa de primer orden.

Temporada oficial: de 15 de Junio & 15 de Setiembre.

Itinerario: por Vitoria & Zumarraga ;
cion con los trenes.

FARMICIA MEDINA

Farmacéutico por concurso de la Beneficencia Municipal de Madrid, premiado por el Gobierno
y en la Exposicion Farmacéutica Nacional

CHOCOLATES.— CAFES MOLIDOS

TAPIOCA. — BOMBONES

Galle Mayor, 18 y 20 N

D ep6sito general;

% suciksal: montera, 8 A

X MADRID n

coches en combini-

SERRANO, 36, MADRID
CAMENTOS NUEVOS
Lobelia inflata.

da (Extracts semjum
8528 S %L%%&um e

Ace%uhdo C?An’ufebnna)

Q
intura ce). altin %@?
nidina. rh drato {iayacol. %enior ina.
Ag?)nls vernals. M ﬁ:f — R
nva > )
ﬁ?nﬁr m% omuro% Vallarla malalls (Ex— Famamelis virginica. el Clorhictaw
l N| nto% Hamame H’rﬂturade) N
An |p|rna Conval ar| maialis (Jara- Haschiciis. m
bedd). . Hetenina. ool gg%‘ﬁ
Apomrﬁca(CIomldratoob) 8i Corteza ck). :I|osmna%CIorh|dratod=:) |tr Qic%nna (Dlgoluuon troB BnILS
Arenarla rubra rare. 3 | inal
] e
i M B i 30 %gmo%
do Est%gmas & maiz (Extrac- ‘0%) Qlerina Ifato %r e
E%fmu'{'g 'fatmg Estigiras de maiz (larebe).  MdINa. 3‘§'r‘émna TR &, ]Tf,%pol-
Buc u Ex{r EUC%I(PE)IGI pilulifera. Jequirity. 31 ocar ”qg %.d %) Tr?gsrlrrlglcma
B i‘é.‘ﬂ!i‘ & Pifoca maSa}lcﬁato k). u
lchi ntur : F &airlnﬁ(CIﬁldrato B : locarp ursa_ Urétano.
ﬁ a(tloangto ®). elnrc'lla ' oater® Dmr amma Vaselina Ii(ﬂ‘ui
|cma lLan olina. 3|SC|d|aE hrina \ﬁcentlc?sri\ﬁesa I N
a sagrada (Corteza). >Gelsemlna(CIorlaqldrato de).! Lantanina. ryt . .

Elixir de Papaina de Medina: Digestivo poderoso y tle excelentes y seguros resultados en los dolores de esto
dispepsias: gasiralgias, sonvalesansiab lentas, waimikps, \éra\a ag\ apedlo. gle: iT oo
(4F Jarabe-Medina de Quebracho: Antiasmatico poderoso, recomendado como tal por celebridades médicaj
los periédicos médicos de Madrid El Genio Médico-Quirargico, El Siglo Médico, La Revista de Medicina y Cirugia t'r»
El Jurado Médico, El Diario Médico y otros de provincias.
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LA MARGARITA

EN LOECHES

iDtibiliosa, antiherpélica, antiescrofulo-
s’ antisifililica y reconstituyente.

Segunla PERLA DE SAN CARLOS, doc-
tor D. Rafael Martinez Molina, con esta
agaa se tiene

LA SALUD A DOMICILIO

En el daltimo afio se han vendido

Mas de DOS MILLOHES

DE PURGAS

La clinica es la gran piedra de toque
« las aguas mineraies, y ésta cuenta
FHBANOS DE USO GENERAL Y CON GRAN-
DESRESULTADOS, paia las enfermeda-
des que expi esa la etiqueta.

Deposito central. Jardines, 15, bajo de-
recha, y se vence también en todas las
farmacias y droguerias.

7
|

Para las inhalaciones de oxigeno, de
izoe, acido fluorhidrico, etc., etc.

Instrucciones impresas gratis, calle de
Atocha, 125.

DOCTOR GONI

Especialista en las vias urinarias
y matriz, — Montera, tt, y Alcala,

81, para los pobres.

JARABE DE ESTIGMAS DE MAIZ

Y BORO-CITRATO DE LITINA
DS JUKOy A. COIFEL

Contra la gota, calculos uricos del ri-
Sony vejiga y catarro de ésta.

Frasco, 5 pts.

Barquillo, 1, farmacia, Madrid.
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N do los Sres. Lobe y G

LABORATORIO DE TEHDAJES AHTISEPTICOS DEL DR. CEA

(ORATES. 2, VALLADOLID)
Medalla de oro en la Exposicién de Barcelona.

En esta casa (que provee al Ejército y a la Armada, & las Facultades de
Medicina y & los hospitales civiles, y cuyos productos h»n merecido infor-
mes favorables de las Reales Auademias de Madrid y Castilla la Vieja, de
la Direccion general de Sanidad Militar, de las clinicas oficiales de Valla-
dolid.del Hospital Militar, etc., etc.) hallaran los sefiores profesores algo-
dones hidroéfilo, boratado, fenicado, sa icifico, iodoférmico; almohadillas
de celulosa, estopa purificada, hila tejida inglesa, hila tejida boraiada, yu-
tes purificado, salicilico, feuicado; catgut de los numeros 1, 2y 3, catgut
al acido crémico, cautchuc en lamina, compresas de algoddn higroscépico
y antiséptico, crio preparada para suturas y desague, celulosa al sublima-
do al 3 por 4000, gasas cloruro-mercurica, feuicada, iodoférmica, timoli-
zada, ele., en piezas de 4 metro de ancho por 5 ce largo y en rollos de 40
cenlimelros de ancho por 6 metros de largo; el mackinlosch, la seda pro-
tectora, la fenicada para ligaduras, tubos de desagie, pulverizadores de
aire y vapor, cajas para curas, etc., etc. Quien desee conocer ios preciosde
lodos estos productos, pida el catalogo que se remite gratis.

?
lilili ‘d

Se inmediatos resultados en
toda clase de indisposiciones
del tubo digestivo.

—————— 3se-------

Cura como ninguna otra me-
dicacién empleada hasta el dia,
toda clase de

VOMITOS Y DIARREAS

(¢61®blisieos, Gelos nifiosy fio tos viejos)

COLERA, TIFUS. REUETISMO.

5 /:t6 Y

N DEL ESTOMAGO

VOMITOS
de las exiALarazadas =

Exijase como garantia la firma y rubrica del autor y la marca de fabrica deposi-
tada, en las fajasy etiquetas.

Se VEiiile stio en calas & Fias. 3'50 y medias cajas a Fias, 2 en toda Espafia
Depésito principal en Almeria, FAREIISACIA VIVAS PEREZ

DESDE DONDE SE HACEN REMESAS POR CORREO

De venta en las principales farmacias de Espafiay Ultramar

POR MAYOR.— Afsg‘.-/* . Melchar Gargia, Ilaﬁ du liczfldo.
res. I-ons &Jose ida y%%as?ogoued%g Fgﬁ?%ce |dal'Espgnoa;C}/

y G*— Farmacia y Drogueria de D. José Sarra.—/i/ec/o
Bioo: D. Fidel Guillermety.— Afsyapider.' D. Guillermo Miillet.

— Barcelona:

=

GRAN ESTABLECIMIENTO HIDRO-MINERAL DE BETELU

Estaciones de ferrocaiTU de Tolosa en la linea del Norte y de Irurzun en la
de Pamplona. — Dos manantiales de aguas minerales de clases uiferenles.

4® Hanantial sulfurado-sodico, termal, muy nitrogenado. El Gnico de Es-
pafia que por su moderada sulfuracién, copiosa mateiia organica, templada
lermalidad (24®) y abundante azoe 6 nitrogeno, posee accion eficaz sobre el
aparato respiratorio, sin peligro de excitaciones exageradas”™ ya directas 6 de
origen reflejo. Contiene 25,33 cenlimelros cubicos de nitrégeno por litro, pro-
porcién notable, teniendo en cuenta que las demas aguas de su clase, como las
de Bouzas, Zuazo, etc., ademas de ser frias, no exceden de 42 centimetros cubi-
cos. Esta agua goza de antiquisimo y universal crédito coino la mas eficaz para
el tratamiento de los corizas, faringitis, laringitis, bronquitis, broncoeclasias,
y neumonias cronicas, enfisemas y procesos pulmonares caseososy tuberculo-
sos infebriles y de caréacter torpido, lo mismo que para el de los catarros y pa-
decimientos de todas las mucosas en general, comprendiendo la de la matriz.

2® Jliononiiai clorurado-sédico-bicarbonatado termal (24®). Indicado en el
tratamiento de las enfermedades del aparato digestivo y vias urinarias.

El Establecimiento de Belelu, dolado de perfecta é inmejorable instalacién,
se abre a! publico el 45 de Junio.—Precios econdmicos. Para noticias y deta-
lles dirigirse al gerente de la Sociedad balnearia enjetelm __ _
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