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ESTAFETA DE PARTmMOS

Tengan presente los que soliciten la plaza que se anun-
ciara de médico titular del pueblo de EI Alamo, en la pro-
vincia de Madiid, que el facultativo que la ha venido des-
empefiando diez afios cuenta con las simpatias del vecin-
dario, es casado en la localidad, tiene parientes y fincas, y
por lo tanto, piensa continuar.

VACANTES

Lade médico-cirujano—por renuncia—dé Sopuertn (Viz-
caya). Dotacion 750 pesetas anuales por la asistencia de
las familias pobres y las igualas con los vecinos pudientes.
Solicitudes hasta el 30 del corriente al alcalde D. Manuel
de las Herrerias.

— Ladeid. id.— por renuncia—de Castronuevo de Es-
gueva ( ValladoUd). Dotacion 375 pesetas anuales por la
BsistcQcia de 24 familias pobres y las igualas con los veci-
nos pudientes. Solicitudes hasta el 25 del corriente al alcal-
de D. Oris6geno Garcia.

—La deid. id.—por renuncia—de Torrelodones (Madrid).
Dotacion 500 pesetas anuales por Beneficencia y las jgua-
las con los vecinos pudientes. Solicitudes hasta el 28 del
corriente al alcalde D. Dionisio Gonzélez.

— Las dos de id. id.— por terminacion de contrato —de
Pedralva (Valencia). Dotacién 750 pesetas una y 500 pese-
tas la otra por la asistencia de 150 familias pobresy las
igualas con los vecinos pudientes. Solicitudes hasta el 26
del corriente al alcalde D. Santiago Sanohis.

—Lade id. id. — porrenuncia—de Samaniego (Alava).
Dotacion 5U0 pesetas anuales por la asistencia de 16 fa-
milias pobres y las igualas con 150 vecinos pudientes. Soli-
citudes hasta el 25 del corriente al alcalde D. Le6n M. de
Bujo.

— La deid-'id. — de nueva creacion — de Villar del Rey
(Badajoz). Dotacién 1.250 pesetas anuales, pagadas de los
fondos municipales por trimestres venmdos por la asisten-
cia de las familias pobres y las igualas con los vecinos pu-
dientes. Solicitudes hasta el 15 de Junio al alcalde D. Do-
mingo Estrella Becerra.

— La de id. id. — de nueva creacion —de lllescaa (Tole-
do). Dotacion 750 pesetas anuales por la asistencia de 58
familias pfi“es y las igualas con los vecinos pudientes.
Esta poblacién consta de 458 vecinos. Solicitudes hasta el
12 de Junio al alcalde D. Mariano Lopez del Valle.

— Uua de las de id. id. — por defuncion — de Molina
(Guadalajara). Dotacién 750 pesetas anuales por la asisten-
cia de las familias pobres y las igualas con los vecinos pu-
dientes. Solicitudes hasta el 8 de Jomo al alcalde D. Anto-
nio Lépez Pelegrin.

— La doid. id. de Horcajada de la Torre (Cuenca). Do-
tacion 500 pesetas anuales por ja asistencia de las familias
pobres y las igualas con los vecinos pudientes. Solicitudes
hasta el 12 de Junio al alcalde D. Benito Vilialba.

—La de Id. id. de Montarrén y Fuencemillan (Giiadala-
jara). Dotacién 675 pesetas por Beneficencia y 200 fanegas
de trigo de igualas con loa vecinos pudientes. Solicitudes
hasta el 27 del corriente al alcalde D. Mariano Magro.

—La de id. id. de Romaneos (Guadalajara). Dotacion
200 fanegas de trigo por Beneficencia y otras 200 de igua-
las con los vecinos pudientes. Solicitudes hasta el 2 de Ju-
nio al alcalde D. Veutura Cueva.

—La deid. id. —por renuncia — de Quemada (Burgos).
Dotacion 50 pesetas anuales por la asistencia de las fami-
lias pobres y las igualas con 160 vecinos pudientes. Solici-
tudes hasta el 3 del corriente al alcalde D. Pedro Esteban.

—La de id. id. — por renuncia —de Puebla de Belofia
(Guadalajara). Dotacién 110 fanegas de trigo por Benefi-
cenciay las igualas con ios vecinos pudientes. Solicitudes
hasta el 2 de Junio al alcalde D. Melchor Cafieque.

— La de id. id. de Fuentés de Magafia, Cervon, Las Fue-
sas, Castillejo y Torretarraclo (Soria), que componen el
partido. Dotacion 20 pesetas por Beneficencia 'y 1.980 pese-
tas de igualas entre los vecinos pudientes, cuyo nimero es
de 254, mas 175 pesetas que paga el pueblo de Viilarraso,
el cual no entra en este partido. Solicitudes hasta el 1." de
Junio ai alcaide D. Aniceto Marin.

— La de farmacéutico — de nueva creacion— de Fuenti-
duefiade Tajo (Madrid). Dotacion 1.125 pesetas anuales
por el suministro de medicamentos & 75 familias pobres, y
unas 1.250 pesetas que producen las igualas con los veci-
nos pudienies. Consta esta villa de 30u vecinos. Solicitudes
hasta el 15 de Junio al alcalde D. Pedro Sanchez Algaba.

— La de id. — por traslado — de Hoyo de Pinares (Avi-
la). Dotacion 750 pesetas [lor elsuministro de medicamen-
tos a 81 familias pobres y las igualas con los vecinos pu-
dientes. Solicitudes hasta el 9 de Junio al alcaide D. Ali-
pio Leon.

— La de practicante 6 ministrante do Zarauz (Guipuz-
coa). Dotacién 1.000 pesetas anuales. Solicitudes acompa-
fladas de su correspondiente titulo hasta el 27 del corrien-
te ni alcalde D. José M. Gucrecn.

Se dara preferencia al que tuviere la practica y supiere
el vascuence.

D. Antonio Arias Cachero. — Recibidas su carta y libran-
za; contestado particularmente.

D. Rafael Andrés Miguel. —Pagado Siglo fin Junio del
90y Biblioteca primer plazo.

D. Policarpo Molina. —Id. Siglo fin Junio y Biblioteca
segundo plazo del 9u.

Prei-idente del Casino Venatorio (Vnlladolid). — Suscrito
al sigto desde I.° Mayo y pagado fin Diciembre del 90.

D. José Segarra. — Pagado sig10 y Biblioteca fin Diciem-
bre del 9U; remitido el nGmero_que pide.

D. José de Koja.s. — Id. id. id.

D. Gumersindo Reynes. — Id. Siglo fin Junio del 90.

D. José Cera. — Id. Siglo fin Octubre del 90 y Biblioteca
primer plazo; la suscripcién & ésta tiene que empezar
siempre en 1.“ de Enero.

D. Agustin Maria de Obieta. — Remitido el nimero que
pide dia 10.

D. Eduardo Gonzalez Ubieta. — Id. id.;
publicado todavia.

D. Francisco Lloro.—EIl Sr. Ponz avisa su pago Sigloy Bi-
blioteca fin Diciembre del 90.

D. Juan Miguel Fernandez. — Pagado Sig1o fin Agosto de
1890.

D. Juan Bautista Coderch.—1Id. Siglo y Biblioteca fia
Diciembre del 90; remitido el nimero que pide.

D. Juan Sans. — Suscrito y pagado Siglo fin Octubre del
90 y Biblioteca 7 pesetas & cuenta de este afio.

D. Antonio Martin Ajuso. — Recibida su carta.

D. Teodulo Santos Pérez. —Id. y remitido el nGmero que

ide.

D.pApoIinar Barrientes — Pagado Sigto fin Agosto del 90.

D. Federico Jiménez Sierra. — Remitido los niGmeros que

ide.

D.pCipriano Garcia Pérez. — Id. id.

Dr. E. J. Moiire. — Id. id.

D. Bernardo DI%z Obelar. — Recibidas su carta y libranza;
gracias.

D. Marciano Gonzalez. — Pagado Siglo fin Diciembre de
1890.

D. Pedro Tello.— Id. Siglo y Biblioteca fin Junio del 90.

D. Pedro Guzméan. — Id. Biblioteca fin Diciembre del 90.

el Taylor no se ha

(1) Bogamos & nuestrossuscrltoros que se fijen en esta
seccion. Los que deseen obtener contestacidn privada a sus
cartas deberan remitir un sello de 15 céntimos, pues de lo
contrario se les contestard en este lugar del periddico.
Todos los pagos que se hacen por los sefiores suscritores se
consignan sin falta en esta seccidn. Deben, pues, éstos re-
clamar prontamente, & fin de evitar perjuicios, si no ven
consignados los que verifiquen.

nuario DIl MiDICINA y CIULGIA. ltevisla semestral de-
dicada al examen retrospectivo de todos los descubri-

mientos y adelantos practicos en las ciencias médicas, toma-

do en parte del Mrospecl of Uedicine, del Dr, Braithwaile;
completado con articulos de publicaciones de otros paises,
por los Dres. G. Reboles y Campos y F, Gircia Moliuas.— Se-
gunda serio.— Tomo X.— Julio & Diciembre de 18S9.—
Anuario internacional.— Madrid, 1889.—Un lomo en 12.°
En raslica. 5 pesetas eii Madrid y 6.50 en provincias.

Se halla de venta en la libreria, editorial de D. Carlos Bai-
Hy-Bailliére, plaza de Santa Ana. nim. 10, Madrid, y en las
principales librerias de la Peninsula y Ultramar.
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EL SIGLO

RESUM EN
Boletin ae la BetnaQa:La subida de la carne.—La Real Academia
do Medicina.—La Sociedad Espafiolade Higiene,=Secolén de Ma.
drld; Cartas al Dr. Nieto Serrano.—Las calcinaciones de Hoelva. —
Tratamiento hidro-mineral de las enfermedades del estdmago.=Be-
vliata de Hldrologia, Climatologia 6 Hidroterapia; Sociedad
Espafiola de Hidrologia Médica.= Prensa médica; Extranjtra:
I. Influencia de los alcalinosen el proceso de oxidacién orginioa.—
I1. Antagonismo de la erisipelay la difteria. —I11. Tratamiento de
los tumores malignos del rifién.-1V. Fracturas de la base del
craneo.= Seccion oflclal; Cuerpo de Sanidad Militér.— Montepio

Facultativo.= Gacetade la salud pdblica; Estado sanitario de
Madrid.=0réolca. = Vacantea.=Gorre8pondencla. —Anun-

cios. = Boletin bibliografico.
BOLETIN DE LA SEMANA

LA SUBIDA DE LA CARNE.— LA REAL ACADEMIA DE MEDI-
CINA. — LA SOCIEDAD ESPAIIOLA DE HIGIENE.

El precio de la carne ha subido en Madrid; nada
menos que 2,50 pesetas cuesta un Kilo de ella. La
historia de siempre; los alimentos de primera nece-
sidad se ponen a precios verdaderamente escanda-
losos. En Bruselas cuesta el kilo de carne desde
1,30 1 1,55 pesetas; en Roma, de 0,70 & 0,75; en
Londres, de 0,92 4 1,29; en otras muchas ciudades
de Espafia — Sevilla, Coérdoba, Barcelona. Ledn,
Ayjla — se vende mucho més barata que en la capi-
tal. jMalas consideraciones se desprenden de aqui
para el acierto administrativo de nuestro Muni-
cipio y para la vida de nuestras pobres clases
obreras!

¢ Qué tiene esta desgraciada ciudad para que en
ella las piimoras materias indispensables & la vida
se encuentren tan caras, y aquellos servicios y cui-
dados tan necesarios & la salubridad tan desatendi-
dos? No lo sabemos; pero el hecho es que causa
rubor é indignacion lo que aqui sucede. A unos
Municipios ineptos suceden otros que lo son mas, y
no 80 ve que aparezca ninguno cuyos individuos
acometan con severidad de método, profundidad
de estudio y acierto de cuestioues, una reforma
seria de nuestra maltrecha administracion. Estos
concejales parece que ignoran lo que pasa por el
mundo; por doquiera hay ciudades bien adminis-
tradas donde podrian tomar ejemplo, y no lo ha-
cen cuando tan facil les seria conquistar gloriay
hacer algo de provecho sin mas que copiar;en
cambio, | qué ludiculas é infecundas esas sus inicia-
tivas. como las fiestas que ahora se disponen a ce-
lebrar!... Las pobres criaturas del Hospicio jugando
por calles y plazas & los soldados, las corporaciones
haciendo mascaradas, por doquiera juergas... y en
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cambio el precio de la carne subiendo y la higiene
desatendida. jSe puede pedir mayor ineptitud!

La altima sesion de la Real Academia de Medici-
na la ocuparon los Dres. Pulido y Calvo, leyendo
el primero una historia clinica redactada por el
Sr. Berrueco, médico del Hospital de la Princesa,
acerca de una decolacion de fémur practicada por
el Dr. D. Federico Rubio en un nifio, y de la cual
operacién curd el enfermito en nueve dias, cicatri-
zando por primera intencion: el sujeto paciente fué
presentado al examen de los académicos, quienes
pudieron comprobar las excelentes condiciones en
que se encontraba la cicatriz.

Después el Sr. Calvo y Martin hizo uso de la pa-
labra, discurriendo largamente sobre la antisepsia en
el parto y haciendo muy interesantes reflexiones en
la manera que tuvo de apreciar la practica tocologi-
ca del dia.

*-
Hi

Fué interesante la sesion Ultima de la Sociedad
Espafiola de Higiene, que presidio el Sr. Martinez
Pacheco, y en la cual se tratdé de un tema iniciado
en la sesidn anterior, referente & la alimentacién de
las clases trabajadoras.

Hablaron extensamente sobre tan transcendental
asunto los Sres. Marin Perujo, Fernandez-Caro, Le-
desmay Obregén, pronunciando ilustrados discur-
S0s que merecieron ser escuchados con grande aten-
cion y en ocasiones hasta aplaudidos.

En la sesidn proxima continuara el debate sobre
Jiospiializacion.

Decio CarlAn.

MADRID 18 DE MAYO DE 1890

CARTAS AL DR. NIETO SERRANO
EN RESPUESTA A SUS MUY SABIAS Y DISCRETAS
A PROPGSITO DB KI OBRA DR PATOLOGIA GENERAL

PARALELO «INTER NOS»

Mi respetable y querido compafiero: En mi anterior
ofreci a usted, como primera labor dentro de mi plan
y objeto, las fotografias filosoficas comparadas de en-
trambos, y aqui se las traigo, valgan lo que valieren.
Fotografias las apellido, y no retratos, bosquejos 6 sem-
blanzas, para significar que hasta donde en lo humano
cabe, y merced al procedimiento seguido, no ha estado
en mi albedrio el violentar los trazos de naturaleza,
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propendiendo & hermosearlos 6 afearlos, sino que cada
uno de nosotros ha dehido resultar proyectadoy es-
tampado tal y como es, y no de otra manera.

A fin de que usted por si mismojuzgue de la natu-
ralidad de mi procedimiento, he aqui el criterio de
que me sirvo para seymliUzar las placas en casos como
el presente.

Sélo siendo cada hombre espiritu puro, fuera dable
que todos peusaramos de igual modo acerco de los di-
versos temas fiiosoficos; empero siendo, como somas,
espiritus incorporados y estando sujeto cada cual por
su cuerpo a los rigores de ultima diferencia® asi por la
condicion material como por la disposicion formal del
mismo, resulta forzoso, y certificado, ademas, por la
experiencia, que si todos, en cuanto espiritus, razona-
mos por idéntico fundamento (sentido comun), cada
uno, en cambio, conduce su discurso por distinto mo-
do, en cuanto influido por la Gltima diferencia organi-
ca (caracter) que, asi en lo material como en lo for-
mal, le personifica. Este concurso del organismo, uo a
lo fundamental, sino & lo juodal del pensar, es lo que
yo, en mi discurso del Senado sobre enmiendas al pro-
yecto de Cddigo Penal, llamaba eCoeliciente organico de
larazona, 6 sea, ei aspecto racional del caracter, en
cada hombre. (No pregunto & usted si conoce el pasaje,
porque recuerdo bien que me prestd compafiia y aten-
cién en aquel mi modesto estreno parlamentario.)

¢Es util 6 perjudicial esta intervencion de la carne
en la direccion filosofica de la Humanidad? Ya llegara
el momento oportuno de contestar categéricamente &
esta pregunta. Lo que por ahora importa es dejar con-
signado ei hecho y deducir de él, como naturalisima
consecuencia, que, dados los elementos cardinales de
un caracter personal, cabe determinar los generales li-
neamientos del modo de pensar del individuo, y, vice-
versa, que dado un sistema 6 modo de pensar de un de-
terminado individuo, cabe inducir los capitales rasgos
de su carécter moral.

Ahora, pues, conocido el criterio con que sensibilizo
mis placas para la obtencion de fotografias del orden
espiritual, he aqui, mi buen amigo, las que de usted y
de mi, como cultivadores del filoséfico pensar, acabo
de obtener, y que, sujetadas al modernisimo procedi-
miento de la yuxtaposicion, resultan de esta manera:

A.— Usted es un espiritu apetente, sincero, desconfado,
sutilisimo y vivido como muy pocos.

B. —Su servidor es un espiritu apetente, sincero, con-
fiado y propendente & la intuicion y & la organizacion ideo-
l6gica.
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cansable descubridor y analizador de relaciones ocul-
tas, tenuisimas y tan primorosas como positivas entre
todas las representaciones dables, como trasunto de eso
que llamaré tejido conjuntivo universal transcendente,
que todo lo representado y representable enlaza por
trillonadas de hebras, de cada cosa & todas las demas
y de todas & todas y de todas & cada una, por inextri-
cables plexos, impidiendo en absoluto ei definir y el
dividir y paralizando nuestro espiritu, cual la tela de
arafia aprisiona 4 la incauta mosca; —yfinalmeute,
por vivido en extremo, y dotado por lo mismo de imagi-
nacion dinamica, un fogoso animador de esos mismos
plexos conjuntivos, convirtiendo aquellas redes de re-
laciones ontolégicas en una agitada, incesante, eterna
circulacién de elementos dindmicos que usted persigue
con una vividez sin ejemplo, s6lo comparable & la de
un espiritu puro, que dolado, ademas, del don de ubi-
cuidad, & todo atendiese al mismo tiempo, identifican-
do su propia vivacidad con la vida real del conjunto
creado.

B. — En cambio, este su prosaico amigo y contende-

dor, si como por apetente y sincero coincide perfecta-
mente con usted; si por ello afirma en principio y re-
cuerda & menudo las universales condiciones de rela-
cion y de instabilidad que integran la constituciony la
funcion realesy transcendentales del Universo y de cada
una de sus partes, resulta, por confiado, resucito; por
resuelto, practico; por practico, categorico en el definir
y dividir; por propenso & la intuiciény & la organizacion,
dogmatico hasta en sus mas prolijas analisis, sintético
en sus concepciones mas intrincadas y organizador de
cuanto alcanza & concebir, porque es ley natural que la
iraaginacion en cada individuo sea congruente con su
intelecto, ya que entrambos viven influidos por idénti-
co fondo de caracter, y asi el autor de estas lineas no
vacila en dar forma, bien esquematica, bieu plastica,
ya oral, ya representativa, & todos sus pensamientos,
por abstrusos é irrepresentables que por su condicion
parezcan. »

A. — De usted conozco dos auto -fotografias; una que
Ilamaré de media placa, y es el Frograma de Enciclopedia
filosofica (La Naturaleza, EI Espiritu y el Hombre, 1877)
y otra muy pequefita, como si dijéramos «de alfiler>,
condensada eu esta frase de su carta Il @ mi humilde
persona; «La Filosofia fundamental no es mas, en
suma, que una Biologia.»

B. —De mi, creo que las dos auto-fotografias mas
legitimas son una mediana, constituida por todo el
Priueipio XII de la Patologia general, titulado: Déla

A.  —Asi resulta usted: — por apetente, un filésofo deverdadera Anatomia, y otra muy reducida, que esta en

intensa invencible vocacion, amador de la verdad por
la gentileza que en ella la intensidad del propio apeti-
to vislumbra; — por sincero, un filésofo incapaz de dar
& otro por verdad aquello que & usted no le satisface
del todo por tal concepto, cueste lo que cueste & su
amor propio;— por desconfiado, uu censor inclemente
de su propio conocimieuto, temeroso de que mafana
usted mismo, U otro, tenga que declararlo imperfecto,
en virtud de haber obtenido de aquella cosa dada un
conocimiento mejor; — por sutilisimo, un certero 6 in-

mi lema; «El hombre es un solo sér; el cuerpo, un solo
6rgano; la vida, una sola funcién.*

A.—E]I sistema de usted resulta, por lo dicho, un
Eelativismo viviente indeJi7iido de lo cognoscible, en vias Je
relativa é instable definicio)i.

B. — Mi sistema resulta, por lo expuesto, un Realis-
mo transcendental (no ideal) definible desde un principio
en sus lineas co7ilinenies, sie7ido e« él la actividaa Y la
RELAOIONfuneio7ies infimas del conte7iido. En mi sistema
antes se afirma del ser, como existencia y jurisdiccion
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reales y cognoscibles, que de su modo de ser (activi-
dad y relacién).

A. —Es decir, que en el sistema de usted, la base
esta en fenémenos y noitmenos, no en la sustancia;

B. — Mientras que en el mid, la sustancia, imnediata-
menle aprehendida, forma el punto inicial; lo demas,
constitiiv'e materia de anélisis ulterior.

4. —De donde su filosofar de usted resulta un meto-
iusmo ideoldgico viviente, Gtilisimo para la intima disci-
plina del espiritu.

B. —Y el filosofar —si tal nombre merece —de este
BU amigo, una Onlologia real é integral del séry sus actas,
no menos dtil para la practica externa de la vida.

A, — Mas por causa de su misma intimidad, el siste-
ma de usted es mas para pensado que para dicho; pues
con ser émulo delpeyisamiento mismo en su vida y sucom-
plexidad, se resiste & ser «xpb'cado. Dios se sabra por qué
hizo 6 por qué consintié que el discurso (funcion ana-
litica) y el pensamiento (funcidn sintética) en nada se
pareciesen: pero ello es que en nada se parecen. Por
tanto, cuanto mas el lenguaje pretende comunicar
aquel conjunto sinfonico del solitario, del verdadero
pensar, que es un pensar disuelto en el sentimiento,
mayor es el fracaso del discurso. En este empefio, de-
jando usted muy atras & Renouvier, resulta un pensa
dor sin ejemplo en los fastos de la Filosofia, por su noble
temeridad de explicar el pensamiento tal y como es
pensado De esa energia vital que supone tan perseve
rante empefio de explicar, por una sola boca 6 por una
sola pluma, las embrolladas coexistencias y correlacio
nes y autagonisticas oleadas de actividad, de flujo y re-
flujo de las cosas...; deesa oculta energia, deduje yo
aquella mi afirmacion, para todos tan grata, estampada
en el AmriM que los académicos tuvimos el honor de
dedicarle con motivo del cincuentenario de su ingreso
en la Real Academia de Medicina; la afirmaciéon de
flue usted, por elcurso natural de las cosas, y para honra
y gloria de la Medicina patria, viviria ain muchisimos
afios.

B. —No tengo por mi parte ese tan noble como ar-
duo empefio de expresar lo inefable, porque me parece
temerario. Por inefable tengo el pensamiento, y advier-
to que lo es; explico en discurso aparte en qué consiste
la vida de la relacion y la relacion misma; procuro dar
un paso adelante, en este sentido conectivo y viviente
de la ciencia, fundando para las ciencias bioldgicas y su-
prabioldgicas el jiétodo de reintegracion nmital inmediata
de iodo andlisis material; empero, consignado todo esto
y i-ecordado & menudo, acojome a la universal é histo-
rica manera de expresion, despedazando el pensamien-
to, porque no hay otra manera de expresion légica, asi
vulgar como cientifica y filosofica. Alld queden, con
gran duelo de todos los pensadores, las nobles artes, co
mo medio de explicar lo inefable, 6 sea el pensamiento
fundido en un sentir supremo.

A. — Muchos son los lectores que hallan dificultad
en penetrarse de los escritos de usted, Es que estan
muertos, y muertos quieren entenderlo vivo. Para leer
con soltura de atencion y provecho de animo las obras
de usted, se necesitan dos condiciones nada comunes:
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la, vivacidad imaginativa propia, y 2.a, haber adquiri-
do una regular educacion intelectual. Porque la verdad
es que lo que dificulta al lector la expedita lectura de
los escritos de usted, consiste en el exceso y la compli-
cacion de reservas y limitaciones que en ellos todo con-
cepto lleva aparejados.

B. — También yo tengo mis lectores al revés, 6 que
me leen para no entenderme; sélo que no es por falta
de vivacidad y de especial preparacion, sino por flaque-
za de estdmago intelectual que no logran digerirme.
Herviboros racionales no pueden con la densidad 6
apretura de temas de mis escritos, los cuales les produ-
cen el mismo efecto que albéndigas 6 salchichdn & una
cabra. A algunos, bastante ingenuos para contarme &
mi mismo sus propias cuitas, les he dicho que aquello
no es embutido, sino simplemente mendrugo, y que
como lo rocien con los ojos se lea volverd blandisimo
gazpacho; conviniendo, luego de hecha la prueba, en
que yo tenia razén, y adoptando el sistema de leerme
dos y tres veces hasta haber desgranado la apretada
nrazorcii. Ademiis, los lectores mios hallan una ventaja
en las frecuentes genialidades y llanezas que yo, muy
sobre mi y con el fin de abreviar camino y facilitar
comprension, me permito. Mas con usted ya es otra cosa;
usted, en su mistico amor 4 la ciencia, no concibe a Mi-
nerva en chancleta; usted siempre piensa defrac, y por
mas que lo viste usted con aquel gallardo descuido tan
propio del verdadero aristdcrata, infunde, sin embargo,
en el &nimo del lector aquel invencible embarazo que
el estricto formalismo de expresidn debe necesariamen-
te producir en una época en que la generalidad de los
libros de Medicina corrientes y molientes no exige
para su inteligencia mayor preparacion que Ja requeri-
da para la de los periédicos politicos-

A —En suma; por lo que dice al fondo, sobre todo
en nuestra cuestion médica, es usted un individualista
que antepone a la unidad la relacion.

B. —Yo soy un individualista que, pava vencer la
resistencia positivista 0 particularista de los tiempos,
entiende que, sin omitir factor alguno, ha de tratar, en
bien del Arte, con marcada intensidad la nocion uni-
tavia dentro de su natural relacion.

A. _Finalmente, v por lo que dice & la ensefianza.
la de usted se permite fingir que labra, por trabajo in-
ductivo ACTUAL, la instruccion del lector ¢ del oj'Cnte.
Fingir digo (aunque en el sentido artistico del verbo),
porque no hay maestro en el mundo capaz de realizar
tamafia enormidad. EI maestro, cuando inquiere, no es
maestro en aquel particular, sino un discipulo & quien
vendria de perlas dar con alguien previamente experi-
mentado sobre aquella especial investigacion. Téngolo
esto ya advertido en mi Patologia general al tratar de la
primacia didactica de la asignatura.

B. — La ensefianza mia, desentendiéndose de toda
ficcion y mirando & la economia educativa € instructiva
de quien me escucha ¢ lee, es lo Gnico que la funcion
didactica de la palabra humana puede y debe ser, dog-
matica, sintética; no una alimentacion trabajosa como
la que mi alma ha debido tomar para obtener aquel
grado de nutrimiento, sino una lactancia por la que se
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transfunde al menor en saber la quinta esencia de lo
que con mayores trabajos llevo averiguado por investi-
gacion 6 por razonamiento. Asi como asi, dogmatico es
siempre en la forma quien ensefia, y en verdad que
pocos pensadoi'es habra eu el mundo mas formalmente
dogmaticos que usted. ¢Por qué, pues, no hemos de
serlo en el contenido?

Y aqui termina mi exposicion de nuestras fotogra-
fias comparadas por el procedimiento de yuxtaposicion.
Retratos al fin, y nada mas que retratos; solo se pres-
tan, mi buen amigo, como asi lo habran comprendido
por mi primera carta tanto usted como el lector, & de-
terminar por su cotejo si existe entre nosotros algin
aire defamilia, y cudl y en qué grado sea éste, 0 si, por
el contrario, surge de la yuxtaposicion tal desavenencia
de tipos que hasta ni & una misma raza pertenecemos.

Por mi parte diré ; que existiendo entre usted y yo
el fondo comdn de la apetencia de verdad y de la since-
ndad en inquirirla y exponerla, en nada empece la dis-
coi'dancia entre los resultados de la desconfianza, la su-
tileza y la vividez de usted, y los de la confianza y las
tendencias sintéticas y organicas mias, puesto que, si bien
se reflexiona, estas dos series de caracteristicas perso-
nales, dadas las dos comunes, no consienten la omi-
sion, sino el diverso estilo de tratamiento de los diferen-
tes factores, asi del conocimiento como de la realidad.
De mi ya ve usted que en soltando la sin hueso en
punto & lo relativo y & lo viviente, asi del conocimiento
como de la realidad, no acabaria nunca. Pues por eso
mismo, por eso, por no parar en poeta, soy tan sobrio
en tales particulares. En cuanto a usted, no porque viva
tan callado respecto de Ja realidad sustantiva del mun-
doy del espiritu, he de creer que no reposan estas fun-
damentales nociones en el fondo de su alma tan re-
flexiva.

¢Qué nos falta, pues? Lo que & los pedruscos del
fondo de los rios, redondearnos, acomodarnos... por la
discusion, que es la confricacion de los espiritus.

Adelante, pues, con la polémica.

Siempre suyo afectisimo,

José dk Letambsai,

LAS CALCINACIONES DE HUELVAID

E. — Campofrio.
Otro pueblo de la zona minera invocado por la -Junta
provincial de Sanidad de Huelva. ¢;Para qué? Nolo sa-
bemos. Sus cifras son las siguientes:

PUEBLO DE- CAMPOFRIO

ANOS Poblacion, Mortalidad,  Tantopor 1.000.
1.204 23 19,1
1.172 23 19,0
1.200 25 20,8

Por lo insignificante de la diferencia, no merece ser
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tomado en cuenta. Sin embargo, ya que se le cita & pe-
sar de tener una cifra tan consoladora de mortalidad,
diremos de él que resulta otro cargo contra el afio bue-
no, porque eu él hubo 3 tisicosy 1 catarroso, que no
hubo en los dos afios de grandes humos.

F. — Valverde del Camino.

Este pueblo, invocado por la Junta provincial de Sa
nidad de Huelva, también declara contra sus afirmacio-
nes antihumistas.

He aqui sus cifras generales;

PUEBLO DE VALVERDE DEL CAMINO

ANOS Poblacion. Mortalidad. ~ Tanto porl.00Q.
1872 e 7.262 218 30,0
8.016 166 20,7
1879 e 7.967 225 28,5

Es decir, que los dos afios asoladores dieron meno,s
mortalidad que el escogido afio de 1872.
Pero vengamos & cuentas de conceptos, y advertire-

mos las siguientes curiosas proporciones:
ENFERMEDADES 1812 187) 1879
Tisis pnlmonftl.........ccccceee. 11 5 9
Catarro bronquial................. 8 9 9
Pulmonias.....n 35 16 6
Gastro-enteritiS.....ccocoeevenene. 54 53 75
Fiebre cerebral.....ccoovenne. 16 14 8

Y con esto terminamos el estudio del cuadro estadis-
tico eu cuestion. No queremos penetrar en algunos otros
detalles para no aparecer pesados,

G.~ Nerva.

Ocupémonos de Nerva, ese pueblo que en la estadis-
tica auteriormenle comentada aparece como un lugar
insignificante en la serie titulada aldeas proximas &
Riotinto, y hoy se muestra orgulloso y magnifico como
una poblacion muy adelantada; jtodo por obra de la
influencia mortifera de los humosl

Hemos recibido una copia literal de numerosas esta-
disticas, todas legalizadas porel juez, el alcalde, el cura
pan'oco..., y procuraremos extractar sus principales de-
claraciones, pues no acabariamos en muchas paginas si
fuésemos & detallar los datos que hemos reunido para
conocer a fondo la cuestion y decidir en ella, S6lo nos
permitiremos'recordar que este pixeblo dista pocos hec-
tometros de las teleras; y que asi como las sacerdotisas
vivian atentas al fuego sagrado, asi él vive contemplan-
do las blancas nubes de las calcinaciones.

NERVA
aS os Polilacion. Mortal! Tanto pur 1.000.
1885, 4.89G
1886. 5.972
1887. 6,431
1888. 7.G03
1889. 8,092
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Estas cifras son decididamente altas y acusan un tipo
de mortalidad desfavorable. No son tan malas como la
de Madrid y las de otras comarcas, pero son dignas de
estudio. ¢A qué se deben? ¢Qué grupos patologicos las
elevan? La importancia natural de Nerva estimula a
conocerlo, y para ello lo mejor es que reproduzcamos
Integros dos cuadros de mortalidad que afectan al quin-
quenio 1885 & 1889, en el que la poblacion se ha du-
plicado.

PUEBLO DE NERVA (ANTES ALUEA DE RIOTINTO)

Fijémonos en algunos de los datos que se desprenden
de este cuadro, todos instructivos.

En materia de edades se observa que aparece una ci-
fra considerable de fallecidos en los primeros afios, pues
siendo el nimero total de defunciones en el quinque-
nio de 1.052, s6lo hasta los tres afios aparecen 585, es
decir, el 556 por 1.000; y hasta los seis afios 700, es
decir, el 665,4 por 1.000. Desde aqui en adelante dis-
minuye extraordinariamente In mortalidad, en térmi-
nos de que de los trece & los veinte afios es solo de 27,
es decir, el 25,6 por 1.000; de los veinte & los veinticin-
co es solo de 23, menos aun; de los veinticinco & los
cuarenta, de 61, el 57,9. Desde aqui vuelve aremontar-
se la cifra, dando gran nimero de fallecidos en altas
edades, 71 desde sesenta & 80, y 14 desde ochenta a
ciento.

Esta sola enunciacion revela: que la primera infan-
cia es la que aparece mas castigada, y como no tene-
mos la cifra de los nacidos, no sabemos qué proporcion
hay entre los nacidos y fallecidos; que las edades de na-
tural resistencia fisiol6gicase conservan bieny sedefien-
den con excelentes cifras, hasta alcanzar avanzada edad,
en que suben las cifras de mortalidad, que es laprueba
mejor de que la industria & que el hombre so dedica

no es insalubre, pues le permite llegar hasta la vejez y
le causa pocas bajas durante la buena edad.

En otro estado, al clasificar el crecimiento de la po-
blacidn con relacion & edades, se dice que en el afio 1885
habia 66U nifios menores de siete afios; en 1886, 1.059;
en 1887,1.065; en 1888,1.263, y en 1889, 1.445: es de-
cir, que habiendo fallecido 700 menores de siete afios
durante un quinquenio, y habiéndose aumentado la po-
blacién de menos de esta edad hasta 1.445, se supone
que ha fallecido hasta los siete afios la mitad proxima-
mente de lapoblacion infantil. Aunque en Espafia todas
las cifras de mortalidad son méas considerables que en
el resto de Europa, esta de la infancia de Nerva puede
considerarse superior al término medio de nuestro pais,
pues aun en Madrid la mortalidad proporcional en los
periodos de cero & tres afios es de 44 por 10O, con rela-
cién al total de fallecidos, cuya suma se eleva & 51 si
se agrega el periodo de transicién de tres & seis afios.
Indudablemente, la carencia de aquellos términos pre-
cisos de comparacion (nacimientos y defunciones) im-
pide formar un juicio exacto de esta proporcion.

H.— Tharsis.

Esta poblacion es, como Riotinto, esencialmente mi-
nera y corresponde & una de las més notables explota-
ciones de la provincia. De ella hacemos mencién en
nuestro capitulo 111 porque estad & la vista de Cnlafius y
envia sus humos sobre este pueblo, aunque desde una
distancia que pasara de 10 6 mas kilémetros, a juzgar
por lo alejados que nos parecieron.

He aqui su censo de poblacién y de mortalidad du-
rante el Gltimo quinquenio: los datos vienen acredita-
dos oficialmente;

THARSIS
Naci-  Defun*

i Hembras. Total. mientos  clones
Vitones. enel'aiio. ost\ aflo. o

is 31 Dieicootiie:

De 1885.. 3.678 2.737 6.315 187 97 15,4
De 1886.. 3.214 2.795 6.009 214 104 17,3
De 1887.. 3.167 2.861 6.023 193 157 26.0
De 1888.. 3.250 2-836 6.006 213 120 19.7
De 1889.. 3.040 2.803 5.843 195 106 18,1

Totales. 16.249 14.032 30.281 1.002 584

De ellos debemos decir muy pocas palabras. Son tan
extraordinariamente buenos, que de ser exactos—ijy no
hay razones hidalgas ni bien tenidas para dudarlo 1—
merecen reputar esta poblacion como una de las mas
salubres que pueda tener Espafia. Poseemos los detalles
individuales de estas estadisticas, que utilizaremas mas
adelante, y diremos que estos cuadros, como los de Ner-
va, los de Silos..., y otros que expondremos, aparecen
tomados con singular esmero. Aun suponiendo errores,
habria necesidad de que fuesen muchos para que vana-
se fundamentalmente el concepto que expresan.

Un dato interesante es el de que habiendo tenido en
el quinquenio 1.002 nacimientos, aparezcan éstos au-
mentando la poblacion con un remanente de 584.
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I. —Minas y pueblo d© Calafias.

Hemos recibido de tas enfermedades de este puebloy
de la mina «La Zarza» & ella préxima, una serie de cua-
dros estadisticos tan delicadamente trabajados, tan per-
fectamente comprendidos y dispuestos con minuciosos
detalles, que luego de haberlos estudiado con regocijado
afén, nos dejan el sentimiento de no poder imprimirlos
todos, porque no lo consienten las dimensiones que he-
mos decidido dar & esta obra nuestra, destinada exclu-
sivamente a tratar el punto genérico de la salubridad de
los humos, y no & extenderssen un estudio prolijo sobre
la medicina y la sanidad de las comarcas. Y & feque lo
sentimos, pues tan abundante es la cantidad de precio-
sos materiales que hemos podido acumular, gracias a la
bondad, & la ilustracion y al celo prafesional de estima-
dos comparieros, que alla se nos queda, con un crecido
monton de cuadros y planos, el mas vivo deseo de con-
vertirlo todo en doctrina y lanzarlo a loa vientos de la
publicidad; empresa muy agradable para acometida
en otro pais, donde trabajos semejantes no rejiresenten
dispendios perdidos y cavilaciones improductivas,
Consteles, empero, & todos loa favorecedores — digolo
aqui de paso — nuestro mas sincero reconocimiento por
su valiosa cooperacion en este sentido.

Y sigamos presentando numeros: hablemos del tan
irritado y tan insalubre Calafas.

EIl censo oficial del término municipal de esto pueblo
(que consta délas minas «La Zarza», «Sotiel-Corona-
da», los trabajadores de la linea de Huelva & Zafray el
pueblo de Calafias) es como sigue:

Poblacidon de derecho....

— de heCho ..

Esta poblacion ha tenido durante el quinquenio de

1835 al 1889 k siguiente ihortalidad;

733 Tanto por 100 8,0C
0,48

(i726
9644

Por muertes naturales.
Por accidentes................ ]

Total. 778 8,54

Esta mortalidad en un quinquenio da & cada afio la
preciosisima cifra de 1,68 por 100; 6, lo que es igual, de
16,8 por 1,000. jY la cifra media de la mortalidad en
Espafa es de 29,7!

Los nacimientos han sido en el mismo quinquenio
523 varones y 523 hembras (1); total, 1.046, que nos
il.ni un 10,8 por 100; 6 sea, en un quinquenio;

NacimientoS....ccoooveeerenveeeenne I0fK
DefuncCionesS..occvvvecenereeecnesrene, (!

Es decir, que s6lo los nacimientos han aumentado
un 1,64 por 100 la poblacion.
Hay que hacer sobre Calafias todavia consideraciones

(1) Esta igualdad completa en la cifra nos recuerda
que, examinando estadisticas anuales de Casas de mn-
ternidad en Londres, vimos coincidir varias veces el
misino numero para ambos sexos, lo que nos sorprendié
mucho, iSin duda, el hecho se repite con al%una fre-
cuencial!
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muy pertinentes y de grande interés. Con ser buena,s
en absoluto las cifras expresadas, ain pueden mejorar-
se mucho, porque el quinquenio dltimo se considera
malo por médicos de la localidad debido & causas tem-
porales.

Durante este tiempo hubo la construccion del ferroca-
rril de Zafra & Huelva, que determiné el aumento de la
poblacion forastera, la eiinl tiene el inconveniente, como
pronto veremos, de que es mas sensible & la insalubri-
dad regional, y ademas de que se compone de hombres
solteros, llamados en la comarca «ropa-suelta», que
limitan los nacimientos y se asisten peor en sus enfer-
medades.

Las muertes violentas también aumentaron por loh
kilometros proximos en construccion, en los cuales
hubo hundimiento de trincheras, caidas...

Descendamos del término municipal 4la mina de los
Silos, y ésta nos presenta la siguiente estadistica:

ESTADISTICA GENERAL DE LA ZARZA

Eufcrniodidcs. llocUlidnd. NacimUnfoB.
—a " —_—.

B Propor* Propor- Propor-
ASOS Poblnoion Total. CiONPOr Total. d<dn por Total. d(]gpor
100. 1.000. 1.000.

188GI 4.181 119 285 51 12,19 42 10,04
18870 3778 174 461 51 1350 64 1694
1888 ! 2.7i3 157 5,79 45 16,.58 79 29;u
1889 ! 2.499 134 536 27 10,80 58 28,20

Tg’zrm'ig

indg  3.292 146 4,44 43 13,06 60 18,23

Una sencillisima ojeada sobre el estado anterior bas-
ta para reconocer al punto lo excelente de sus cifras; el
término medio de esos cuatro afios ha dado, entre 3.292
habitantes del pueblo minero, 146 enfermos, es decir,
el 4,44 por 100 de la poblacion; han muerto 43, 6 sea
el 13,06 por 1.000, y han nacido 60, ¢ sea el 18,23
por 1,000, lo cual supone sobre los fallecidos una ven-
taja de 5,17 por 1,000.

Vamos & cerrar esta serio de estadisticas incluyendo
gth_ui la siguiente, que deseamos no se quede sin pu-

icar;

RIOTINTO DURANTE EL ULTIMO QUINQUENIO

aSos Eoblacitin. Nacidos.  pefiniciones.  Mnriaiidad.
1885. 9.847 397 267
1886, 10.250 439 288 %gé
1887. 10.671 435 346 3,21
1888. 11.868 444 316 2,63
1889. 11.900 477 287 2.41

Sintesis de este Inrga nnrriidon de cifras que presen-
tamos :

Que para apreciar bien la proporcion de enfermedad
y mortalidad, es necesario contar con k poblacion de
hecho, y no con k de derecho.

Que las comarcas y los pueblos presentan en general

unaci
conre
sino h

sus Ci
y los

y

(i:
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una cifra de mortalidad por extremo favorable, no sélo
con relacion al tipo medio de la mortalidad en Espafia,
sino hasta con relacion & las de las mejores provincias.

Y que ios pueblos aumentan también la riqueza de
BB censos por diferencias favorables entre los nacidos
y los fallecidos.

Db. a. Polh)o.
(Se continuara.)

TRATAMIENTO HIDRO-MINERAL
DE Las ENFERVEQACES DEL ESTOMAQOd)

COSPEBEHCt-A DADA KS EL ATENEO AKTROPOI.ORICO DE HADRID
El. DIA B DE ABHU. DE 1890

POR EL DOCTOR MORENO ZANCUDO

\éome, sefiores, imposibilitado de ampliar, por falta de
tiempo, problemas de tanta transcendencia, y paso & ocupar-
me del tratamiento hidro-mineral de las gastropatias, eli-
giendo para ello los tipos morbosos aislados y renunciando
Alas formas mixtas, que si realmente son frecuentisimos en
Ja prActica, su variedad es tan grande como el ndmero de
enfermos que los padecen, y hacen, por tanto, imposible su
exposicion. Por otra parte, una vez establecida como funda-
mento de la indicacidn la causa patogenética de la enferme-
dad y las perturbaciones funcionales que produce, y conoci-
do el modo de obrar de las aguas minerales, se tienen los
elementos necesarios para prescribir en cada caso el trata-
miento MAs conveniente.

En el primero de los cuadros que tengo el honor de pre-
sentar Avuestra consideracion, encontrAis divididos los di-
ferentes grupos de aguas minerales con arreglo dlas modi-
ficaciones que imprimen en el acto digestivo, naciendo de
agui una fuente de indicaciones precisas y bien definidas, y
muy preferible en mi concepto al procedimiento hasta hoy
seguido de ir enumerando en cada enfermedad las aguas mi-
nerales mAs indicadas. Tiene este método, realmente méas
facil, el gravisimo inconveniente do que, como dentro de
cada enfermedad existen infinitas variedades surgidas délas
diferentes circunstancias etioldgicas que hayan podido darles
origen y de la diversidad en sus manifestaciones morbosas,
nacidas' de las condiciones de cada enfermo, es necesario ci-
tar, al ocuparme en cada uno délos procesos morbosos, todas
las aguas minerales conocidas, siendo esto origen de inttiles
repeticiones y de que jamas pueda formarse un concepto
claro y cientifico de las medicaciones termales.

No abrigo la pretension de haber dicho la tltima palabra
respecto de este asunto, pero si puedo aseguraros que los
resultados expuestos en dicho cuadro son el producto de
largos afios de observacion y de experimentos muchas veces
repetidos, y que al introducir esta innovacion en el estudio
de las aguas minerales creo haber realizado un progreso
atil Ala terapéutica termal, esperando de los que rae suce-
dan el perfeccionamiento de las deficiencias de que necesa-
riamente lia de adolecer mi trabajo.

Al ocuparnos ya en el estudio del tratamiento hidro-mi-
neral de los diferentes tipos de gastropatias de indole croni-
ca, surge entre todos por sil frecuencia é importancia el mal
llamado catarto cronico del eslonmgo, 6 gastritis glandular
cronica, que es como realmente debe designarse.

No incurriré, sefiores, en la inconveniencia de enumerar
los sintomas propios de la gastritis crénica, que conocéis
mejor que yo; pero si creo oportuno recordaros que actual-

(I) Véase el numero anterior.
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mente el diagnostico de ias diferentes modalidades clinicas
que puede afectar este proceso (gastritis glandular simple,
intersticial, mucosa y atréfica), asi como el de sus forrnas
mixtas, sélo puede hacerse por el analisis hisloquimico
del cnnlenido géstrico, recogido segun el procedimiento de
Ewald, 6 estando en ayunas el sujeto que motivala obser-
vacion.

Antea de loa trabajos de Boas, que es & quien realmente
corresponde el mérito de haber dilucidado esta cuestion, la
gastritis cronica, 4 catarro cronico del estomago, era conside-
rada de una manera tan vaga que casi corria parejas con el
término dispepsia, y entre nosotros, al menos, puede decirse
que vino Aeustituir Aesta Ultima, sin que Ala verdad ga-
naramos mucho en el cambio; que si la palabra dispepsia
debe como enfermedad desaparecer en absoluto de la noso-
grafia para quedar reducidaal papel de eintotna.la de catarro
del estomago no le aventaja mucho cuando se emplea como
sinénimo de alteracion en la digestion gastrica y se funda
su diagndstico en ciertos sintomas subjetivos y objetivos co-
munes Acasi todas las gastropatias. Después de las investi-
gaciones deBoaa, no s6lo hemos adquirido un concepto claro
de la gastritis cronica, sino que tenemos también un medio
seguro de diagnosticar las diferentes formas que este proce-
S0 puede revestir.

La gastritis glandular crénica simple se caracteriza por
la corta cantidad de liquido muco-acuoso que contiene, en
ayunas, el estomago del enfermo. Presenta dicho liquido unas
veces un color blanquecino lechoso y otras amarillo mas 6
menos oscuro, segun la cantidad de bilis que contenga; y
cuando se abandona al reposo en una copa de precipitacion,
ee ve al microscopio que el sedimento estd constituido por
gran nimero de elementos epiteliales de diferentes formas y
tamafios, segln su procedencia, células redondas, nucleos
celulares libres y restos de alimentos. Después del almuerzo
de prueba, que todos conocéis, encuéntrase generalmente
disminuida la acidez, aunque poco (en un enfermo que ac-
tuaimente tengo en tratamiento existe una completa ador-
hidria}, disminuidos igualmente la pepsina y el fermento
coagulante, pero forman en el estmago propeptonay pepto-
na, y el jugo gastrico digiere después de haber sido acidi-
ficado. Suele prolongarse méas tiempo que de ordinario el pe-
riodo lactico de la digestion (si bien esto no es constante)
y los &cidos grasos no ofrecen nada de anormal.

La gastritis intestinal no es en roalhlad mas que un perio-
do avanzado 6 una modalidad de la simple, y prescin liendo
de la gravedad de sus sintomas y de las alteraciones ana-
tomo-patoldgicas, s6lo reconocibles en la autopsia, que
evidencian una completa destruccion de los elementos glan-
dulares, sélo se distingue al examen liistoquimico, por su
pobreza en elementos celulares, la falta completa 6 casi
completa de HCI, de pepsina y fermento coagulante y un
retardo considerable en la digestion.

La gastritis mucosa se caracteriza, sobre todo, por la gran
cantidad de moco que coniieae el estbmago en ayunas, ofre-
ciendo un abundante precipitado de mucina cuando se trata
el liquido recogido por el Acido acético. La acidez siempre
esté disminuida, faltando completamente en las formas gra-
ves y en los periodos avanzados el &cido clorhidrico. La can-
tidad de p.-opeptona es muy abundante, contrastamlo con
jos ligeros vestigios que pueden obtenerse solamente de
peptona. La accion del fermento coagulante, muy disminui-
da 6 falta en absoluto. En los sedimentos se encuentran pe-
quefios trozos de mucosa, a menudo tefiidos por la sangre.

La gastritis atrofiea se revela principalmente por sus pro-
piedades negativas. Patrimonio de las edades avanzadas,
parece la expresion del agotamiento 6 el cansancio en la
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energia vital del estbmago. Este drgano no contiene liquido

alguno cuando el enfermo esta en ayunas, y después del al-

muerzo de prueba ee encuentra una falta completa del &cido
clorhidrico, asi como de la pepsina y el fermento coagu-
lante.

El catarro gastrico es unas veces idiopatico, y sintomatico
otras de diversas enfermedades. En este tltimo caso, subor-
dinad el tratamiento, asi termal como dietético y farmaco -
légico, & la enfermedad que lo determina. Respecto del pri-
mero, Unico del que debo ocuparme, las aguas minerales,
convenientemente empleadas, representan sin disputa uno
de los remedios mas poderosos de que podemos disponer
para lachar con una afeccion tan rebelde.

Si leéis las obras de Hidrologia francesas, encontraréis
casi exclusivamente recomendadas las aguas bicarbonata-
das; si, por el contrario, consultais Jas alemanas, sélo en-
contraréis elogios para las clorurado-sodicas. Respecto de nos-
otros, la influencia de las primeras se revela hasta tal pun-
to, que, no ya al tratarse de la gastritis cronica, sino en los
demas padecimientos del estbmago, el tratamiento por las
aguas bicarbonatadas parece consecuencia ineludible de toda
gastropatia. Pero ¢quién tiene razon en este litigio? Ni unos
ni otros; las aguas alcalinas tienen, como las clorurado-so6-
dicas, indicaciones precisas, y a ellas es necesario atenerse
siempre que se haya de formular un tratamiento.

E! primer efecto de las aguas cloruradas, segin podréis
ver formulado en el primer cuadro, es aumentar la cantidad
de acido clorhidrico del jugo gastrico, y consecutivamente
aumentar también la motilidad del estomago, favoreciendo
de paso la absorcidn por los procedimientos comunes & todas
las disoluciones salinas. Por esta razdn, aparte de la accion
excitadora del cloruro sédico, son ligeramente purgantes,
cualidad muy digna de tenerse en cuenta en el tratamiento
de las gastritis, que van con tanta frecuencia acompafadas
de extrefiimiento.

Bad, pues, la preferencia & estas aguas siempre que dicha
enfermedad recaiga en individuos linfaticos 6 escrofulosos,
de constitucion térpida, y prescribirlos 4 pequefias dosis
que sélo aumentaréis al principio y de tarde en tarde en el
curso del tratamiento, cuando conceptuéis necesario producir
alguna laxacion.

Si tenéis en cuenta que el &cido clorhidrico es el antisépti-
co por excelencia del estbmago, y que & su presencia se debe
el que en dicho érgano no se desarrollen loa procesos de
descomposicién y fermentacion, os bastara recordar la ac-
cion elevadora de las aguas que estudiamos sobre dicho
acido para explicaros el por qué de las propiedades antisépti-
cas de las aguas clorurado-sodicas. Pero como el desenvol-
vimiento de tales procesos tiene lugar algunas horas des
pués de la comida, y jas aguas cloruradas tienen, por su des-
agradable sabor, detestables condiciones como aguas de
mesa, de aqiii que haya necesidad de restar algin tanto las
propiedades eupéptlcas de tales aguas, para dar en este sen-
tido Ja preferencia & las alcalinas. Cuando dirigi el eetoble-
cimiento de Cestona, me propuse en diferentes enfermos,
afectados de gastritis crénica, hacerles tomar el agua ¢ la
comida, y sélo pude conseguir que lo hiciera una sefiora,

Pero 61 no podéis lograr que los enfermos tomen estas
aguas a la comida, podéis prescribirlas tres 6 cuatro horas
después y llenar asi la indicacién, que no surge exclusiva-
mente de BJaccidn elevadora sobre el cido clorhidrico, sino
también de la propiedad que tienen de favorecer la disolu-
cion de las sustancias albuminoideas y amaladas, haciendo
también mas rapida la transformacién de la propeptona en
peptoiia, y aumentando, como ya he dicho mas arriba, Jas
corrientes eiidosmoticas y dialiticas que se producen a través
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de la mucosa gastrica, circunstancia de gran interés practi-
co, no solo porguelos materiales absorbidos enriquecen el
plasma sanguineo, sino también porque mientras menor sea
la cantidad de materiales contenidos en el estbmago, tanto
mas facil ha de ser la motilidad del mismo. De aqui que con
el uso de las aguas cloruradas se vean disminuir los fenéme-
nos consecutivos & la estancacion de las sustancias alimen-
ticias, que juegan nii papel importantimo en e) sostenimien-
to y agravacion de las gastritis y gastro- ectasias.

Las secreciones del estbmago, como todas las que se ela-
boran en laeconomia, son producto de la sangre, y sufren las
desviaciones que la Gltima experimenta en sus elementos
constitutivos; por estarazon, en las disminuciones en la aci-
dez del jugo géastrico dependientes de estados cloro-anémi-
eos 0 distrofias generales, ia accion elevadora de la nutri-
cién propia de las aguas cloruradas se refleja de una mane-
ra indirecta en loa productos de la secrecion gastrica, cuya
normalidad regularizan. Por esta causa, y ademas por la ac-
tividad que imprimen en los fendmenos de absorcion y en
las metamorfosis formatrices y regresivas, favorecen Ja
reabsorcion de los exudados, tan frecuentes en las gastritis
avanzadas.

Es un hecho para mi indiscutible, porque he tenido oca-
sion de verlo comprobado en mas de 8o experimentos, sibien
no lo be observado en 7, que de los diez & los quince dias de
uso de las aguas cloruradas disminuye la cantidad de acido
clorhidrico del jugo gastrico. No creo en manera alguna que
de aqui pueda deducirse la accidon perniciosa que Jaworski
atribuye & estas aguas, y que laobservaciéon constante se en-
carga de contradecir terminantemente; pero si creo que debe
suspenderse su uso cada nueve 0 diez dias, por ejemplo, para
volver a reanudarlo después de cinco 0 seis de intervalo. La
causa de este fendmeno y de esta indicacidn radican, en mi
sentir, en que & la exaltacién funcional determinada al prin-
cipio sucede una depresion que. aunque no en el grado que

Jaworski supone, es preciso, sin einbargo, tener muy en
cuenta.

Sabéis perfectamente, sefiores, que al encontrarse los bi-
carbonatos en presencia del HCI del estomago se transfor-
man en cloruros, desprendiéndose CO» libre; surgiendo de
aqui ciertas analogias entre las aguas alcalinasy cloruradas,
sobre todo cuando se administran las primeras a corta dosis
y & ias comidas, desapareciendo tales semejanzas cuando se
toman en ayunas y 6 grandes dosis. Las modificaciones en el
acto digestivo determinadas por estas aguas empiezan desde
la cavidad bucal, por el aumento que provocan en la cantidad
y alcalinidad de la saliva. Ya en el estomago, aumentan las
secreciones del mismo y facilitan las metamorfosis que han
de sufrir las sustancias proteicas y disuelven el moco, cir-
cunstancia muy favorable en el tratamiento de la gastritis
mucosa. De una manera directa, é indirectamente por su ac-
cion fluidificante sobre la bilis, aceleran también la circu-
lacion de la porta, y por tanto la del estomago, favoreciendo
la resolucion de loa éxtasis venosos que tanto perturban el

funcionalismo de este 6rgano.

Merced al acido carbdnico iibre y disuelto que estas aguas
llevan y al que resulta de la descomposicion de los bicar-
bonatos, producen primero fenomenos de excitacién en la
fibra lisa con aumento en loe peristalticos gastro-inteafina-
les, & que suceden mas tarde depresiones debidas a la influen-
cia que el acido carbonico absorbido ejerce sobre el sistema
nervioso central, y especialmente sobre el bulbo, y & los feno
menos tan conocidos de sedacion gastrica que. si son muy
Gtiles para combatir las afecciones dolorosas ¢ irritables del
estomago, es preciso no llevar deraasido lejos.

Administradas en grandes dosis y en ayunas, disminuyen

considen
ra direcf;
BJuso s
Las
cion forr
las sintc
siempre
mias y d
Botan fi
Debo
importai
experiin
ruro de
tion gasl
do, enu
sédico e
ésta los
asf con |
termal 1
la dismi
tidad de
alimente
perimen
principi
y la obs
péptico
comidas
preciso
posicidc
tos fisic
neraliza
factor i
80 No O
general:
Natui
segln
aguas
menos
& grane
mite ht
fién, qi
ciaen |
lea, con
rablemi
poyétic
tienes i
que cor
marcad
En h
ferirse
carboni
no me
estas &
admisie
daroenl
pia las
de Gan
cia, cor
que ha
de que
lanio »
aguas (
como |
mismo
resto d
Las



practi-
scen el
IOPsea
, tanto
le con
mome-
liinen-
iinien-

se ela-
*en las
aentos
la aci-
>némi-
nutri-
mane-
| cuya
la Rc-
y en
en la
etritia

EL SIGLO MEDICO

considerablemente la acidez del jugo gastrico de una mane-
radirecta, é indirectamente por el estadoliidrohémico & que
su uso continuado da lugar.

bas aguas bicarbonatadas constituyen, pues, una indica-
cion formal en el tratamiento de las gastritis mucosas y en
las sintomaticas del artritismo y la diabetes, & condicién
siempre de Tigilar mucho ia dosis, para evitar las hidrohe-
mias y depresiones secretorias y motoras que siguen al abu-
so tan frecuente que de estas aguas hacen los enfermos.

Debo llamar vuestra atencion sobre un hecho de capital
importancia: segin las investigaciones de Pfeiffer y otros
erperiinentadores, lejos de favorecer los carbonalos, el clo-
ruro de sodio y todas las sales neutras en general la diges-
tién gastrica, la hacen mas lenta, habiendo Herzen observa-
do, en un enfermo operado de gastrotomia, que el cloruro
sodico era la mas perturbadora de todas ellas, siguiendo a
ésta los carbonates. No dudo que las cosas puedan pasar
asi con las sales puras, pero es lo cierto que en la clinica
termal se observa Jo contrario. Asi, por ejemplo, en vez de
la disminucion considerable que encontré Herzen en la can-
tidad de HCI del estbmago, afiadiendo cloruro sédico & los
alimentos (3,14 por 1.000 sin él y 1,26 con dicha sal), la ex-
perimentacion demuestra que las aguas cloruradas elevan al
principio la cifra de HCI, si bien la disminuyen mas tarde,
y la observacion clinica evidencia todos los dias el poder eu-
péptico de las aguas bicarbonatadas, tomadas durante las
comidas. En este como en otros problemas parecidos, es
preciso no olvidar que las aguas minerales tienen una com-
posiciéon muy compleja, y que no es posible medir sus efec-
tos fisio-terapéuticos por los de su principal elemento roi-
neralizador aislado. Por de pronto, casi todas ellas llevan un
factor importantisimo, el acido carbénico, y ademas es preci-
so no olvidar que en los balnearios las aguas se administran
generalmente fuera de las comidas.

Naturalmente, los efectos varian mucho en estas aguas,
segln la cantidad de bicarbonatos que contengan. Las
aguas débilmente mineralizadas, si bien sus efectos son
menos rapidos y ostensibles, pueden emplearse sin temor,
& grandes dosis, circunstancia muy favorable porque per-
mite hacer un lavado interno del estomago y otro del ri-
Eon, que aunque indirectamente es de gran transcenden-
cia en las gastropatias ligadas & ciertas alteraciones genera-
les. como el artritismo, en que es preciso aumentar conside-
rablemente la presion vascular para facilitar por la via uro-
poyética el arrastre y descarte de los productos de combus-
tiones incompletas. Estos efectos son mas marcados en las
que contienen acido carbonico libre 6 disuelto, por la accion
marcadamente diurética propia de este gas.

En jas gastritis dolorosas € irritables deben también pre-
ferirse las aguas bicarbonatadas sobre todo las débiles) y
carbonicas, por la accion sedante del acido carbdnico; pero
LO me cansaré nunca de recomendaros en el tratamiento de
estas formas de la gastritis las aguas Oligo-metalicas, 4 cuya
admision como grupo taxondémico se han resistido infunda -
damenfe muchos hidrélogos. Conozco por experiencia pro-
pia las de Alange, y por los notables estudios del Dr. Llord
de Gamboa las de Solares, y puedo responderos de su efica-
cia, confirmada en muchos centenares de casos. Es un error,
que lia producido consecuencias muy funestas, la suposicion
de que wtenfras masfuerte sea lamineralizacion de un agua,
tanto mayores han de ser sus tn<iicaciuties y €ficacia. No; las
aguas débiles tienen una esfera de aplicacion amplisima, asi
como las fuertemente mineralizadas la tienen también lo
mismo en las enfermadades del tubo digestivo que en las del
resto del organismo.

Las aguas bicarbonatado « ferruginosas no reconocen rival

317

en el tratamiento de las gastritis atonicas y en las produci-
das por la anemia y la clorosis, y conceptio innecesario ex-
poner los fundamentos de esta indicacion.

He visto en pocas 6 ninguna obra, asi de Hidrologia como
de enfermedades del estémago, consignadas las indicaciones
de las aguas sulfurado- sodicas en el tratamiento de las gas-
tritis, y sin embargo, en el establecimiento de Cortegada,
primero que dirigi, ful testigo en muchas ocasiones de su
bienhechora influencia en los catarros aténicos gastro-intes-
tinales. Prescindiendo de la actividad que las aguas sulfura-
do esédicas imprimen en los cambios de materia, y de la ex-
citacion topica que el gas sulfhidrico determina al ponerse en
contacto con las mucosas, lo mismo al ser ingerido que eli-
minado, hay en la accion de estas aguas un hecho de capital
importancia para el tratamiento de la gastritis aténicay de
la gastro -ectaeia en el periodo de insuficiencia cuando reco-
noce por causa la atonia muscular, y es la actividad que im-
primen en la circulacion portay en la de todo el abdomen.
Esta propiedad, en cuya discusién no puedo entrar ahora,
es un hecho reconocido y capaz de prestar grandes servicios
en las enfermedades atdnicas del estbmago, en que los éxta-
sis venosos juegan un papel tan importante, dificultando la
absorcion y motilidad y Bubsignieutemente las secreciones
de dicho érgano. Comprenderéis, pues, perfectamente que a
la mayor celeridad en la circulacién ha de suceder un alivio
en los mecéanicos primero y en ios trastornos funcionales
después. Sisndo en Galicia la alimentacion vegetal casi la
predominante en ciertas clases sociales, se explican de esta
manera la frecuencia en las enfermedades aténicas del tubo
digestivo y el crédito de que gozan las aguas de Cortegada.
No necesito decir que donde quiera que intervengan los mis-
mos factores, morbosos y terapéuticos, se obtendran resul-
tados analogos.

Desempefia el lavado del estomago un papel importantisi-
mo en el tratamiento de la gastritis cronica, pero dejo su es-
tudio para cuando me ocupe en el de la ectasia gastrica.

Sabéis, sefiores, que la dilatacion del estémago es produci-
da por estenosis pildricas, neoplésicas 6 cicatriciales, 6 por
estados atonicos, que obrando lencamente sobre la capa mus-
cular, acaban por extinguir su fuerza contractil y provocar
distensiones, & veces enormes, del 6rgano. Las primeras son
exclusivamente del dominio de la Cirugia, y en ellas el tra-
tamiento termal, como el dietético y farmacolégico, so6lo
obran & titulo de paliativos de la lesion. Cuanto & la se-
gunda, la primera indicacién que surge es la de devolver &
la fibra muscular ja tonalidad perdida. ¢Es esto posible con
el tratamiento hidro-mineral? En los primeros estadios de
la enfermedad, si; en los Gltimos s6lo puede aspirarse & un
alivio mé&s 6 menos pronunciado. Cuando existe ya una dege-
neracion completa esteatdsica ¢ de otra naturaleza de las
fibras nniBCulares, y los exudados intersticiales han compri-
mido largo tiempo las glandulas tubulares, hasta determinar
su atrofia 6 degeneracion, es imposible por ningin medio la
restitucion ad integrum del 6rgano; pero cuando én vez de
las lesiones atroficas de las paredes del estdmago existen tan
s6lo trastornos funcionales, alteraciones en la inervacidn, le-
siones puramente catarrales, etc., la intervencién con las
aguas minerales y los procedimientos hidriaticos puede ser
muy atil.

Precisa ante todo investigar la causa productora de la
dilatacion, para estatuir el tratamiento patogenético mas
oportuno. Haciendo caso omiso de los tumores y cicatrices
piloricas, asi como de otros procesos morbosos que, situados
fuera del estémago, pueden de «na manera mecaisica provo-
car la dilatacién, tales como el rifién flotante, bridas cicatrl-
ciales, restos de antiguas peritonitis, etc., que en modo aigu-
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no pneden ser influidas por el tratamierito termal, estudiare-
mos tan so6lo el de las motivadas por ja atonia muscular.

Excitar la contractilidad de la fibra muscular y oponerse
4 la estancacion de ios alimentos, evitando asi su fermenta-
cion y descomposicion, que ademas de provocar irritaciones
topicas en la mucosa, favorecen la dilatacion por el desarro-
llo de gasee, son los dos objetivos principales del tratamien-
to de la ectasia.

Cuanto al primero, yahemos sefialado las propiedades ex-
citadoras de la fibra lisa del acido carbonico y del cloruro sé-
dico; pero recordaréis también la accion deprimente gne & la
larga producen ambos, lo que obliga & ser muy cantos en su
administracion en la dilatacion del estbmago. Por otra parte,
el acido carbonico, como todos los gases, se halla dotado de un
gran poderde difusion, que puede favorecerla gaatro-ectasia,
si existe en gran cantidad en las aguas y se ingieren éstas en
dosis crecidas. No he podido menos de saber con asombro,
mejor dicho, con escéndalo, que ea un establecimiento bal-
neario dotado de unas aguas alcalinas muy mineralizadas, to-
man los enfermos, aunque sean gastro -ectasioos, cantidades
enormes de agua (hasta 16 y 17 vasos). Recientemente he
podido comprobar las funestas consecuencias de una practi-
catan insensatay que evidentemente debe ejecutarse contra
las prescripciones del médico del establecimiento, cuya ilus-
tracidon me es conocida. Es preciso tener en cuenta que la ab-
sorcién estd muy dificultada en los estdbmagos fuertemente
dilatados; pero aunque uo lo estuviera, es imposible la de
grandes cantidades de liquidos, lo que impone la necesidad
de administrarlas aguas minerales, cualquiera que sea su
composicion, 6 pequefias dosis. Utilizad, pues, las propieda-
des excitadoras de las bicarbonatadas y cloruradas, ayudan-
dolas del régimen dietético conveniente y de loa procedi-
mientos hidriaticos, tonicos y excitantes, tales como ladu-
cha espinal, hipogastrica y ascendente, y de las practicas de
amasamiento hechas oportunamente.

La accién que sobre el acto digestivo ejercen las aguas bi-
carbonatadas y cloruradas, tas recomienda como aptas para
evitarla fermentacion y descomposicion de las sustancias
alimenticias y para acelerar el paso de éstas del estomago
al intestino, evitando su estancacion. Pero es preciso no con-
fiar demasiado en esta accion de las aguas y recurrir siem-
pre (salvo alguna contraindicacion vital) al lavado del esté-
mago. anico recurso para separar los restos de raateri.ales
alimenticios detenidos en dicho érgano, y medio eficaz de ac-
tivar la tonalidad de sus fibras musculares.

¢ Qué clase de aguas son preferibles para praciicnr el lava-
do? Cualquiera; no son tasacciones quimicas las que se bus-
cau con este procedimiento, sino las mecdanicas, y en este
sentido la mineralizacidn tiene escaso interés. Doy, sin em-
bargo, la preferencia a las bicarbonatadas débiles y dligo-
metalicas porque, aparte de su inocuidad, no oponen tampo-
€0 sus componentes obstaculoalguno a laadicién de las sus-
tancias antisépticas que es preciso emplear tan & menudo en
el lavado,

En unién de la diefn secii, representa este procedimiento
hidriatico el tratamiento que pudiéramos llamar especifico
de la ectasia géastrica. Con la primera nos oponemos a la in-
gestion de materiales facilmente fermentescibles.como las fé-
culas, azucares, etc., evitando el desarrollo de gases, que ne-
cesariamente ha de favorecer la ectasia y la estancacién de
los alimentos; don ¢1 segando, no so6lo se sustraen los ele-
mentos retenidos en el estomago, si que también se provoca
la contractilidad de dicha viscera, cuyos peristalticos se ha-
cen mas enérgicos y transcienden hasta el intestino. De aqui
la observacién hecha por cuantos han empleado este reme-
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dio, de la regularidad que imprimen en las evacuaciones in-
testinales aun en los casos de extrefiiraientos rebeldes.

Si Bouchard ha exagerado algin tanto la frecuencia de la
dilatacion del estomago, no acontece lo mismo respecto de
las funestas consecuencias que ha sefialado como consecuti-
vas & la estancacion de las sustancias alimenticias. No se li-
mitan éstas, en efecto, & ios trastornos circulatorios y funcio-
nales del intestino, higado y demas drganos que forman el
aparato digestivo; las fermentacionesy descomposiciones que
se producen en la ectasia, engendran procesos infectivos ge-
nerales, que en muchos casos adquieren gravedad extraor-
dinaria. De aqui la necesidad de remediar estos estados, gne
sélo una dieta conveniente y el lavado gastrico son capaces
de corregir.

Repecto de loa demas procedimientos hidriaticos, elegid
aquellos capaces de aumentar la tonalidad general y local, y
desechad los que puedan obrar como deprimentes; el uso
del bafio tibio & caliente prolongado serd siempre funesto
para las gastro-ectasias. Podréis combinar con feliz éxito las
corrientes inducidas locales con el lavado, en la seguridad de
afiadir un factor terapéutico de importancia, y de inocuidad
absoluta cuando se aplica con las debidas precauciones.

(Se concluird.)

SOCIEDAD ESPANOLA DE HIDROLOGIA MEDICA

TRATAMIBKTOS HIDRO-MIKEBALES ES LAS EKIERMRDADBS
DEL APARATO DIGESTIVO (1)

El jugo pancreatico es alcalino y estd compuesto de leuci-
na en cantidad ; tirnaina y fermenloa, especialmente la trep-
sina; acido lactico, grasas, fosfatos de cal y sosa. Ejerce su
accion digestiva sobre el almid6n, que convierte en azulcar;
sobre las grasas, saponificandolas; transforma los albumi-
noides en peptonas, y sucesivamente en leueina y tirosina.
Su secrecién so acompafia de inyeccion y tumefaccion del
pancreas; se excita por los nervios del estomago y es simul-
tanea con la del jugo géstrico. Su patologia es poco conoci-
da, si bien en estos afios Gltimos se han recogido importan-
tes observaciones clinicas.

£1 jugo intestinal es de acciones digestivas menos activas
gne el pancredtico, sin que en la actualidad estén bien pre-
cisadas. Disuelve la fibrina; convierte el azucar de cafia en
azlcar de uva. Su propiedad digestiva depende de los fer-
mentos que contiene. La cantidad que se segrega es de con-
sideracion, aumentando con los estimulos de acidos y me-
cénicos.

La continuaciéon de la peptouizaciou en los intestinos,
conversion de los amilaceos en azucar de uva, emulsion y
saponificacidn de las grasas, dan lugar al producto principal
de la digestion, el jitiio, que es absorbido en las vellosida-
des por las venas y linfaticos, con tanta mas rapidez, cuanta
mayor sea la contractilidad de las mismas y la densidad
permita una osmosis de incorporacién mas completa. La ab-
sorcion se verifica principalmente en loa intestinos delga-
dos, continuandose eu los gruesos. Los restos de los mate-
riales no absorbidos constituyen los residuos fecales.
¢ La pulpa alimenticia sigue su trayecto en el canal intesti-
nal en virtud de las contracciones de tinica muscular, su-
bordinada & las infiuencias nerviosas de los plexos propios,
como lo prueba que después de escindida una porcién de in-

testino, contindien los movimientos bajo la influencia de irri-

(1) Véase el numero anterior,
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taciones mecanicas. La irritacién del eaplanico hace cesar
estos moviinientOB. La composicion de Ja sangre, y muy ee-
pecialmente la diaminucién en su cantidad de oxigeno, exci-
ta la contractilidad y aumenta los movimientos peristalti-
cos, Estos son muy enérgicos en los intestinos delgados. La
marcha de los residuos al través del ciego produce reten-
ciones,causa en el mismo de tiflitis y paraUfiitiBjiegnionosas;
al nivel de las curvaturas de unién del colon ascendente y
descendente con el transverso, de trombus eatercoraceos,
causa de colicos intensos é ictericias.

De lo expuesto puede deducirse que las enfermedades del
aparato intestinal se ofrecen é los tratamientos con analogas
condiciones que las del estomago; como alteraciones en sus
funciones secretorias, motoras y nerviosas; relacionadas con
las de este organo, higado, pancreas, corazon, aparato res-
piratorio, sistema nervioso y vascular; dependientes de las
condiciones de alimentacion, ocupaciones y medio fisico; que
se sostienen por estas mismas causas, 6 por otras constitu-
cionales, como entre laa primeras sucede con las aguas po-
tables con grandes cantidades disueltas y suspension de sul-
fates, earbonatos de cal y materia organica; y en las segun-
das, con la tuberculosiB, gota, reunsatisnio, variedades de
uricemias, y auto-intoxicaciones preparadas por 6érganos
vecinos sin conexiones funcionales, como el Gtero, vagina
y ovarios en la mujer; riBon y prdstata en el hombre: que
no tanto se encamina la terapéutica hidrolégica a tratar uu
proceso localizado, como & las dependencias que pueda tener
con otros generales y organicos.

Necesario consicleio extender las alteraciones gastro in-
teatinales a sus especiales representaciones de procesos sép-
ticos, tan frecuentes en superficie tan extensa como la mu-
cosa inteatinnl, dotada de funciones tan activas de absorcion
y descarte en las grandes crisis, teniendo presente que estas
dos se operan lenta 6 rapidamente, produciendo la primera
toxicidades é infecciones localizadas y generalizadas.

La osmosis intestinal es en todas sus nianifestacionee un
hecho fisiologico, cuya permanencia y continuidad durante
y fuera de los actos de la digestion, reporta & la clinica es-
pecial terapéutica indicaciones que revisten la complexidad
maés variada que estas enfermedades pueden ofrecer.

Las aguas minerales que deberdn emplearse en cada caso,
son de indicaciones individuales, relacionadas con las condi-
ciones de la enfermedad y enfermo.

No existe ninguna agua mineral que tenga la misma indi-
cacion en loa catarros intestinales de origen uricémico, que
en los sostenidos por sepsis; en ¢lcritico de lostabéticos, que
en el sostenido por neurosismos; ni en los casos de extrefii-
mientoB producidos por alteraciones en la digestién, lo mis-
mo que en los que sostienen la clorosis, histeria y neuras-
tenias.

Cada forma de enteropatla presentard un mayor ndmero
de sintomas que aconsejen el uso de unas U otras aguas
minerales; pero cada una & su vez ofrece indicaciones ra-
dicales a las que han de subordinarse Jas sintomaticas.

(n) Catarro intestinal cronico. — La diarrea es en esta
enfermedad lo que la dispepsia en el estdmago; pero si en
éste la sepsis seguida de infeccidn epitelial y sucesivamente
en los restantes tejidos, asi como los neiirosisroos y relacio-
nes con otros 6rganos, son causas de formas distintas, de
la misma manera sucede en el intestinal; & las que debere-
mos agregar las dependientes de la digestién gastrica, las
aiteracicmea en el higado y pancreas, y las méas acentuadas
de los neurosismos; comprendiendo bajo este titulo diarreas
producidas por simples conmociones morales, sostenidas por
paresias musculares consecutivas a los mismos, caracteriza-
das por dominar en sus productos moco, sin elementos re-
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putados sépticos, ni infecciosos, ni detritus que autoricen
suponer ia existencia de neoplasias.

Dificil de compilar en este proceso cuanto el criterio esta-
blecido por la cUnira considera sintomatico de los catarros
intestinales, para el prop6sito de su tratamiento hidro-mi-
nerai los dividiré en las dos agrupaciones siguientes;

Catarros intestinales dependientes del régimen y causasfi-
sicas exteriores:

Catarros intestinales relacionados por alteraciones en loa
tejidos del aparato intestinal.

Tres conceptos informa a estos dos grupos en sn trata-
miento: septicidad, auto-inloxcicacion, neurosismos; siendo
las variantes que sobre estos tres grandes hechos morbosos
se relacionan, otros tantos cuadros sintomaticos, que ad-
quieren caracteres de forma para los resultantes de su tera-
péutica.

Dentro de estas tres agrupaciones, se comprenden las alte-
raciones de digestion por cambios en la cantidad y compo-
sicion de los liquidos digestivos intestinales; las de tonicidad
y contractilidad de su aparato muscular; las inflamaciones
por liiperplasias de los epitelios, con 0 sin diapedesia de leu-
cocitos; las ulceraciones y trombosis; las neuritis sépticas y
téxicas.

Sirven de excepcion en las mismas: las obstrucciones es-
tercoraceas resultantes de extrefiimientos por absorcion ac-
tiva; los cuerpos extrafios procedentes de) exterior 6 resul-
tantes de la descomposidn de sustancias ingeridas; las copri-
cemias consecutivas y las biperdiacrisis sostenidas por en-
gastes intestinales 0 peritoncalcs & las aberturas de las pa-
redes abdominales; bridas de sujecion entre ios peritoneos
visceral y parietal, y las llamadas atonias, apepeias, etcé-
tera, dependientes de lesiones O trastornos en otros apa-
ratos.

Siendo sintético este trabajo, no me detendré en describir
analiticamente cada uno de los sintomas, refiriéndome de
preferencia & las formas clinicas.

Catarros intestinales cronicos sépticos. — La septicidad la
adquieren procedente de! exterior, transportada por organis-
mos patdgenos que han resistido & la accion délos jugos
gastricos y ejercido su influencia sobre el estbmago. Su me-
dio de conducci6n 6 transporte son los alimentos, las bebi-
das, el aire que con éstns 6 con la saliva pasa al estémago.
Los efectos son conocidos en las infecciones tuberculosa, di-
sentérica, tifica, colérica, palldica, diftérica, grippal, eepti-
cémicay otras. Loasintomas por que ee representan son la
diarrea, la cual se fabrica en las vecindades de la valvula
ileo-fecal y ciego, continuandose en el trayecto de los intes-
tinos gruesos. Sus efectos son loa neuriticos, hiperemia y
congestion de la mucosa intestinal, parélisis de la capa mus-
cular, meteorismo y atonia; y sucesivamente, hiperplasicos
y esclerdsicos de los tejidos conectivos en que se asientan los

plexos nerviosos submucosos con sus aparatos ganglionares.
que aprisionados en una marga dura, sin circulaciéon en su
mielinay muerte de su eje central, abandonan la circulacidn,
absorciones y nutricion del conducto intestinal & las contin-
gencias de alteraciones secretorias, motoras, de reflejosy des-
cartes al desorden mas completo, dando lugar & que la co-
rriente exosinética sea mas constante, abundante y rica eii
principios azoados y grasas que la endosiii6tica; origen de
la inedia que siempre acompafa & estos estados, de las dia-
rreas incoercibles, y en los territorios que no han sido inva-
didos, causa de continuarse la infeccidn discrasica general,
que ha de prestar al cuadro de inanicién las caracteristicas
de su génesis, tipo morboso y especialidad morbigena.

Las infecciones intestinales son mas frecuentes que aque-
llas que se producen por la piel; se conservan mas enérgi-



S20 EL SIGLO MEDICO

cae que éstas, porque los gérmenes hallan en la pulpa ali-
menticia 'y liquidos en que ésta se encuentra amasada, con-
diciones fisicas de temperatura, quimicas y de sucesion en
las localidades en que se desarrollan, las circunstancias
de nutricién y proliferacion como en ningln otro aparato;
y dependiendo las ptomainas y leucomainas del ndmero y
vitalidad délos gérmenes, ni perdiendo las diferentes es-
pecies su electividad histolégica, el proceso discrasico se
presenta con todas sus energias en las infecciones de ori-
gen intestina!, dando lugar & alteraciones profundas en la
nutricién, descartes por el higado y rifiones; y cuando estos
organos con sus elinrinados no son bastantes a sostener el
equilibrio fisiologico, vengan en su auxilio las mucosas,
piel, glandulas jinfoideas y epitelios, dando lugar & estados
especiales de origen intestinal, en que el oi“anismo sostie-
ne batalla continua, y la organizacion parece destinada a la
destruccion.

Los septicismos pueden operarse sobre todas las porcio-
nes de la mucosa intestinal, y por orden de preferencia en
el duodeno, dltima porcién del lleon, ciego, angulos de unién
del colon transverso con el ascendente y descendente, S Ilia-
cay recto. Los gérmenes infecciosos, en los alimentos, be-
bidas y aire, se transportan del exterior, boca, fosas nasa-
les, faringe y estbmago. Las distintas resistencias que loe
mismos presentan & los liquidos digestivos, dan lugar al pre-
dominio de unas especies y destruccion de otrae.

La mucosa, ganglios linfaticos, bazo, higado y pancreas,
experimentan las consecuencias de los catarros crénicos
sépticos; y de aqui que tengamos que sumar muchas de las
enfermedades de estos 6rganos & la que nos ocupa: tal suce-
de con las hiperplasias ganglionares mesentéricas, infartos
esplénicos y pancreaticos, hipermegalias hepaticas, degene-
raciones amiioideas, ictericias, obstrucciones de jas vias bi-
liares y calculos hepaticos.

Los analisis quimico y micrografieo de las camaras, de-
muestran aumento en las cantidades de moco y epitelios;
existencia de globulos blancos en abundancia; alimentos
mal digeridos; organismos sépticos caracteristicos de la in-
feccion, y productos de neofonnaciones resultantes de las al-
teraciones histolégicas.

Los sintomas son la diarrea, dolores célicos, extrefiimien-
tos, timpanizaciones y meteorismos; neurosis de diferentes
clases; neuralgias-, neurastenias, histerias y eucefalopalias;
dermatosis, pitiriasis versicolor, urticarias, acnés, ectimas;
artropatlas, reumatismos fibroso, articular, deformante, y
estados generales reumatico, gotoso y uricémico, toman-
do origen de la infeccién otros cambios analomo mpatol6-
gicos.

Como cuadros completos délos catarros cronicos sépticos,
debemos tener presentes muchos de los enfermos llamados
disentéricos, de infartos del higado y de. hepatitis supura-
das procedentes de nuestras colonias de Oceania y mar de
las Antillas, en ios que por el sélo cambio de clima, vemos
operarse curaciones de padecimientos inveterados. Merecen
ser citados por la frecuenciay nimero, los individuos de las
ordenes religiosas de Agustinos, Franciscos, Dominicos y
Compaifiia de Jests dedicados a su sagrado ministerio en
aquellas apartadas regiones, y los del Ejército y Armada.

Esta enfermedad, cualquiera sea su localizacién, se ofre-
ce en el periodo crénico & la clinica hidro-mineral; sus di-
ferentes formas corresponden a la antigiiedad y sujeto; y el

tratamiento ofrece como indicacion radical la desinfeccion
gradual y sucesiva, hasta obtener la asepsiay restitucion de
los tejidos & la normalidad.

Tarasp, Carlsbad, Badenweiler y Kissingen, en el extran-
jero, son las aguas mas recomendadas en estos casos, enten-

diendo los profesores que ejercen en estas estaciones hidro-
légicas, que las dosis deberan ser proporcionadas & la mine-
ralizacion do las aguas y estado en que se presenta el enfer-
mo; de aqui, que entre estos cuatro manantiales elijan de
preferencia el de Kissingen, en el que la clono-acién sddica,
unida & la pequefia cantidad de sulfato sddico, da lugar & ca-
maras intestinales en condiciones, que el movimiento flurio-
nario sobre la mucosa no se agrava, Sino que mejora Su es-
tado; y la abaorcion modifica radicalmente la nutricién ge-
neral, como demuestra el anéalisis de la orina por la disminu-
cién de uratos, aumento de ureay cantidad de liquido se-
gregado.

Entre los diferentes manantiales espafioles declarados de
utilidad publica y conocidos por su historia, citaré el de Ces-
tona; y situviese antecedentes clinicos bastantes parajunta-
mente con su roineralizacidn deducir los resultados, La Mue-
ra de Arbietos, sobre la que Gnicamente poseemos datos es-
casos por su breve y escasisima clinica.

Las de Cestona, cloruradas sodicas y sulfatadas sddicas,
ademas de su mineralizacion, poseen historia terapéutica en
estas enteropatlas, produciendo sus componentesy tempe-
ratura desinfeccionesy arrastres gastro -intestinales sin sus-
citar agudizaciones en los catarros.

Al ocuparme de las enfermedades del estomago, indicaba
cudles eran las acciones de estas aguas sobre este érgano,
siendo una de las mas importantes, la absorcion rapida del
agua, dando lugar al aumento en la cantidad de orina, pro-
duciendo un lavado del higucio y rifién, precipitacion de las
sales en disolucion, entre las que el cloruro sodico eu parte
era transformado en &cido clorhidrico, quedando libre el
sodio; y ios cuerpos restantes pasaban al canal intestinal,
donde experimentaban el desdoblamiento de loe sulfatos en
suifuroB, obrando éstos principalmente sobre los epitelios,
en lo que interviene también la flora criptogdmica de estas
mismas aguas.

Sea por esta manera de ver, 6 por la mas efectiva de los
resuitados clinicos observados, las aguas de Cestona tienen
acreditados sus efectos de alivio y curacion en esta clase de
catarros; y dando més autoridad & loa hechos que & los ra-
ciocinios sobre los actos elementales intermedios & loe mis-
mos, deberdn ser estimadas dentro de las mismas condicio-
nes que las extranjeras citadas, siquiera en la enfermedad
que nos ocupa, las opiniones en Europa varien entre los
habitantes del Norte y Centro, que prefieren las de Tarasp,
Carlsbad. Kissingen, Badenweiler, en tanto que los del Me-
diodia prefieren las de Vichy. En cuanto a Espaifia, la clase
médica sigue en parte las corrientes de la Hidrologia fran-
cesa, aceptando las aguas minerales bicarbonatadas sddicas,
como de indicacién comun & todas las enfermedades del apa-
rato digestivo, cualesquiera sean sus causas, asiento, perio-
do y antiguedad, cuya conducta nos hace ser mas apasiona-
dos por las creencias francesas que los franceses mismos.

Las aguas sulfuradas calcicas, sulfliidricas de Alceda y
Ontaneda, anicas también en su género por la temperatura
y acciones sobre la mucosa gastro-intestinal, ofrecen indi-
caciones de uso en los septicismos 0 infecciones producidas
por los gérmenes del paludismo.

Entre los antecedentes que de propia observacion poseo,
citaré los resultados que obtienen los inmigrantes que han
permanecido en América, especialmente en las Antillas, po-
blaciones de la costa del Seno Mejicano y Ameérica central;
los conseguidos gran niumero de soldados dados de baja por
inGtiles procedentes de los ejércitos de Santo Domingo y
Cuba, durante las dos guerras separatistas, y en los enfermos
de catarros gastricos crénicos sépticos de Santander fabrica-
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dos antes de que esta ciudad se higienizara con las aguas po-
tables que la abastecen desde el afio 1885.

Corresponden & las aguas eulfuradae ios septieismos de
marcha crénica, origen vegetal, con alteraciones en el volu-
men del liigado, sin alteraciones en la composicion de la
orina; ausencia de litiasis hepatica y colicos hepaticos aso-
ciados a dermatosis superficiales, sin neuralgias ni artro-
patlas.

Las cloruradas so'dicas a\iXfvx(jsai, entre las que deben
preferirse las de mineralizacion elevada (Zaldivar, Corcon-
te), 6 las poco mineralizadas, (Alsasua), segln las condicio-
nes del enfermo y antigiiedad del padecimiento, tienen su
indicacion en los casos en que & la sepsis preexistan en el
enfermo manifestaciones uricémicas.

Las bicarbonatadaa calcicas, jédicas y fert-uginnsas, des-
empefian un papel secundario, sucesivo al empleo de lae an-
terioree; dandose la preferencia a lae primeras, entre las que
citaré Nanclares, Urbernaga, Larrauri, Riba los Bafios; re-
servando las Gltimas para los periodos de anoxemias de
origen gastro-intestinal, y no utlizando las sodicas, sino en
restringido nimero de casos.

(5) Oatarroa intestinales por auto-intoxicacion. — Com-
prendo en esta clase los que por estados discrasicos genera-
les constituidos, eligen la mucosa intestinal para realizar
descartes periodicos de productos elaborados bajo la influen-
cia de alteraciones de nutriciéon sostenidas por influencias
generales maldeflnidas en la actualidad, como son el reuma-
tismo, gota y diferentes estado uricémicos.

Definen & estos catarros la existencia en las heces intes-
tinales de gran cantidad de carbonato de amoniaco, cristales
de &cido drico y uratos; los meteorismos, neuralgias, neu-
rastenias. clorosis 0 histerismo. La diarrea es alternante
con loa extrefiimientos, ofreciéndose por crisis de periodos
irregulares; siendo frecuentes los cdlicos, las pirosis é infar-
tos del higado.

Se ofrecen & loa tratamientos hidro-minerales con las indi-
caciones de descarte por la mucosa intestina! y rifiones de
los productos que saturan la sangre; mayor cantidad en la
secrecion Je orina'y aumento en la actividad nutritiva; eli-
minacién de productos finales de la digestion y modificacio-
nes histolégicas de circulacion é inervacion.

Cumplen con estas indicaciones las aguas cloiniradas sé-
dicas-sulfatadas sédicas; las cloruradas sodicas sulfurosas,
sulfurosas calcicas; y como de transito en sus efectos, de
accion quimica sobre loe acidos y diuréticas, las éicar6ona-
fadas sodicas. Las bicarbonatadas calcicas operan modifica-
ciones importantes cuando son poco mineralizadas, 'en los
primeros periodos de estos catarros; asi como las clorura-
das sodicas bicarbonatadas, las que se han dado en llamar su-
ero-iermas U 0%o-JBsfdiicas.

Por el orden de los géneros enumeradoe, citaremos las de
Cestona; Zaldivar y Corconfe; Alceda; Sobrén; Nanclares
de la Oca, Uberruaga y Solares.

Db. Amés Calderés.
(Se continuard.)
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EXTRANJERA; I. Influencia de los alcalinos en el proceso
de oxidacion organica. — II. Antagonismo de la erisipela
y la difteria. — 111. Tratamiento de loa tumores malignos
del rifion. — IV. Fracturas de la base del craneo.

El profesor Taniguti, en los Archivos de Virchow, vuelve
& ocuparse en el tan debatido como interesante punto de la

influencia ejercida por loe medicamentos alcalinos en las oxi-
daciones intimas organicas, base y fundamento de toda nu-
tricion.

Recuerda el autor que. fuera del organismo, las sustancias
alcalinas constituyen elementos favorables para lae oxida-
cionee, asi como los trabajos de Lehman y de Liehig admi-
tiendo a priori un hecho igual respecto & las oxidaciones
que se efecttan en el interior del organismo. Los experimen-
tos contradictorios de Auerbach y Muiik han hecho nacer
dudas acerca de la exactitud de esas aserciones, y el autor
ha tratado de resolverlas practicando experimentos en ios
perros.

En estos experimentos se valié de la dosificacion del azu-
fre en la orina, del azufre acido 6 neutro; entendiendo por
azufre acido el eliminado enla forma de acido sulflrico y de
eue compuestos, y porazufre neutro el eliminado en la forma
de una sustancia existente en la orina, ain desconocida y
que la contienen en cierta cantidad. La relacion de estas dos
variedades del azufre es inversa, es decir, que al aumentar
el primero disminuye el segundo, y viceversa; aumentando
la oxidacidn, crece el azufre acido y disminuye el neutro.

Ahorabien;produciendo en un animal un estado de alca-
linidad, ha encontrado el autor que no se obtiene un aumen-
to de oxidaciones, antes al contrario, sedisminuyen. En efec-
to; siendo la relacion del azufre neutro con el alcalino
como 1: 2,46 en el periodo normal, es decir, préximamente
vez y media mas abundante, en el estado alcalino llega &
ser como 1:2.106 4 2.16. Como se ve, aunque pequefia la
influencia de los alcalinos, no aumentan, antes disiuinnyen
las oxidaciones, de acuerdo con los trabajos de Auerbach.

En el periédico Journal d'ffygiene, de San Petersburgo, pu-
blico recientemente Babtehinsky un trabajo en que nota el
antagonismo entre los microbios de la erisipelay la difteria.

He aqui las circunstancias que condujeron al autor & ad-
mitir este antagonismo:

Su propio hijo estaba atacado de difteria grave y parecia
inminente el peligro cuando fortuitamente, y sin causa apre-
ciable, le aparecio un ataque de erisipela.

Esta complicacion, por si sola grave, parecia aumentar las
probabilidades de muerte; y. efectivamente, durante las pri-
meras horas del desenvolvimiento de la erupcion erisipela-
tosa el enfermo empeoré mucho, quedando extremadamente
débil. Sin embargo, al dia siguiente todo mudaba, y fueron
tan progresivas las mejorias, que la curacion no se hizo es-
perar.

Poco tiempo después, teniendo entre sus clientes un difté-
rico grave y otro con erisipela, acorddse Babtehinsky, anima-
do por el hecho precedente, de inocular virus erisipelatoso
en la region inframaxilar del enfermo diftérico, que se curo
del mismo modo.

En adelante no duddé més Babtehinsky en generalizar in-
tencionalinentelo que accidentalmente observara. Pero co-
mo lio siempre hay erisipelas & disposicion del clinico, sus-
tituy6 la inoculacién de los productos por la del microbio
cultivado en agar-agar.

De catorce diftéricos asi tratados obtuvo doce curas, y co-
mo en dos casos fatales filé estéril la inoculacién terapéuti-
ca, este propio resultado uegativo le confirmé los positivos
obtenidos, .

De otros seis enfermos diftéricos, nifios pertenecientes &
la misma familia, fueron inoculados cinco que se curaron;
el sexto no fué inoculado porque lo Vssladaron lejos en el
principio de la dolencia, y murid.

Es notable que todas estas erisipelas artificiales fueron
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anoiiinse, ein influencia grande en el estado general, y cura-
ron rapirlaineiite en todos los casos.

K1 lieeho se puede explicar por antagonismo entre los mi-
crobios, y como es cierto é incontestable, queda en pie. au-
garando fecundos resultados.

A la Sociedad de Cirugia presentd M. Qiienu el 10 de Mar-
so ultimo algunas consideraciones sobre este asunto, que
suscitaron d.scnsion entre el autor y Le Dentu y Terrier.

Expuso Quenu que la nefrotomia, como tratamiento de
los tumores malignos del rifion, presenta diferencias nota-
bles aplicada & loe adultos 6 6 ios nifios.

En loa nifios, la marcha del tumor es rapida, y adquiere
pronto mucho volumen.

Las hemorragias abundantes son frecuentes en la nefroto-
mia de los nifios, y la recidiva en las de buen resultado in-
mediato es Jaregla. Por tanto, es una operacién de suma
gravedad.

En los adultos varian, segln los autores, las indicaciones
para la intervencion. Se dice que abandonado & si mismo el
mal, deja vivir mas tiempo,

El Dr. Quenu opina, por el centrario, que se debe interve-
nir operatoriamente, tanto mas pronto cuanto mas lenta sea
la marcha del tumor.

Cita como sintomas principales la hematuriay la tumefac-
cion lumbar. Si la primera falta, bastan los caracteres de la
tumefaccion para autorizar lu laparotomia exploradora.

En cnanto a Ja via que se ha de seguir, entre la abdominal
y la lumbar, el autor opta por la primera, porque, segun él,
permite obrar non méas seguridad y facilita la separacion de
los ganglios infectos.

En tales condiciones practic6 Quenu una nefrotomia a una
mujer de cuarenta y dos afios con un enorme tumor, cuyo
comienzo databa de diez afios y cuyos caracteres habian
llevado el diagnéstico hacia quiste del ovario. En ninguna
época hubo hematurias, predominando los fenémenos dolo-
rosos. Hecha la laparotomia en Sl de Biciembre, quedd ni
descubieKo un tumor adherente & la pared abdominal y con-
teniendo un litro de liquido sanguinolento que fué extraido
por puncion. Teniéndolo aislado con bastantes dificultades,
cort6 el operador, sin reconocerlos, los vasos del ileo.

Terminada la ablacién del tumor y de algunos ganglios
lumbares, finalizé la operacién sin incidentes, desaparecien-
do todas las molestias, en forma que pudo salir la enferma,
ya curada, del hospital a los treinta y cinco dias.

El examen del tumor, que pesaba 5 kilos, demostré, por
una seccion total, que se habia desenvuelto & costa del ri-
fion, teniendo una cavidad central, donde estaba la sangre
antes de la puncion.

A proposito del caso, hace notar Le Dentu que entre los
quistes del rifion hay algunas variedades todavia no bien
descritas: de esta categoria es el quiste hemético de gran
cavidad central, del que el precedente caso puede ser un
ejemplo, y del que Le Dentu observo ya, probablemente,
dos sin que la autopsia le diera completa certeza. EI prime-
ro ocurrié hace siete afios: se desenvolvid uii tunsor bien
manifiesto en el rifion, tenia fluctuacidn, hacia prominencia
al lado del abdomen y habia hematurias. Por una puncién
sali6 gran cantidad de sangre no rutilante. Algun tiempo
después murid el enfermo, que sufrié, & pesar del consejo
en contrario, dos punciones mas.

Algunas semanas después encontré otro caso de bastante
dificil diagnostico, porque el tumor, voluminoso y fluctuante,
estaba en la region hepaticay podria parecer neoplasma del
higado; & pesar de la falta de heraaturia, el diagnéstico incli-
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nose & suponerle origen renal, porque la masa sacro-lumbar
del lado derecho estaba mas estrecha que la del izquierdo
cuando se examinaba al enfermo en pie. Por ineiiio de una
puncion salié del tumor una riBasa de sangre de 800 gramos
proximamente; ol liquido se reprodujo de.spués,y en 16 de
Marzo, acabandose de levantar el enfermo, murié por sin-
cope, tal vez debido & embolia.

Habiendo estudiado principalmente los quistes del rifion,
refirié Terrier que el aflo pasado hizo la ablacién de un tm
mor de esta especie.

Diferentes descripciones se han hecho, y observaciones
hay en que hnbo hemorragias. Entre otros autores, Morris,
en 1884, describi6, con el nombre de jKisfes serosos hemati-
eos, colecciones sanguinolentas, desenvueltas dentro de tu-
mores renales. No juzga Terrier exacta esta interpretacion
dada a las producciones liquidas. Tratase, no de quistes he-
inaticos, sino de verdaderos neoplasmas, en los cuales hubo
hemorragias, siendo oscuro el origen de estos derrames.

v

Las fracturas de la base del craneo han sido hasta ahora
traumatismos tratados por la expectacion, por la seguridad
de una muerte méas 6 menos tardia.

Deunis publica en iin respetable periédico inglés un tra-
bajo encaminado & demostrar que estas fracturas basilares
son susceptibles de tratamiento.

Residen las fracturas en una de las tres fosas del créneo,
de lo que resaltan tres variedades : 1.a Cuando comprenden
la fosa anterior, la bdveda orbitaria y la cavidad nasal.
2.a Cuando la fractura abarca Ja fosa media y las posterio-
res. Y 3.a Cuando la fractura ocupa la fosa posterior.

La primer variedad se ve en las heridas de la frente 6
cuando un cuerpo extrafio atraviesa el techo de la Orbita.
La segunda y tercera variedades ocurren por contra-golpe
en una caida; por ejemplo, sobre la tuberosidad del isquion
0 el vértice del craneo.

Los sintomas y signos de las fracturas de la base varian
segln su sitio, pero hay tres casi constantes : I,® La hemo-
rragia. 2,0 La salida del liquido cerebro-espinal. Y 3.0EI
coma. Cada uno de ellos no es de valor seguro, pero su
coincidencia da certeza al diagndstico.

Respecto a la hemorragia, es muy importante su punto de
salida : si la fractura esta en la fosa anterior, la sangre sale
por ja nariz y la bocay hay generalmente equimosis sub-
conjuntival; si la fractura comprende jas fosas media y pos-
teriores, la hemorragia se efectia por loa oidos y poco por la
nariz. Cuando no se ha roto la membrana del timpano, pue-
de la sangre salir por la nariz y caer por la faringe al est6-
mago, por lo que no se hace visible al exterior basta que se
presenta en hematetnesis. Por lo tanto, la falta de hemorra-
gia nasal 6 auricular no siempre excluye la fractura basilar.

Por otra parte, la presencia de la sangre por el oido no es
por si sola signo de fractura craneal. EI autor ha recogido
recientemente 16 casos de este género, todos curados. Lasan-
gre procedia en algunos de éstos de una rasgadura de la
membrana del timpano, y en otros de heridas de Jas partes
blandas del conducto auditivo. La sangre en la fractura ba-
silar procede de la porcién petrosa del temporal y de Ja ca-
rotida interna 0 del seno lateral, terminando por la muerte
en los dos Ultimos casos. La extravasacion sanguinea en la
vecindad de la ap6fisis mastoidea y en la region suboccipi-
tal es muy significativa ai no hay contusion directa en tales
puntos. No sucede lo mismo con la extravasacion subcu-
tdnea ocular. En la extravasacion orbitaria debida & fractu-
ras de ia fosa anterior, la sangre se encuentra detras de la
conjuntiva y mas aun en la parte posterior deladrbita. Esta
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variedad de equimosis aparece por lo comUn sUbitamente y
es muy significativa. EIl eqgniniasis del ojo reside por lo
comun en el pirpado 6 en el tejido conjuntivo areolar que
estd bajo la boveda orbitaria, y se presenta mucho después
do la contusién, horas y aun dias.

La salida del liquido cerebro-espinal es un sintoma de
gran valor; infiltrase por una seccion transversal de la por-
cion petrosay la membrana aracnoidea que circunda al ner-
vio auditivo. Puede salir por la nariz en la fractura anterior,
y aun el autor lo vié en un caso de fractura de las fosas
medias y posteriores, por conservarse la membrana del tim-
pano y salir el liquido por la trompa de Eustaquio, Por la
boca es aln mas raro que salga. Por la oreja lo hace en can-
tidad grande y durante muchos dias. Tiene 1,002 por peso
especifico mucho cloruro sddico, poca 6 ninguna albiminay
vestigios de azucar. Le ha confundido con él la saliva en
casos de fractura del conducto auditivo por el condilo del
maxilar, por salir entonces la saliva por el oido.

La sordera se produce por compresidon 6 por ulceracion
del nervio, por la hemorragia, etc.

La localizacién de la fractura influye en el grado del coma,;
uo se diferencia del de la hemorragia cerebral mas que en la
mayor inquietud y el mas profundo abatimiento. EI coma
oscurece las alteraciones peculiares de cada nervio craneal.

Para simplificar el asunto formula el autor las signientes
conclusiones:
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cuatro horas, casi siempre la muerte se efectia luego porin-
feccion séptica. Entre estas causas se hallan la meningitis
la porcidn petrosa del temporal, la flebitis séptica, la encefa-
litis, la leptomeningitis, etc.

Si las partes que rodean la cabezay las vias de sall.fa se
conservan asépticas, se alejan todas estas causas de muerte,
como lo han demostrado las estadisticas de este género de

accidentes.
C.

SECCION OFICIAL

CUERPO DE SANIDAD MILITAR

- DESTtNOBI A8CESS08, ETC.

Por real orden de 8 de Mayo se ha destinado a la Inspec-
cion general de Sanidad Militar al médico mayor D, Euge-
nio Montero y Orejon, encargado actualmente de la asisten-
cia del personal de la Inspeccion general de Infanteria.

Por real orden de id. id. se ha destinado a la Inspeccidn
general de Infanteria, para encargarse de la asistencia del
personal de la misma, al médico primero del Cuerpo de Sa-
nidad Militar D. Antonio Santos Sanchez, que actualmente
ee halla prestando sus servicios en la Inspeccion general de

1. a Las fracturas de la base deben ser consideradas deCaballeria.

igual categoria que las del vértice craneal y los huesos
largos.

Por real orden de id. id. se ha dispuesto que el médico

2. a Estas fracturas presentan los mismos caracteres esen"!MEro del Cuerpo de Sanidad Militar D. Juan Rodriguez

ciales que las demas fracturas complicadas, y deben, por lo
tanto, tratarae con los mismos rigurosos principios de cirugia
aséptica.

En cuanto & lo primero, ee evidente que en toda fractura
complicada penetra el aire, y esto ocurre en las basilares: si
es la fosa anterior el sitio afecto, penetra por las fosas na-
sales j si son las fosas inedia 6 porterior, por el conducto au-
ditivo Opor la trompa de Eustaquio. No es éste solo el pun-
to de analogia con las fracturas complicadas existen también
la hemorragia, laceraciones nerviosas, trombosis, shok cere-
bral, etc.

Todos los cirujanos concuerdan en loa siguientes princi-
pios: oclusion antiséptica de la herida, inmovilizacion inme-
diata, drenaje y fijeza. Lo mismo debe hacerse en las frac-
turas de la base craneal. Siel shok no es demasiado profun-
do, debera aislarse al enfermo, pues los peligros de la su-
puracién son demasiado grandes en este caso para exponer-
le & ellos en una sala comun.

Fija la cabeza, se afeita toda, se jabonay se pulverizacoa
sublimado al 2 por 100, sobre todo por el oidoy fosas nasa-
les: tapanse los oidos con algod6n iodoformizado 6 sublima-
do: también se tapan las narices con algoddn absorbente.
Resta la trompa de Eustaquio como camino posible para el
aire. La disposicion de les pestafias de su epitelio lleva el
aire y el moco hacia la nariz, pero en los movimientos de de-
glucién puede la corriente llegar por la fractura hasta el ce-
rebro. La salida de los liquidos cuando la membrana timpa-
nica esta rota, se hace por el oido; cuando se presuma que
hay liquidos en la caja y la membrana esta Integra, puede
pensarse en romperla para favorecer su salida, pues dando-
le otra salida que la de la trompa se le puede conservar
aséptico,

Desinfectadas las vias que conducen & la herida intracra-
neal, debe precederse al ap6sito, que se hara con escrupulo-
sa atencién y con todos los detalles asépticos.

Si sobrevive el paciente al shok inmediato méas de venti-

Hernandez, que ee baila encargado del servicio sanitario en
la Inspeccion general de Artilleria é Ingenieros, se encargue
ademas de la asistencia del personal de la Inspeccion gene-
ral de Cahalleria.

Por real orden de id. id. se ha dispuesto que el subinspec-
tor médico de primera clase del Cuerpo de Sanidad Militar
D. Joaquin Pia y Pujola, con destino de director subinspec-
tor del distrito de Galicia, pase a conlinuar sus servicios de
director del Hospital Militar de Zaragoza.

Porreal orden de 10 de Id. se ha concedido el empleo su-
perior inmediato a loa jefes y oficiales del Cuerpo de Sani-
dad Militar comprendidos en una relacién que principia coa
D. Saturnino Lucas y Lucas Paraiso y termina con D José
Estrada y Velaeco, debiendo disfrutar, en el que se les con-
fiere, la efectividad que en la citada relacién se les asigna.

MONTEPIO FACULTATIVO

SECRETARIA OBNKRAI

Anuncio de Ingreso.
D. Martin Royo Goémez de Segura, profesor de Medicina,
residente en Galilea de Ocon (Logrofio), solicita su ingreso

en este Montepio Facultativo.
Lo que se publica para conocimiento de la Sociedad y a

los efectos del Reglamento.
Madrid 25 de Abril de 1890, — EIl secretario general,

Francisco Marin y Sancho. n

Anuncios de pension.
Dofia Fredesvinda Teruel y Blanco, viuda de D, Matcelia-
no Gomez Pamo, solicita pension de viudedad.
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Lo que se publica para conocimiento de la Sociedad y a
loa efectos del Reglamento.

Madrid 5 de Mayo de 1890.—ElI secretario general, Fran-
cisco Marin y Sancho. 3

Dofla Felipa Serida, viuda del socio D. Mariano Carilla,
solicita pension de viudedad.
Lo que se publica para conocimiento de la Sociedad y a
los efectos del Reglamento.
.Madrid 8 de Mayo de 1890.—ElI secretario general, Fran-
cisco Marin y Sancho. 3

GACETA DE LA SALUD PUBLICA

Estado sanitario de M adrid.

0sSBRVICIONES MBTSOBOLOGICIS Ds LA semana. — Altura
barométrica maxima, 709,61; minima, 693,24; tempera-
tura maxima, 3<,9; minima, S".4; vientos dominantes,
NNO.. SO. y ONO.

La semana que acaba de terminar ha sido de verdadera
transicidn en el sentido atmosferologico; fria y himeda en
su primera mitad, como las anteriores, ha tenido en el final
dias verdaderamente calurosos. Los padecimientos reinan-
tes, que habian extremado al principio la indole catarral y
congestiva, en Ja segunda mitad han variado, para afectar
principalmente el cardcter reumatico y febril, localizandose
principalmente los agudos en el aparato digestivo, y siendo
frecnebteS los estados hiperémicos cerebralesy pulmonales,
las amigdalitis francas y las erisipelas faciales.

CRONICA

Distinciones pfaciegas. — S. M. ia reina ha agracia-
do al modico de camara Dr. Ledesma con la gran cruz de
Isabel la Catodlica, regalandole las insignias correspon-
dientes. _

Por esta vez la enfermedad del rey no ha dejado & loa
médicos de la Real Camara el amargo sabor de otras veces.

iProyectos...'y proyectos! — Por el Ministerio de Fo-
mento se ha presentado un proyecto de canalizacién de rie-
go para la parte alta de Madrid, cuyo canal derivard con
aguas del rio Jarama.

Oportunamente se presentd dicho proyecto al Ayunta-
miento y Diputaoidii de Madrid, cuyas corporaciones lo aco
gieron favorablemente; pero como entonces se trataba de
llevar & cabo otro proyecto, que era el de la Gran Via, se
pospuso el del canal. Parece indudable que la construccién
del citado cana! seria altamente provechosa, y en ese con-
cepto, el sefior ministro de Fomento, una vez estudiado el
proyecto, hard lo que mas convenga & lus intereses de esta
capital y su provincia.

Banquete. — Con motivo de celebrar !a festividad de su
santo reunid nuestro amigo el Dr. D. Isidro Osio & su mesa
segtin costumbre, crecido nimero de compafieros y perso-
nas de su particular estimacion, proporcionando & todos
una gratisima velada gastronémica.

Opinién favorable. —Los mas importantes hombres
politicos — dice La Farmacia Espafiola — muéstranse deci-
didamente favorables & nuestras pretensiones en la cuestion
de las farmacias militares; y es que basta con fijarse en lo
que se ha hecho y aun se hace hoy, para convencerse de
que no es de ninguna manera posible consentir que en
nombre de la Admi.nistracién militar y con los fondos del
Estado se explote la venta de los medicamentos. Lo que
importa ahora es que ayuden todos para impedir que conti-
nué una explotacion nociva para la clase farmacéuticay que
no es, digase cuanto se quiera en contrario, favorable nara
el Ejército. n

Contrabando. — Véase lo que un diario politico dice so-

MEDICO

bre un abuso que se viene cometiendo a ia sombra de loa
medicamentos para farmacias militares:

<Las farmacias militares, como establecimientos del Esta-
do, importan los medicamentos & mitad de precio por tari-
fas especiales de loa ferrocarriles,

>E.sto no tiene nada de extrafio, todos los transportes en
que interviene e! Estado alcanzan este privilegio; pero si
las farmacias militares se dedicaran sélo & este trafico, uo
encontrariamos motivos de censura.

>|Pero, sefiores, que en las cajas de medicamentos, y uti-
lizando aquellas tarifas, se introduce perfumerial

>; Para quién se destinaran aquellas esencias?

«Porque es curioso el caso de gne & los soldados se les
vendan aceites, pomadas, paeholis, etc., etc., y porque su-
ponemos que seran para las clases militares estos articulos
que se introducen como medicamentos,

«Estos son, al menos, los informes que nos facilitan per-
sonas para nosotros de indiscutible crédito.»

Las mujeres en la Academia. — Anuncia un periodi-
CO que se espera sea aprobada la adiciéon piesentada al re-
glamento de ia Rea! Academia Espafiola y de la Real Aca-
demia de Buenas Letras de Sevilla, para que sean admitidas
en su seno las escritoras espafiolas 6 hispano-americanas
que por su mérito se hagan acreedoras a este titulo.

Dice que la resolucion esté pendiente del Ministerio de
Fomento, y que en Ja mocion presentada se proponen para
BU admision a las sefioras dofla Emilia Pardo Bazany dofia
Patrocinio de Biedma.

N®™acion. — En Australia acaba de fundarse una
Sociedad de fbmenfo de la incineraci6éa de loe cadaveres,
que estara representada en el Congreso de delegados de las
Sociedades de cremacion que se celebrard en Agosto duran-
te el Congreso Médico internacional en Berlin. EI objeto
principal de dicho Congreso es la discusién de los medios
maéas apropiados para conseguir en todos loa Estados la inci-
neracion facultativa. '

Consejos a los peluqueros. —EI arte de peluguero 6
barbero se ha perfeccionailo en nuestros dias de una mane-
ra notable, pues que, como por noble instinto, reina en sns
establecimientos mucha limpieza y aseo. Sin embargo, el
peluguero no ha dado un paso en lo referente & una eseru-

“'g'"fie por parte de los instrumentos de que se vale.
ICuéantos granos, cuantas erupciones, especificas 6 no, y

j peladas se contraen en las pelugiieriasl Esto
es debido & gne no impera la higiene moderna, que. gracias
a los trabajos microscépicos, ha patentizado hasta la eviden-
cia el parasitismo en muchas enfermedades. Todas estas do-
lencms, que someiamente hemos seflalailo, deben su origen
& un micro-organismo que, pegado en la navaja, en las ti-
jeras 0 en alglu otro de los adminiculos que utiliza el maes-
tro, ha ido & implantarse en la barba'é en la cabeza del que
con tOila confianza las entrega al solicito cuidado del legen-
dario Figaro.

Para evitar estas y otras enfermedades aconseja D. Juan
Soler, en un colega, a los duefios de los salones que, ademas
de ia limpieza, que en todos ellos reconocemos, sujeten todo
su instrumenta! & una desinfeccion antiséptica bactericida,
que por lo sencilla y baratisima no dudamos utilizaran.

de agua caliente disuélvanse 60 gramos de
acido borico, guardese esta inofensiva disolucién en unjarro
apropiado, y antes de hacer uso de las tijeras, peine 6 nava-
ja, sumérjase por algunos segundos cada uno de estos ins-
trumentos en ella, onjuguense luego con un pafio limpio y
seco,y estaran completamente desinfectados para su uso co-
rrespondiente.

) liy nilli'niM rilA I-'I*"araosla atencion de
SR 1/iJ nuestros lectores sobre el

anuncio Jarabe-Medina de Quebracho, cuyos excelen-
tes resultados proclaman todos los médicos.

VEASE fl amtii

F |,\] E S E ilégrglg.)r en el anuncio Salicilatos de bismuto

JIADRIU; 1890— ENRIQUE TEODORO, IMPRESOR
Amparo, 102, y Ronda da Vaionciu. «
TiitaroN O 5S2
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ANTI-ASMATICO PODEROSO

JARABE-MEDINA

ACEITE DE HIGADO DE BACALAO
REARADARB Kb

DR. FONT Y MARTI

Hacer desaparecer los inconvenienles de la administra-
cion del a«cetie de higado de bacalao ha sido el objeto de esta
preparacién, habiéndolo conseguido de tal modo que, sin
perder ninguna de sns propiedades, oe hace lo erable hasta
por los estdmagos mas delicados, reuniendo la ventaja de
poderlo isociar, no s6lo & uno de ios mejores compuestos de
hierro, que es, sin duda alguna, ioduro /-«rroso, sino tam-
bién & la ouina, al laclo-fosfalo de cal, creosota, hipofosplos
de cal Vsosa. etc. Precio: con hierro y guifio. 4 pesetas; con
lacto-rosfato de cal 6 hipofosfitos. 8 pesetas; con creosota, 5 pe-
setas. Unico depdsito en Madrid: calle de Caballero de
23 doplicado, farmacia de Dr. Ponty Marti. (sdl tnp. )

JARABE DE ESTIGMASIIE A iAlZ
Y BORO-CITRATO DE LITINA
DE RAMON A. COIPEL

Contra la gota, calculos dricos del rifion y vejigu y ca-
tarro de ésta. — Frasco, 8 pesetas. —Barquillo, t, farmacia
Madrid.

HEISEN'IIST

GOTAS CONCENTRADAS

TRATAM.BNTO CUBATIVO DB LA TISIS T LAS TUBBUCULO8IS
Termacla da A. Coipel. Barnnillo. <a Madnd.
PBBPARADO PORBL Dr. FONT Y MARTI
Se"un la férmula publicada en La Farmacia Sspanola
Ucidas hasta el dia.-Precio, 6 pesetas fi;"sc0.--U dico de-
poésito en Madrid: calle del Q*t)i.llero de Gracia, «3 Jupltca-

Se dan prospectos a quienes lo soliciten.pepo.=Uocentral,
(1880. Ven donde so demuestran sus ventajas sobre las co-
do, farmacia del Dr. Fonl.

wpl s

DE QUEBRACHO

PREPARADO EN FRIO E INALTERABLE
p « “'irr..co. .F.r».cl.d. M.di.., S.rr.ao, 3., Madrid; y .1 p., «...0r
Y garoQlia para los sefiores médicos y enfermos, y para evitar falsilicaciones. N
HOO OO0 0000000000000 0000000
Poderoso resolutivo y cica- X CHOCOLATES Y CAFES |
trizante de heridas, Glce-
ras, infartos mam a- ” E LA "
rios y tumores
escrofule- _ ICOIPASU COLOIlALt
M aravi-
SOS.
Iloso efecto X N N
curativo de los tu - TAPIOCA, TES n
m ores hemorroidales. N 37 X
Precio: 2 ptaB.—Vonta: Fann.acias (te Ga- RECOMPENSAS INDUSTRIALES
rrido Mena, Alocha. 20,y Cardenal Cisneros.8. )
A DEPOSITO GENERAI. n
POCION RECONSTITUYENTE (¢ CALLE MAYOR, 18 Y 20 |
na
MADRID ¢

TENIA O SOLITARI/ *
Se expulsa en 2 6 3 horas, lesianuo

LAS CAPSULAS TENIHIGAS
DB MORENO MiyCEL.

Arenal. 2, Madrid, y principales
farmacias:

| fio re. frasco, y.por 95. ae re«it%
cardficado a provincias.

m m .\k Y CENTRO DE SUSCRICIONES

"©Ombles y Compadia.
MAGDALENA, 13, MADRID —

Oliras lédicas, CienMcas, Literarias y te Recreo.

MANUAL PRACTICO
B

POR EL PROFESOR AQUILES BEBDA
Veraion espaaole do la tllima edicién IUlian»

POR EL DocTOR MANUEL CARRERAS SANCHIS
ADIAUVADD coa VOTAA RCKBL
Bz

DR BALTASAR HKUNaNWI 4
Ug lomo de cerca de 360 paginas. —Precio, 6 peseta»
en Madrid y 7 en provincias.

APARATO ATMimiCO VAIIHZUEU

Para las inhalaciones de oxigeno, de axoe, acido fluorhidri-

co, etc., etc. . . .
instrucciones impresas gratis. Atocha, lis.
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AZOADAS para latos y jmMmaravillosopnralosdoiores i einiei hili -

g ) S | einiejorpurganteantibilio- t terilid.-u!

crr:éoiasisenzg;zgqr?gsdbggrﬂ Ef >Jde cabeza, jaquecas, vahi- j go y depurativo, de accién |§Z?§;@§u‘ﬁ£r§i)¥eﬁt§rh; |0L(Jiii
el o8 ' qut- dos, epilepsia, paralisis, debili- f4cil, sequra y sin irritar aun- peligro con las célebres Til.
‘ P dad, males del esicinago, del que se usen por mucho tiem- goras tonico-genitales del
A media y una peseta la yientre y los de la infancia. 3 po. A una peseta caja. Dr. Morales. A 7.50 pesetas
caja. — Van por correo. w 8 @tas.caja.Viin poreareneo Van por correo. €aja. Van por correo. pesetas

ffiMiales Bilitas y Briperias.-Deiosito: Camlas, ss, MaiitM. Br. MORALES, Eslenahsta en Slis,
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arsenical
FREPABASes E5 LA FARMACIA BEL DR. RICARIO CARCERA CASTINO, CAELE BE IA MAGDAIEJA, 10, «ABRID

didte»i. I»rpiEV 3ij«™ d* d1\f" fc4Qdo*pSr é'taim f-m"* ! >

n.c«“ ™ 39 f

fae remiten por el correo ¢ ferrocarril & quien los pida.

PO0A0ORAEREOAOOOERNABCETED LA MARGARITA
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aniibiijosa, .mnUilterpélica, anliescrofuio-
s.T. antisililitica y reconslituvente.

DE 'VIVAS PEREZ Sei-nn la PERLA DE SAN CARLOS, doc-
AdoiiUi.ios en los lins,males y la marina porque curan inmediataiiieiité, tor 0. Rafael Martinez Molina, con esU
tomo ningln otro remedio empleado hafla el dio. toda clase de vomiios v agua se licne
diarreas de los lisieos, de los vieljos, de los nifios, colera, lifus, disente- L,
rias, vomito- de los tunos y de las embarazadas, catanosy Ulceras del U SALUD A DOMICILIO
slnmago, Ningi.n remedio alcanzé de los médicos y del publico tanto lio el ulliiiio afio so han vendido

avor jior sus buenos resultados, como nuestros
M 4s de DOS MILLONES

SALICILATOS DE BISMUTO T CERIO
que se venden en todas las farmacias de lispafia, Ultramar y América dcl o DE PU ROA_S
ur. Cuidado con las falsificaciones, porque oiros no daran el mismo resulta- La clinica es la gr.an piedra de toque
en las aguas minerales, y ésla ciienta

do. bxiyir la firma y marca de garnlia.
PRECOS: En toda Espafia la o ja grande, 3,50 ptas. Pequefia. 2 ntas 36 ANCS DE USO GENERAL 'Y CON GRAN-
i j DES RESULTADOS, pari las enleniieda-

i . 1Pl general: Almeria, FARMACIA | [ VIVAS PEREZ ) é
N Purmavor ® menilaudo  céolimpa s para cSuflce-'o, dcs que e.vpi-csa la etiqueta.
5 V~ArtaHMKfhM- bMAeriBcl i'armangutica é Hijos de Depo6sito central. Jardines, IA, bajo de-

recha, y se vende lambieii en todas la®
larmacias y droguerias.
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. g | Tl Salud para_los
LIBORATOHIO DE VEHDAJES ARTISEPTICOS DEL DR. CEA ilijl i enfermos do los ojos,
. Dr. Galtaldo, Uallesta, 14, prin-

(ORATES, 2, VALLADOLID) Bl. Los enfermos que se operan

Medalla de oro ea la Exposicion de Barcelona. de calaratas salen curados del quinto al

En esta casa (que provee al Ejército y 6 la Armada, 4 las Facultades de octavo dia. D. A. Mai linez (coronel] (San
Joaquin, 10), operado de ambos ojos, cu-

Medicina y a los hospitales civiles, y cuyos productos han merecido infor- q 1
mes lavorables de las Reales Academias de Madrid y Castilla ia Vieiii, de racion completa da ios do.s. Consulta, do
la Direccion general de Sanidad Militar, de las olinicas oficiales de Valla- nuevo a once y de dos .icinco. Alos po-
dolid.del Iloipit;"! Militar, etc., etc.) hallaran los sefiores profesores algo- bres. los martes y los s.ihados.

dones liidroliio, boratado, fenicado, saiicilico, iodoférmico; almohadillas
de celulosa, estopa purificada, hila tejida inglesa, hila tejida boraiada, yu-
tes purilicado, salicilioo, fenicado; catgut de los nimeros 1, 2 y 3, catgut
al acido croniico, cautehue en lamina, compresas de algodén higroscopico ~
y antiséptico, crin preparada para suturas y desagle, celulosa al sublima- D O C '|' O R G O N |
do ai .1 por 1000, gasas clorum-mercunca. fenicada, iodoformica, limoli-

zada, etc., en piezas de i metro de ancho por 6 re largoy en rollos de 10 y

centimetros de ancho por 5metros de largo; el mackintosch, la seda pio- Lo ; .
teclora, la fenicada para ligaduras, tubos de desagile, pulverizadores de Especialista en las vias urinarias
aire y vapor, cajas paracuras, etc., etc. Quien desee conocer los precios de | y matriz. — Montera, H, y Alcala,
todos estos productos, pida el catdlogo que se remite gratis.

81, para los pobres.
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