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BOLETIN DE LA SEMANA

LOS VIDRIOS HOTOS. — EL VIAJE DLL MINISTRO.
LA VIRUELA EN MADRID.

Ya pareci6 aquello. Ya hay quien pague los vi-
JiiiH rotos. Ya tenemos en Madrid, cou motivo de
Jas chispazos de colera, un médico suspendido de
miiipleo y sueldo y encausado por afiadidura. [Bue-
lamanera de dar comienzo & su campafia sanitaria
iriie el sefior gobernador 1 Se salvo el pais: ya nada
IcIXii temer los madrilefios del célera ni de uingu-
[ mpestilencia. iEste es el pago que autes, ahoray
jirmpi'e dan las autoridades espafiolas & loa indivi-

iius de la clase médica, la primera en sacrificarse
b aras de la humanidad! jPueden los compafie-
'os tomar nota de esto y ofrecerse generosamente,

iuas por la de sus agradecidos conciudadanos |
Es el caso, que enfermay muere del célera en cier-
jacasadel distrito del Hospicio una sefiora que tiene
1 médico, que la asiste y trata como es debido,
Inro es que, segun el art. 77 de la ley de liegistro ci-
dl, ese médico es el llamado & certificar la delunciéu.
ero hete aqui que el bueno del gobernador, lléva-
lo de su celo sanitario, no encontrando 6 no bus-
lendo a este médico, pretende que certifique la cau-
de la defuncién uno de la Bjiieficeucia muniei-
bl apelando & ese mismo art. 77 en su segunda
wrte, pero prescindiendo de la primera, y porque
tal médico se neg6é & hacerlo, puesto que desco-
locfa la causa que habia ocasionado ja muerte, le
<mimcima el art. 3d2 del Cédigo Penal y lo eii-
""Ca a la Justicia. jMagnifico, sefior gobernador!
Il facultativo que asistié & hi difunta confiesa que
‘0di6 antes la certificaciéon porque no se le pidio;
fro~.E por algo es autoridad, y sobre todo au-
nidad espafnola. jDuro con el pebre médico &
[iiieu V. E. mand6 una cosa que no podia hacer y
wgo aello! Y si no hay bastante con ese médico

encausado, aqui tiene V. E. unos cuantos millares
mas cou los que puede hacer lo mismo! Asi como
a@®i, V. E. para nada los necesita, pues tiene un su-
perior (¢superiorV. E.?, jcuso mas raro!) que sabe
hacer de médico cuando se le antoja. Ejemplo al
canto:

Pues, sefior — y perdonen nuestros lectores el es-
tilo epistolar y como de cuento aqui en Espafa
estamos mejor que queremos. Tenemos gobernado-
res (¢lo dudaban ustedes?) y otras muchas autori-
dades provinciales y municipales; pero para averi-
guar la verdad — asi lo han dicho los periédicos no-
ticieros — de lo que respecto al coélera ocurria en
Toledo, ha tenido el ministro de la Gobernacién —
acompafiado nada menos que del director de Be-
neficencia y Sanidad y del visitador general de los
hospitales — gne hacer un viajecito a esa historica
eiudiid, ¢Se quiere mayor elogio de los delegados
del sefior ministro? Pues no deshaga V. E. la ma-
letay vaya recorriendo asi todas las comarcas in-
festadas...

Pero iba diciendo que el ministro de la Goberna-
cion, que debe entender mucho en esto, fué al hos-
pital de coléricos de Toledo y se tomd el trabajo de
pulsar a los enfei-mos y de tocarles la frente; des-
pués de lo cual — continan hablando los periédicos
noticieros — convinieron los sefiore.s director de Sa-
nidad- -también en esto muy entendido— y visi-
tador general de los hospitales en que aquellos ca-
sos eran tipicos del célera morbo asiatico.

Ahora nos lo explicamos todo y comprendemos
que hace bien el sefior gobernador de Madrid en en-
causar a cuantos médicos se le presenten por delan-
te. (Para qué le sirven teniendo superiores (vuelta
cou los superiores) tan entendidos en la materia?

Contindan las viruelas — verglienza de los paises
gue se dicen civilizados — extendiéndose por esta
villay corte, a pesar de las imperfectas medidas
gue se han tomado para evitar su propagacion. Y a
limpoésito de esto debemos decir que, segdn infor-
mes autorizados — mas autorizados que los del na-
mero anterior, & pesar de que aquéllos lo eran mu-
cho— , cu la Junta provincial de Sanidad no ha
habido nadie que se opusiera ni de cerca ni de lejos
a que el Instituto oficial de Vacunacion prestara
sus servicios en las Casas de Socorro y en cuantos
sitios las autoridades juzgaran conveniente. Lo ha-
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cemos constar asi, dandonos por ello el parabién y
pensando que sélo una mala interpretaciéon ha po-
dido atribuir al consejero do Sanidad y vocal de la

Junta opiniones diametrahnente opuestas a4 las que

profesa.

Decio Cartlan.

MADRID 31 DE AGOSTO DE 1890

DOS PALABRAS SOBRE LA PATOLOGIA
OEL ESTO MAGO
POR EL DOCtOR A. HAUIS PBRQJO

Osl Cuerpo de baSoay aguas roinerRlos; especialiala ou enfermadades
del estomago.

E |l tratamiento de las enfermedades de las vias diges-
tivas casi es hoy tan rutinario como ayer.

No estamos para primores quimicos, fisiolégicos, mi-
crobiolégicos, etc., mientras el problema terapéutico no
se resuelva como es de razén.

Se interpreta errobneamente lo fundamental, el a b ¢
de la Patologia, y se buscan con empefio deducciones
que corresponden al

sucesivo é incesante desenvolvi-

miento del porvenir, no 4 los conocimientos, progresi-
vos si, pero todavia imperfectos, del [iresente.

El hombre no se cura de una mania que ha causado
y causa muchos males 4 la Humanidad. Quiere ir muy
de prisa por la via del progreso y de los adelantos, y se
ve obligado & lo mejor & retroceder.

Cuesta poco decir que hay que caminar adelante sin
vacilaciones de ningun géi>ero. Probarlo es menester.
¢Cémo? Es obvio;

no abandonando la experimenta-

ciébn, la observacion clinica, el raciocinio. Se quiere

hacer fisiologia, clinica, terapéutica, con datos insufi-
cientes. Todo se acepta al instante como demostrado é
infalible. Mas adelante sereconoce elerror; pero a4 qué
costa? Perdiendo mucho tiempo, muchos beneficios.

E | profesor ha de tener conciencia de lo que ignora;
asiy sélo asi se posesionard de los hechos innumera-
bles que estadn en visperas de recibir nuevas comproba-
ciones.

No faltan adquisiciones si nos dedicamos & interpre-
tarlas bien: comprendo que la labor es lenta y poco lu-
cida; pero si logramos no confundirnos, no serd poco
tratdndose de la patologia y terapéutica de las enferme-
dades del estémago.

Nunca se repetird bastante, sobre todo tratandose de
este ramo de la Medicina, la siguiente maxima: «Es
necesario ser parco en afirmaciones, y éstas que se apo-
yen en hechos numerosos y perfectameute compro-
bados. >

Desde eipunto de vista fisiol6gico, Se reconoce en princi-
pio, pero no se aprovecha en la practica, la gran nocién
de la simultaneidad 6 de la intima relaciéon de los tres
importantes factores, nervioso, circulatorio y secretorio,
apartdndose el observador de esa unidad, de ese todo
armoénico que, por otra parte,

tanto realza siempre.

Como consecuencia de esto aparece la diversidad, la

confusién, el caos. Sielerror nace en la fisiologia; se

ha de perpetuar en la clinica; surgirdan nombres, enfer-
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medadesy sintomas innumerables que en resum en per.
tenecen & una entidad patolégica.

Ademads, siguiendo en absoluto el no seguro guia de
Indigestion del alimento, cualquiera puede desorientar-
se. Una lesién géastrica evidente es compatible & veces
con la digestién. Muchos dispépsioos no enflaquecen;
pudieran engordar. En estos casos el fisi6logo no cede-
ni su puesto al clinico.

Desde el ptinto de vista quimico, hay que reconocer que
se ha ilustrado bastante la quimica de la digestién, y
que se ha analizado y sorprendido al bolo alimenticioy |
los diversos jugos en las mas diversas circunstanciasy '
en todos los puntos de las vias digestivas. E| violeta de
metilo, la tropeolinn, el fennto de hierro y otros reacl.;
vos que se vislumbran, demuestran de un modo preci-.
so cantidades infinitesimales de acido clorhidrico, lacti j
co 6 butirico (Pero qué hniia el médico con ser exclu-"
sivista en este punto, si la nnaclovidia no es exclusiva
del cancer, si la eloridia y la hipercloridia se confun-
den 6 pertenecen & estados al parecer muy diversos?
Como quimicos habremos hecho algo; pero ¢saldremos |
del paso con el consabido procedimiento de dar &cido’
clorhidrico 6 bicarbonato de sosa &nuestros enfermos?
de

gque el estémago no es una retorta de Iaboratorio,como|

A pesar recordar, cuando se presenta ocasion,
tal vasija inerte la consideramos mas veces de lo que|
fuere necesario. Lo nervioso, lo psiquico, la patogenio,,
la anatomia patolégica, la cronologia del padecimieDto,i
las tendencias curativas del

organismo, impresionan

menos, hemos de reconocerlo. |
Los que conceden demasiada importanciadala
biologia, hablando en todo momento de auto-infeceio j
nes, de fermentaciones, etc., si no cayesen en la exage-]
racion podrian contribuir & ilustrar el asunto, es indn’,
dable; pero nos presentan enfermedades infecciosas qu
tienen su nombre enla Patologia y generalizan los cuadra |
clinicos propios de las dilataciones géastricas y de la es
tereoremia. Al banquete de la vida acuden mucha
seres. Algunos de ellos son indispensables para ladiges-j
tiou fisiolégica. Ademas, suprimanse las/adbricdscleor-i
gafifamos patégenos, vigoricese el organismo, lo cualse
consigue con-sencillisimas pero discretas y perseveran-,
tes intervenciones, mas que con microllicidas, en
gque no se cree gran cosa a la cabecera del enfermo. En
esto, como en tantas cosas, lo que importa es la cauM.-,
(Y qué diremos dei criterio clinicof Todo es incerti-j
dumbre admitiendo la dispepsia tradicional. No «
lesién en

comprende la los numerosos casos enqaj

todo .=e presenta con las apariencias de un inocente »
varindo desorden funcional. Gastralgia, vom ito nervio-j
so, dispepsia leve; éstas son las palabras queauenanalj
instante pava demo.strnr la esencialidad. Sea en buen!
hora. Hace mucho tiempo que estoy convencido de loj
contrario; onda vez me afirmo mas en mis conviccn>|
nes EI error viene, no se olvide esto, de adm itir cud»|
dispepsias padecimientos do Indole muy diversa, qw|
resuenan en el estémago como en otros érganos. Ciw“l
es que si entonces se descuida el 6rgano quimificadoi,|
pronto se congestionard. Lo secundario serda ya lo

eipal.
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Hoy Be habla mucho de catarro gastrico, como se ha-
bla (le gastralgia y de dispepsia Fuera del cancer, de la
Uoeray de la dilatjicidu, apenas se oyen otros térnii-
ros. Ya sé que el priinciro de el los parece significnr una
afecciim fiastricn més severa que la di.spepsia; pero lia-
bremos de convenir en que la dispepsia do unos es el
catarro gastrico y aun la gastralgia de otros. Las gra-
daciores interesan porque establecen inteligencias, y
entenderse es lo primero; mas téngase presente que,
fu'ra del cancer, la taxonomia podria estar representa-
daen dos noinbr(Js. Sucede otro tanto con las varieda-
dks de dispepsia atendiendo, por ejemplo, & su causa.
Los autores pretenden describir la dispep.sia reumati-
@ uterina, hepatica, etc.; no hay mes dispepsia que una,
uma siempre, caracterizada por la congestion de lainu-

| asagastrica Tales 6 cuales sintomas que se dira co-
j me“ponde.ii A una 'y no a otra dispej)sin, pertenecen a
todbs, por més que todo el cuadro sintomatico comple-
o pocas veces se i)resenia en estas como en las demas
| snfennedades
El criterio terapéutico mereceria extensas reflexiones.
IBxto que se diese la importancia que en si tiene al
liladb dcl jugo gastrico, para que se abusase del acido
clorhidrico. El Invado gastrico significaba un progreso
terapéutico; era preciso generalizarlo; pues bien, hoy
< hace ya un mal uso del tubo de Fauclier; y gracias
jaque no se ha generalizado tanto la bomba gastrica.
I Conmiia la carne al estdémago enfermo que no podia
digerirla; las peptonas, los polvos, la esenciay el puré
ckcame resolvian la previa digestion. La exageracion
1HTvenido también, y vemos que se abusa de estos nme
dcs, por lo menos ridiculos, en los casos en que el es-
Jidiiiago puede digerir la carne al natural.
iis fermentos digestivos venian también en auxilio
jdii clinico. ¢Esta en defecto el material organico del
jjugo de! estomago? Tenemos la pepsina ¢No se digie
jreu las grasas? Se acude a la pnnereatina Sencillo y
jelicaz procedimiento, se dijo; vy, en efecto, vemos que
| b hay dispéptico que haya dejado de tomar estos fer-
jinentos, lo mismo que ha sucedido con el acido clor-
Ihidrico y con otras sustancias. ¢Se curan los enfermos?
ILn pongo muy en duda; recuérdese que son 6 pueden
I=r imniinerablea las circunstancias coincidenles (reeoiia-
lhuicion organica, tendsncia curativa, higiene, ali-
jaienloK, clima, esfera psiquica, medicamentos diver-
W etc,).
Més partidarios tienen los |)Urgantes que el aviasa-
que el lavado intestinal. Pero un purgante satis-
jfece més al enfermo, obra quiza més pronto, es mas
jMuiodo. Es éste un recurso inapreciable, decisivo, casi
I'tistantaneo a veces; pero quedamos en que el abuso
|ae hoy se hace de los purgantes es verdaderamente
deplorable y aleja de! criterio terapéutico racional y
I'meditado. La ectasia del colon ira & méas. De esto a la
deeca intestinal no hay méas que un paso.
los amargos prueban muy bien a nuestros dispép-
Peos, no son lo mejor siempre. A un individuo que
pene su estomago susceptible, ¢le claremos el amargo
p «n vino cualquiera 6 en alcohol? Es un detalle te-
@®péutico que no carece de importancia; sabemos que
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el alcohol provoca la dispepsia, esto es, la congestion
géstrica.

Todo el inundo admite, y no puede menos de admi-
tir, los grandes beneficios que se obtienen con los alca-
linos. Pero ¢se anotan los numerosos casos de envene-
namientos lentos por estas sustancias que se permite
usen los pacientes & dosi.s enormes? Ademas, reina la
polifarmacia, reveladora por lo menos de incertidum-
bre. Es comdn dar el acido clorhidrico y el alcalino; el
primero, porque no habra acidez suficiente en el jugo
gastrico; el segundo, porque contrarresta los acidos se-
cundarios. Pero como el alcalino puede también dar
acidez al jugo gastrico, y como, ademas, no se dara
quiza en el preciso momento de las fermentaciones se-
cundarias, el problema, con ser muy pequefio, no suele
resolverse con acierto.

De los estricnicos y de otras sustancias, que no po-
demos ya indicar porque el articulejo va largo, se abu-
sa también. El masculo estd muy ligado con el vaso,
con el nervio, con la glandula, y cuando hay que mo-
ver los grandes resortes del organismo, vano empefio
es querer excitar la fibra muscular con tal ¢ cual esti-
mulante: lo que es vealujoso y cientifico muchas veces,
se convierte en concepcidn vulgaryen remedio grosero
en ocasiones.

En estos ultimos veinte afios los hombres de ciencia
han hecho beneficios inmensos & los enfermos del est-
mago con el régimen lacteo, que hace tiempo esta acep-
tado con firmeza por los précticos. Dar el posiliie des-
canso a un érgano que ha de trabajar siempre; nutrir
y reanimar al paciente que casi expiraba ya por falta
de un alimento apropiado, es conseguir triunfos positi-
VOS COoN recursos muy modestos y asequibles... Pero ha
venido igualmente el exceso en e«ta préactica salvadora,
y hay ya que decir; El abuso dei régimen lacteo & la
exclusiva, 0 casi a la exclusiva, sostiene y agrava la
dispepsia que estaba ya a punto de curarse; hasta
abundan las dispepsias por esta causa. Pocas veces
convendra llegar & los cuarenta dias dando leche en
gran cantidad & los enfermos. No ocurre otra cosa-con
el helado, excelente en las primeras horas, no tan bue-
no y aun perjudicial después. Un polvo alcalino bami-
za y protege la mucosa impresionable; un calmante
quita el dolor cruel, causa de las ma3ores aflicciones;
un tonico da fuerzas y abrevia la convalecencia; los re-
medios indicados son armas poderosas cuando se em-
plean bien; pero haya alguna consideracion mayor para
la higiene alimenticia y la higiene general, porque ante
un caso de curacion es necesario contestar 4 esta pre-
gunta: ¢Por qué se ha curado un dispéptico? Sencilla
es la pregunta. No es tan sencilla una contestacion ra-
cional.

TUMORES DEL OVARIO U)
LA OVARIOTOMIA EN BARCELONA

Por regla general, la menstruacion se suprime des-
pués de la ablacion total y simultanea 6 sucesiva de los

;1) Véase el numero anterior.
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dos ovarios. Pero no es un hecho general, ni punto éste
estudiado y observado a perfeccion. Es una cuestion
que conviene examinar bien, por la influencia que
tiene para los que sostienen la iloctrina déasica cela coin-
cidencia ce la ovulacion y nmislruacion.

Hay quien afirma que el persistir la menstruacion en
estos casos es debido & que no se ha practicado de una
manera absoluta la ablacion total de los dos ovarios,
admitiendo oiros la existencia de ovarios suplementa-
rios, lo que es perfectamente discutible. Championniére
se explica el hecho de la menstruacion después de la
extirpacion de los dos ovarios por el habito fisiolégico
de las congestiones ovaricas.

También es un hecho rai-o, casi maravilloso, que el
embarazo sea posible aun extirpados los dos ovarios,
segun lo consignd Schreeder en una conferencia celebra-
da en la .Sociedad Ginecolégica de Berlin el 11 de .Junio
de 1834. Este fendmeno tan singular viene & probar
que una parte muy pequefia del ovario puede no sola-
mente dar lugar A la menstruacion, si que también
al embarazo; & condicién, por supuesto, de que la trom-
pa correspondiente esté intacta.

Hasta pasados uno, dos, tres, cuatro, ocho, diez, doce
y aun mas anos, no suelen algunas enfermas darse
cuenta de que tienen un tumor en el ovario. Por regla
general, segun ha observado Terrier, & los tres 6 cuatro
afnos de existencia es cuando lo conocen 6 se aperciben.
Es gue no es tan frecuente como algunos suponen la
falta de menstruacion como sintoma de quiste del ova-
rio. Las realas en las mujeres que se les ha extirpado
un ovario aparecen al primer mes, segundo 6 cuarto, a
lo sumo, después de la operacion.

Aungue no es frecuente, los autores indican la posi-
bilidad de existir y crecer un tumor — maligno 6 be-
nigno — como complicacion en el curso del embarazo.
Y andan con este motivo, y respecto de la indicacion
operatoria, divididas las opiniones. Mientras hay quien
opina debe esperarse el término del embarazo, 6 la época
normal de su duracion, sin duda ante el temor de que
pueda ser un feto lo que imaginaron fuera un tumor,
otros, afortunadamente los més, aquellos que creen
diagnosticar mejor y de su deber el intervenir antes
de provocar el aborto, segiin hay quien lo aconseja, ex-
tirpan valientemente el tumor, salvando a la enfermay
al que en sus entrarias lleva (Cardenal, Fargas).

E| segundo de estos operadores se ha encontrado dos
veces & dos mujeres embarazadas, de dos y tres meses,
a las que operd un quiste multilocular del ovario de-
recho.

Ambas curaron y alumbraron & su debido tiempo. El
embarazo puede ser una complicacién de loa quistes
ovaricos; luego implicitamente se ve que la esterilidad
no es obligada consecuencia de dicho padecimiento. Y
esto es tan exacto, que enla clinica de Cardenal se ope-
r6é un tumor del ovario, cuya mujer quedo al poco tiem-
po embarazada y transcurrido el tiempo normal tuvo
dos partos tisiolégicos— nifio y nifia—. El Dr, Fargas
ha observado que tres mujeres casadas, operadas por él
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. . . - , clan un
por quiste de un solo lado U ovario, conC|b|ero_n varon puede
y hembra; registrando un cuarto caso de ovariotomia diieulac
en el_ lado izquier’do, cuya muijer tuvo un pa/uto nomel pulrron
y geinelur— varon y hemi>ra—, siendo asi queenl@ i g

tres anteriores solo bahia tenido varones. Parécenos e Toda\
estos datos constituyen un nuevo y poderoso arguen-

cklos

to contra lo que algunos naturalistas y fisidlogos dicea | maloric?
respecto de que el sexo es patrimonio deeste el d0 4 Ii
ovario, 6, lo que es igual, que los varones proceden & la fiel
ovario izquierdo y las hembras del derecho. VECeS Se

SINTOMATOLOGIA un? rgg#

Los fendmenos que presentan las mujere.s afectades fatal.

de tumores de! ovario son de naturaleza muy difererte, La ew
Se observa alguna vez que los tumores voluminosos] | da s(hit

crecen lentamente, sin haber dado jamas lugar afené- 1 [ modo &
menos 6 sintomas subjetivos de importancia. En croi | tjsmo.

casos, por el contrario, se ven sobrevenir signos de com: Cuanc
presion de los érganos del vientre, vejiga, intestings, j |m|na| D

xttero, y de los nervios que pasan por la cavidad p-  q] Sm
viana. Los trastorno™de la menstruacion estan lejosce | hrayjene
ser constantes y la concepcion es posible en gran nt |quS'[ICO

mero de casos. Otras |
Durante un cierto tiempo casi todos los sintomas ce® | 4= tard
compresion pueden desaparecer, aun cuando el tunar IqUIStO D
aumente de volumen y ascienda en la cavidad axb-j  [ndmenos
minal. _ ~ |towne).
Pero esto es pasajero y pronto la enfermanota laei Todas
sadez y compresion abajo, entre la vejiga y recto. Eh Iproducen
el curso de tumores voluminosos se ven producir tray | Iparedes
tornos en el tubo gasiro-intestnal; ladigestion se rea- |qUISt€ 0,
da, se hace dificil, sobreviene dispepsia y las evacle-j [on pus d|
ciones son alvinas y dolorosos. Por otra parte, el aur-, [pOf dése
ment6 répido de los tumores quisticos priva ala ns sept|ca n
tricion de laasimilacion necesaria de sustondas azoacks,! [qUI stica |
El enflaguecimientoy lossiuloinasde anemiaé dedo-1 mor, deb
rosis son la consecuencia inevitable de este periodd] Ineopla5|a
avanzado. sa calci
Hay autores que admiten la clorasis como anteriord Xun U
tumor y aun como elepiento etioldgico de él, pero oyl |duran
solo puede aceptarse como hipdtesis. ning, O|d
También se observa que, debido & la presion sira icon enito
los rifiones, sobreviene unadisminucion considerabledl |ChaChaSj
la secrecion urinaria. Y una presion continuada sdag El carc
los uréteres puede determinar una retencion compleU] Ipunto gei
de orina. jenracteriz
De todos los fenémenos morbosos de compresion gad Jsiiitomas
el quiste ovarico puede determinar en los dfeeri\gy Igangliona
aparatos, acaso sean los del urinario los menos a&a+  |j3? metas
tuados, pues que en general las orinas 'y la miccione:  Jrjo perfor
tén poco alteradas; pero si las orinas llegan & prefen-  ||3res que
tiir albdmina 6 azdcar, 6 hay lo.sion renal, corsicéresej | minal.
grave el prongstico. Los qui
Llegado este punto, pueden sobrevenir igualmeilcfe- ] rodeada
udmeuoa de compresion en los pulmones y vasos. b> ||fc Uo, Sui
respiracion es cada vez mas dificil, el liquido de la yen
citis toma plaza en la cavidad periteneal al lado cHWA)
mor ovarico, y la ectasia de las venas de Japared diirx
minal y el edema de las extremidades inferiores au™

di Sclii
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ciaii un retardo en la circulacion venosa. La enferma
puece sucumbir & los trastormo.s de la nutriciony de la
circulacion y al obstaculu ni cambio de gases en los
pulnones, sobreviniendo la muerte con sintomas no-
torios de edema pulmonar.

Todavia pueden sobrevenir més accidentes enel curso
¢k los quistes ovaricos. Puede ocurrir el proceso infla-

| matorio & consecuencia de la puncién. El saco se llena

| e un liquido purulento 6 patridoy la enferma es presa

| ck la fiebre de reabsorcion, situacion ésta que algunas

I veces se ha querido conjurar por la extirpacion del tu-
nor (Freiind).

A menudo la evolucion del tumor ha sido seguida de
um peritonitis difusa que entrafia una resolucion

| fatal.

La evolucion del tumor puede encontrarse modifica-
da stbitamente por la rotura de sus paredes, bien por
nodo espontaneo, bien a consecuencia de un traume-

| tiso.

Cuando la perforacion se hace en la cavidad abdo-
| minal, puedo ir seguida de una peritonitis aguda mor-
| tal. Sin embargo, no es esto lo general; alguna vez so
Ibreviene la curacion por reabsorcion del contenido
I quislico.

Otras veces ocurre esto y una nueva ruptura viene

és tarde. Finalmente, puede establecerse una fistula
| quisto-peritoneal de larga duracion, sobreviniendo fe-
I ndmeros inflamatorios tardios de complicacion ( Bris-
Itowne).

Tedas las perforaciones sefialadas mas arriba, que se
Iproducen en la vejiga, recto, vagina ¢ a través de las
Iparedes ventrales, pueden ayudar & la evacuacion del
Iquiste 6, lo que es més frecuente, a la transformacion
jen pus de la jjarte 6 liquido no evacuado, originando,
Ipor descomposicion putrida del liquido, una fiebre
iséptica mortal. Puede sobrevenir la hemorragia intra-
lquistica y, a la inversa, la curacion espontanea del tu
jiDor, debido & la torsion del pediculo y atrofia de la
Ineoplasia por defecto de nutricidn, degeneracion graeo-
isay calcificacion de sus paredes.

Aunque la mayoria de los tumores se desenvuelven
Idiirimte la vida sexual, es lo cierto, segiin autores (Kce-
Ining, Oldhausen y otros), que algunos son de origen
Icongénito, viéndose su aparicion y desarrollo en mu-
|dredre8j6venes ().

El carcinoma del ovario — muy raro— aparece por
Ipiinto general de los cuarenta a los cincuenta afiosy se
Icnracteriza clinicamente por su marcha répida y |Jior
Ismtomes de anemia y caquexia, edemay tumefaccion
Igiuiglionar en loa lomos é hipogastrio, con tendencia a
1= inetastrsi.s y recidivas locales. El papilomadel ova-
mo perfora & menudo sus paredes y envia mesas papi-
Jares que proliferan libremente en la cavidad abdo-
Iniinal.

Los quistes paraovaricos estan por lo general llenos
|6 rodeados de Uijuido claro, acuoso, & veces sanguino-
lento. Suele ser el tumor poco pediciilado, colocado so-

fey enderredor del ovario 6 al lado de este 6rgano,

(1) Sebreeder, Itialndies des oyganesgenitaiix de laZemme.

bajo el peritoneo & un lado del hueco iliaco 6 do la pa-
red anterior del abdomen, completamente inmavil y
fluetuantc & veces. Por esto se puede confundir con rin
tumor de la pelvis 6 con un tumor de las paredes ab-
dominales. Esta dase de quistes tienen tendencia a
rodear al Utero, por delante ¢ por detras 6 de abajo &
arriba.

En el repliegue de Douglnss no se nota este tumor,
pero lateralmente se advierte una masa poco resisten-
te, elastica.

El pediculo se encuentra constituido por el ligamen-
to propio del ovario, considerablemente hipertrofiado,
0 por la trompa, que también forma parte integrante
de la masa patoldgica.

Hasta aqui lo que pudiéramos llamar sintomas ra-
cionales, No hemos de ocuparnos de los que se apre-
cian por los sentidos — inspeccion, palpacion, voki
men (?), consistencia (?), movilidad (7?), tacto vaginal,
rectal, cateterismo uterino, percusion — porgue ciertos
detalles estan en los libros de Ginecologia puramente
escolares, y lo que en ellos no se encuentre debe apren-
derse en las enfermerias, al lado de los buero.? meestros
y con buenas condiciones intuitivas.

Cuanto concierne a la Cirugia abdominal y Utero
ovarica principalmente, como en todas las manifesta-
ciones practicas de nuestra ciencia, si iilen méas en lo
gue a la laparo-ovariotomia se refiere, entendermos que
concurren fendmenos, circunstancias y detalles que
solo & la vista de repetidos casos y manicbras quirdr-
gicas cabe relativa seguridad de juicio diagnostico y
firmeza operatoria.

Da. JOUO A I1tabas,

_ . Médico militur,
(t-e eontmuara.)

ECOS DE LA MEDICINA MILITAR

DE LAS ENFERMEDADES CATARRALES
ESTACIONALES

Locciéu dsda en la Escuela ds Medicina Militar de Val-de-OrUr-e
POR M. KEI.SUH, CATEUBITICI) 1)K EPIDEMIUI.OUIA

Kecvgilla Jioi- el I)r. E. Ariionld, inadico agregado i dielio
Establuciiuieiilo (1j,

Sefiores : Estudiando la marcha de la morbosidad del
Ejército durante el afio, hemos establecido que el nime-
ro de enfermos llega A su minimo desde Junio A No-
viembi'o, aumentando con mas 6 menos rapidez 4 par-
tir de esta época, para llegar 4 su apogeo en Enero, Fe-
brero $Marzo, mantoniéndose asi basta Mayo y descen-
diendo en seguida cou méas 6 menos leutitud, para tener
su minimo eii iin de Junio. Os he hecho notar que sola-
mente en Argelia la endemo-epidemia palidica echaba
por tierra, en cierto modo, el orden de sucesién de estas
diferentes peripecias, trasladando el maximo de los en-
fermos A los meses mas calidos del afio.

Esta evolucién tan regular acontece cada afio, no sélo

(1) La importancia do esta leccién, sii profunda doc-
trina y su interés de actualidad, nos mueve a tradueiv
este trabajo del distinguido profesor M, Tfelsch,

mSt
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ea todo el Ejército, sino tatnbiéa en los diversos Cuer-
pos del mismo en particular y hasta en diferentes ar-
mas. No se encuentra subordinada & oircunstaucias in-
herentes & la profesién militar, porijue tal como sucede
en la tropa la encontramos en medio de la poblacién ci-
vil: seglu esto, presentis que debe estar ligada & uii
factor etiolégico iurautnbley comudn & todos los grupos
de la poblacién: efectivamente, este factor lo designan
por demdas 4 vuestra consideracién nuestros numerosos
trazados; este factor son las estaciones.

Pero eu ninguna parte, bajouingtu clima, la relaciéon
entre la evoluoida de las enfermedades y la de las esta-
ciones es tau estrecha como eu la gran cuenca del Me-
diterraneo, que filé la cuna de todas las ciencias y de
donde salieron las primeras observaciones médicas. Asi,
esta vuelta regular de las priucipales enfermedades en
las mismas estaciones, debié impresionar profuudamen-
re al mas grande de los observadores. Ella inspir6 & Hi-
pécrates una doctrina etiolégica, enla cual las influeii-
cias uietedrioas ocupan constantemente el primer lu-
gar. Aunque el Tratado de aires, aguas y liiyures
indica que el médico griego conocia, 6 4 lo menos pre-
sentia, el papel del suelo y del agua eu la génesis de
las eufermedades populares, sin embargo, es cierto que
atribuia una accién preponderante & las modilicacionea
de la atm 6sfera, tales como se producen al través de las
estaciones y de los climas. A su modo de ver, estas mo-
dificaciones imprimen al cuerpo cambios sucesivos mas
6 menos profundos, de donde nacen las enfermedades,
adquieren su forma caracteristica y su gravedad. Sobre
esta base se halla fundada las constitu-
ciones patolégicas, correspondiendo & estados particu-
lares dela atmo6sfera. Semejante concepcién ha bastado
4 la Medicina durante muchos siglos, y ciertamente es-
taba bien hi-cha pava adaptarse ala vuelta periédica de

las enfermedades populares al través de las estaciones

la doctrina de

y de los afios.

Esta doctrina tan sencilla y grandiosa expresa un he-
cho profundamente verdadero: la relacién de las enter-
nieilniles populai-es con las estaciones. La Medicina an-
tigua, reducida 4 los solos datos de la observacién cli-
uicu, preocupada por necesidad de descubrir io que
aproxima y no lo que distingue las enfermedades, iio
podia ir méas alla de esta formula general; su etiologia
debia ser sintética como su concepciéon de la enfer-
medad.

A la Medicina moderna, armada de nociones sobre el
contagio, la infeccién y la especificidad morbosa, es &
la que pertenece llevar Ja luz del andlisis & esta etiolo-
gia tan comprensiva de la Medicina griega.

La infeccion y el contagio, apenas entrevistos por los
antiguas, han reducido poco & poco, en el transcurso de
estos dos Ultimos siglos, el papel abusivo de los meteo-
rosy contribuido poderosamente 4 fundar, & nombre de
la especificidad etiol6gica, numerosas especies morbo-
sas, especialmente las fiebres eruptivas y las tificas.

Pero este lento trabajo de anéalisis ha dejado como re-
liqguia un grupo de enfermedades mal definidas en su
naturaleza y en su causa, a&las que en razén de esta cir-
cunstancia las doctrinas reinantes niegen toda especifi-
cidad, y contintan refiriéndose & influencias comunes,
entre las que los meteoros ocupan el primer lugar.

Hemos nombrado las enfermedades llamadas estacio-
nales.

Ellas figuran en nuestras nomenclaturas como pire-
xias ligeras, gastricas, herpéticas, efimeras: las mas
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veces como flegmasias simples, comunes, 4 las que, en
razén de su cai-acter superficial y estar subordinadas
mas 6 menos estrechamente a4 las estaciones, se llama
por lo ooQilii catarrales estacionales. Estas solas enfer-
medades nos ocuparan en esta leccion. Su importancia
num érica en nuestras estadisticas y su siguifteado pa-
tolégico las desigaan desde luego para fijar unestra
atencién. Por su concepto anatémico, son como el eco
lejano de las doctrinas de Broussais, con i‘olacién & sn
cansa, representan eu cierto modo el Gltimo vestigio de
la etiologia antigua; son las Unicas que conservan e
dogma hipocratico en toda su pureza.

Mas no os ilusionéis tomando las cosas al pie de I»
leti-a; este término de enfermedades estacionales podris
aplicarse 4 casi todas las enfermedades agudas, poique
hay pocas cuya evolucién anualno sea influida porls
sucesion de las estaciones.

Las simientes patolégicas se parecen en este concepto
4 las del reino vegetal; unas, como las de la noumo-]
nia, del sai-ampién, brotan con mas facilidad eu fiivie>
no; otras, como la disenteria, la malaria, elcélera, m»1
duran mas comunmente en estio; eu fin, las hay que, U-
nieudo una estaciéon predilecta, pueden venir & sazén in-'
diferentemente en todas las épocas del afio: tal es, porj
ejemplo, el bacilo de Eberth.

Pero taiubiéu ellenguaje clasico reserva el nombrede1
enfermedades estacionales 4 un grupo do afecciones que i
se les supone ser producidas totalmente por los luctuo-
ros, sin elconcurso de ningun agente especifico; ante!
todo, éstas son las afecciones catarrales de las mucosas!
respiratorias y digestivas, las anginas y las bronquitis,”
que dependen del invierno; los empachos gastricos y lasj
diarreas pertenecen mas especialmente al estio.

La estrecha conexién que presentan estas eufermedi-
des, las primeras con la estacién fria, las segundas od,
la caliente; la constancia y fijeza do su vuelta amisl,’
justifioau seguramente la creencia general de su origen1
metedrico, creencia & la que hn debido contribuir ladifi-j
cuitad de apreciar eu estos procesos morbosos uuo 0 otro
de los atributos de las enfermedades especificas, el coa-]
tagio 6 la infeccién.

Este grupo de euforraedades comunes, que no pesanen|
en la mortalidad, pero que llenan todas las estadisticas, i
son lasque determinan por sisélas la mitad 6 lasdoster-!
ceras partos de las indisposiciones, y por ellas varaosi ;
principiar la historia de las enfermedades eu particu-j
lar, segln las consideraciones sintéticas presentadas enj
nuestras anteriores conferencias.

Si se atiende 4 nuestras obras clasicas, nada estan»j
mejor establecido que el origen puramente metedrico a«)
estas afecciones; por tauto, las cualidades domiusn-j
tes de las diferentes estaciones, el frio, el calor, la sej
quedad, la humedad, son insuficientes para dar cueuttl
de su desarrollo, de su marcha-, del conjunto de sus ci-
racteres, comojuzgaréis vosotros en el curso de este ex»1
meii critico, Las soluciones que damos & las cuestionM!
suscitadas en este capitulo estan contenidas implicit»-|
mente en la historia médica de cada regimiento,

como 86 expone cada afio cuando tienen lugar lii' uSj
pecciones sauitarias por nuestros colegas de los CuerpMj
del Ejército. Estos estudios, resumen do la patologi»!
anual, cuyo equivaleuto casino se encuentra fuera (lol»j
Medicina miilitar, son por lo comUn muy interesaiitosjj
siempre muy instructivos. Ellos hacen resaltar, no s¢l»|
la sucesion de las enfermedades al través de las estftOiO1

nes, sino también las circunstancias césmica.s y pro™j
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I sionalesque intervieusn para determinar su naturaleza,
Imarcha y frecuencia; sobre todo, ponen de relieve la
I la parte que corresponde & los meteorosy & las intem -
Iperies de las estaciones en la génesis de las enfermeila-
|desanua|es. Estudiando estos docuiaentos, preciosamen-
|teconservados en los archivos de la Junta de Sanidad
|Mi|itar, es donde he formado mi juicio sobre las enfer-
iKiedades llam adas estacionales.

Entre los diversos agentes metedricos 4 los que esta-
ll6os expuestos, la temperatura es liabitualmeute la mas
jupreciada en la etiologia de estas Gltimas, sin duda por-
lgue no sabemos nada ocasionado de la influencia ejerci-
jda enlos actos de la vida por las modificaciones de la
Ipresiou, humedad y estado eléctrico de la atmdsfera.
| La temperatura puede convertirse en factor morboso
mpor BUSgrados excesivos y la permanencia de sus extre-
Imos; las mas veces obra por sus variaciones bruscas y
Icsteusas; éste es el resfriamiento del vulgo. Con este
Itituio es como se invoca las mas veces en la génesis de
pao enfermedades que nos ocupan.

Estudiemos, pues, su papel patogénico en las dos es*
itsciones principales, en el invierno y en el estio.
| Enfermedades catarrales delinvierno. — Es un hecho
linrnntestable que la impresién del frio en la superficie
pei cuerpo provoca muchas veces reacciones morbosas
pnds 6 menos profundas. Ta la afeccién d frigore nace
jen el punto mismo que sufrié la accibn morbigena: tal
psla paréalisis facial consecutiva a4 una corriente de aire
glacial que va & herir la m ejilla; en otras ocasionen, los

Desordenes morbosos aparecen a distanciay se presentan
ton el aparato de una enfermedad general: tales son la
peumoula, la artritis reumatica, la bronquitisy la an-
biiia. Estas dos Ultimas afecciones, las Gnicas que nos
pani ocupar, en vigor podrian considerarse como efeo-
L» locales determinados por la acciéon directa del aire
triu en la mucosa faringea y bréiiquica Que aquél
pbre localmeute 6 por via refleja, es un punto secunda-
pio; mucho mas importante es la cuestion de saber si,
tc-iao se cree generalmente, los efectos quo se le atribu-
puson enrealidad-producidos por ély sélo por él Tam-
Tiénsehan hecho objeciones graves contra esta anti-
kuft creencia. jCudntas personas pasan cada invierno
liuicamento de una temperatura de-| L'j“ & un frio
Be— 10® 6 de — 15® ! Y sin embargo, el ulraoro de los
p e contraen afecciones catarrales es porlo general mas
priiiderable en primavera que en lo mas crudo de la es-
lecién fria. ; CoOmo concebir que la misma causa produz-
I» enunos una bronquitis y en otros una angina? Se
lontesta que la diferencia del efecto procede de la pre-
psposicién individual, del iocmsminoris resistentice, va-
liftble segun cada individuo. Mas se olvida que cada una
|e estas localizaciones morbosas revistelas mas de las
leoesla forma epidémica: ;por qué, sielsitio déla afec-
lion depende Gnicamente del modo de reaccién indivi-
lual, hay en ocasiones epidemias de anginas y eu otras
I» bronquitis? (Se oonveiidi-4& en adm itir que todos loa
Tdividios atacados han tenido en una época fija la
fisma predisposicién y el mismo lazo de débil resisteu-

Tal suposicién tendria pocos adeptos, porque no es
ptosimil. Ademas, ¢(no es extrafio que estas enfermeda-
T5 6 frigore reinen todo el afio, y que después de haber
puado cruelmente en invierno presentan muchas veces
pavés VBcrudescanoias en la estacién calida? En fin,

qué, si el frio es sélo una causa, si su accién se re-
pe a4la de un agentocomun, en cierto modo vulneran-

Pi por qué 15 catarros no se generalizan en todosy

ha.sta en nuestros animales domésticos, que experimeu-
tan todavia con mas energia que nosotros las influen-
cias de los meteoros?

No resolveréis todas estas dificultades sino reduciendo
aqui, como en la Deumonia 6 el reumatismo, el papel
del frio al de un agente secundarlo, asociandole una
causa de esencia superior &la cual él abre las puertas de
la economia, y quo marca su especificidad por la fijeza
del sitio de la afecciéon que ella determina y el conjunto
de los caracteres etiolégicosy epidemiolégicos de ésta.

Examinemos desde luego esta proposicion en lo que
se refiere & la bronquitis.

De la bronquitis. — Se ha escrito que elcatarro délas
vias respiratorias, esencialmente subordinado & las in-
fluencias de loa climas, iba aumentando de las regiones
tropicales 4 las latitudes elevadas: que se presentaba
con su maximo de frecuencia eu diversos focos de los
climas templados y frios, marcados por las variaciones
bruscas y profundas de la temperatura, asi como por la
elevacién del grado bigrométrioo (1).

Seria dificil probar esta asercién, que no se apoya
en ningln dato terminante y ademds no intentamos
comprobarla. Solamente uos permitiremos afirmar 4
nuestra vez que la endemicidad de la bronquitis aguda
en los climas frios estd lejos de ser tan absoluta como
lo dan 4 entender los tratado.s de Geografia médica co-
rrientes. Si la Islandia (Schleisuer) y las islas Peroe
(Panum) han sufrido con frecuencia epidemias graves
de bronquitis, la rareza de ésta en otros puntos de la
zona fria Illama la atencién. En la Kusia septentrional,
las bronquitis y los catarros pulmonales se padecen
menos que en Francia é Inglaterra (2), y la falca casi
completa de estas enferniedades en las tripulaciones de
de las regiones polares ha sido con frecuencia motivo
de asombro para los navegantes (8). EIl Dr. Einvall no
ha observado sino dos casos de bronquitis ligeras en la
expediciéon al Spilzberg en 1872-73, y el escaso nUmeroy
la benignidad del catarro laringo-brénquico le habian
soi-prendido en la expedicién del Vega, en medio de un
clima de los méas rigurosos, cuya temperatura media
anual uo sube méas de — 11® (4).

Por otra parte, la bronquitis aguda, simple 6 grave,
dista mucho de ser extrafia en nuestras colonias tropica-
les, aun cuando la temperatura media sea en ellas, cuan-
do menos, de 22 4 24®, y el minimo descienda raras veces
bajo 18® y las variaciones sean menos bruscas y mucho
menos extensas que en nuestros climas.

La Guyana, por ejemplo, es notable por la igualdad
de su temperatura. Con un medio mensual casi constan-
te (20 & 23®), las variaciones diarias de la temperatu-
ra eu el curso del afio no dan una variacién de mas
(le 10,4, y las variaciones nictemerales uunca pasan
de 6,8. T, siu embargo, la bronquitis reina alli perma-
nentemente, sobre todo en el invierno; pasa con fre-
cuencia al estado crénico y ejerce un influjo de los mas
terribles en el desarrollo de la tuberculosis.

A la inversa, el catarro bronquial se presenta raras
veces en ciertas regiones tropicales, que por sus condi-

(1) Hirsch, Handb. der Histor.-geogr. Patliologie,
tomo Il, pag. 2, 1.® edic.

(2) Roohai'd, articulo Climas (Dictionn. de Med. etde
Chir prat, pag. 211).

Idem, pag- 219.

(4) Almquist, IJeber Einfiuss von Jahrezeit und Wi-
tterung, etc. (Zeitsck. filr Hyg.,v. Koch y Eligge, 1888,
Bd. 5, Hir. I, pag. 55).

of
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Clones de temperatura é higrometria deberian ser las
ma.s eiipuestas & sufrir sus ataques.

En un interesante estudio sobre la topografia moédica
de Port-Said, el Dr. Vauvray (1) expresa la conviccion
de que las afecciones francamente agudas del pecho no
son frecuentes nigraves eii Egipto. Y, no obstante, la
humedad es muy grande en Port-Said (80,9, mediaanual
para 1870-71); las variaciones déla temperatura son
bastante considerables, no sélo de una estacién & otra
6 entre dos meses sucesivos, sino, sobre todo, de un dia &
otro, y muchas vecesde la mafiana 4 la tarde. Con espe-
cialidad en primavera es cuando se observan esas dife-
rentes oscilaciones excesivas, que pueden llegar hasta
10 y 15@.

Pero en ninguna parte este contraste entre las cons-
tituciones atmosféricas y el reino patolégico es tan
asombroso como en el Senegal. Las flegmasias agudas
de los bronquios son en extremo raras, & pesar délas
vicisitudes de la meteorologia, cuyas variaciones y exa-
geraciones sobrepujan 4 todo lo que se nota en otras co-
lonias (2). Si eventualmente reinan las bronquitis bajo
la forma epidémica, son muy ligeras y nunca dejan
huellas en las estadisticas hospitalarias (3).

Estas anomalias en la reparticion geografica de la
bronquitis se encuentran, como vais a4 verlo, en su dis-
tribucién estacional bajo nuestros climas.

La evolucién mensual del catarro en un grupo com-
pactoy homogéneo como el de un ejército, suministra,
en la marcha estacional de esta afeccién, noticias muy
fijas. Sireuniendo en globo las bronquitis observadas
en una serie de afios se las examina en su relacién con
las diversas estaciones, se descubre una correlacién tan
estrecha como constante entre unas y otras. Reduci-
das 4 su minimo en Agosto y Septiembre, se eleva su
nimero & partir de Noviembre; .sigue una progresion
lenta hasta Enero 6 Febrero siguiente, quedando en se-
guida estacionaria hasta Abril; después declina con
lentitud hasta Septiembre, con una ligera recrudescen-
cia en Julio. Incontestablemente, los Gltimos meses del
invierno son los de méas enfermos; los meses del estio y
otofio son los de menos.

Esta evolucién es propia de todo el Ejército; se re-
produce en sus grandes lineas en medio de cada una de
sus fracciones, no habiendo duda de la estrecha depen-
dencia del catarro con los meteoros.

Pero la subordinacién deja de ser tan estrecha si en
lugar de apreciar los resultados en conjunto seguimos
la marcha de la bronquitis bn un Cuerpo cualquiera
durante una serie de afios sucesivos; entonces notare-
mos variaciones, muchas veces considerables, de un afo
4 otro. Bajo condiciones atmosféricas sensiblemente
iguales, el catarro bronquial es en tal invierno muy
frecuente, en tal otro se reduce & cantidades insignifi-
cautes. Asi es que su modo de reparticion estacionalno
es ya la constancia, la fijeza de las apreciaciones de
conjunto; muchas veces presenta varios maximos anua-
les distribuidos indistintamente entre invierno y vera-
no, en oposicion 4 las nociones acreditadas.

Estas irregularidades en la marcha dola bronquitis
son frecuentemente expuestas por nuestros compafieros

Vauvray, Topograph. méd. de Por(-f>aid (Arc/i.
Me Y ovale), 1873, pag. IGI.
Dutroulau, JWaiadie» des europeens dans leupaya
chauds, 2.0 edio., pag. IG.
(3) Borius, Topoyraphie médicale du Senegal (Arch.
Méd. Navale),im, t. XXXVII, pag. 312.
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en sus informes anuales. El médico mayor M. Bi.
bnyck (1), después de haber intentado en vano poner de
acuerdo la evolucién de la bronquitis y de la angim’
con las variaciones de la temperatura durante loa in. |
viernes de 1882-83 y 1883-84, concluye descorazonadol
gue las vicisitudes metedricas no bastan & explicar .

etiologia de estas enfermedades, y que su verdadera na-i

turaleza todavia la desconocemos.

(Se continuaréa.)

PRENSA MEDICA

NACIONAL:Il Sobrela terapéntieadel c6lera.=EXTRAS.
JKRA; Il. Un nuevo antilieimiIntico: la santoninosima,-
Il. La eaclerosip del miocardio. — IV . Jjas otitis mediuj
de la grippe.

E! médico primero del Cuerpo de Sanidad Militar sefiofj
D, P. Sauray Corona ha publicado en el Gltimo numero dtl
la Revista de Sanidad M ilitar un articulo, cuyas conclusio-j
nes copiamos A continuacion;

1,a Cuando reine célera, toda diarrea, sea 6 no seacolél
rica, se cohibird con eluso larga manu del subnitrato de bit-]
muto, dado en forma pulverulenta seca, en céapsulas, BellMI
medicinales, terrones, etc.; y & este efécto se ayudara coij
la siguiente férmula;

Agua destilada ¢ hervida. 500 gramos.
Subacetato de plomoO.....cccceeeennee. 10 —

Mézclese. — Para dividirla en cinco partes, para igual ni-
mero de enemas, uno después de cada deposicién, pudiéi-j
dose aumentar la cantidad de eubacetato sin temor al satu-I
nismo.

2.“ La dieta serd absoluta, pudiendo tan sélo tomaré!
enfermo algun terrén de liielo 6 algdn cortadillo de limoM-I
da clorhidrica sin endulzar, para calmar la sed. Hay qwi
ev:tar en lo posible el azlcar, lo niipmo en las bebidas gqn|
en los mediesmentOB, suprimiendo los jarabes entre los pre|
parados farmacolégicos.

Respecto al régimen alimenticio, no es posible dudar qvl
todos, hasta ios méas sencillos alimentos, son muy perjul-l
ciales. La mayor parte de las recafilas son debidas Auul
alimentacién prematura, igualmente que mnchos fendiMil
nos graves que tienen su origen en el rifién no .obedecen ||
otra causa.

Por lo tanto, de un modo firme y terminante, sin queeir|
gafie esa sensacién de debilidad que acusan los enfernioe.fi
que generalmente se traduce conio necesidad de tomar ili-I
mentes, deben proscribirse, mientras todo sintoma colériM
no baya desaparecido y el rifién no funcione, loa caldosjl
gelatinas, la leche, los ponches, el agua albuminosa, panrl
da y de arroz, que no constiinyen antes de ese. tiempo enél
estbmago é intestinos mas que nuevos liquidos de culti”|
del agente patégeno del célera. Y cuando ya segurosdeq*!
el mal ha pasado, y que se ve que el enfermo orina, serw-I|
noce llegada la hora de administrar algdn alimento,
consistird en caldo tenue ¢ leche terciada con agua de cebi'l
da en cortas cantidades durante varios dias. AforisticaraBrl
te podriatmis decir que el célera es necesario en agwi
garlo y de hambre mafarlo, para que el enfermo se cure.

La administracion de agua de 8eltz en abundancia 5

champagne eii cantidad moderada, que tan Util es en W*
enfermedad, se efectla bajo la forma de enemas uorloi.'l

(1) Biébnyck, Bapport d'inspection ti» 73 d<
Uethunc année 1888-84. (Documents medites duComw
de Santé.)
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Ipetidos y no por el estémago, porque, produciendo por
lis via mayor trastorno, se absorbe menos,

h.a Siguiendo constanlcinenle en la administrardén del
ibnitrato de bisninto con el olijeto principal de solidificar
Is excrementos y productos sépticos del intestino delgado,
lhacer dificil su absorciéon, cuando llegan al intestino grue-
6, si el cdlera pasara al periodo asfixico 6 de infeccion ge-

bral, sin tardanza se combatiran los siutomas qne trae di-
painfeccién con las inhalaciones de oxigeno con preferen-
|a & todo otro recurso, y en su defecto 6 & mayor abunda-
lienfo, con la eterizacién rectal y algin enema 6 inyeccio-
E8 hipodérmioas de antipirina.
lias fricciones secas y amasaiinentos pan calmar ios ca-
Imbres; las botellas con agua caliente aplicadas alrededor
El cuerpo para conseguir su calorificacién; las inyecciones
Ipodérmicas de morfina para calmar los vémitos; las in-
bi'CiiDirs bipodérinicas de éter, alcohol vinico, esencia de
Inslaza, ergotina, cafeina, etc., para combatir la paresia car-
Biica, son de utilidad indudable, pero muy secnmlaria con
klti-i6ii & los recursos anteriormente mencionados, eapecial-
Ipiite para vencer e! gravo sintoma Ultimamente citado.

Las atmdsferas oxigenadas tienen ademas, como ningun
promedio, el poder de evitar y disipar, cuando ya estuvie-
Eiiiniciadas, esas complicaciones congestivas 6 inflamatorias
~r parte del cerebro y del rifion, si al mismo tiempo la de

ptoporcién de agua no falta en la sangre, lo cual no es
Eiicil conseguir siempre que, como ya repetidamente lie di-
lio, ee use el agua de tieitz en enemas.

4* Para ayudar A la resnlucién de esoa procesos conges-
lvc« 6 inflamatorios del rifién que tan notables se presentan

Ilos individuos que fallecen del célera, y que tantos sin-
Noas y alteraciones funcionales explican, no dejan de ser

imucho provecho los bafios generales tibios, 6 grandes
ktaplaamas de linaza muy calientes aplicadas sobre los lo-
ill'»>, evitando con excesivo cuidado todo enfriamiento.

Se debe tener también fija la atenciéon en la vejiga de la
kina, porque buen nimero de veces existe una retenciéon
jrifosa que con frecuencia se desconoce porque el enfermo
lo la acusa.

I Las congestiones é inflamaciones tueningo ecerebrales con
imolla frecuencia deben considerarse como tributarias del
pdii. Ex girén la aplicacién de hielo 6 la cabeza, vaténdo-
ipara ello de bolsas 6 gorros impermeables, y alguna vez
jilebeid disponer también una docena de sanguijuelas so-
Ité las ap6fisis mastoides, Pero, como ya queda indicado, ta-
le coinplioaciones no son mucho de temer, siempre que se
|»econ rigor y constancia el plan trazado para prevenir y
aii.lirtiir la infeccién, que es lo que constituye el fondo ver-
|itlciaiiieiite grave y transcendental del célera.

Sigun el Sr. Coppola, la aantonina es impotente para ma-
Ii* las ascarides aun & dosis alfas y peligrosas para el hom-
lie. Ko obra sino produciendo en los lielmintos movimien-
psconvulsivos que les impiden resistir & las contracciones
leristalticas dcl intestino provocadas por el empleo siinul-
piiio de un purgante, efecto que pueile muy 4 menudo no
Jro.iueipKg manera incompleta. Por otra parle,
'ssntonina e» imiy soluble y se absorbe rapidamente por
M vias intestinales, dando lugnr & accidentes en el hom-
bre y sobre todo en el nifio.

La sanionivoeima es un derivado gnimico de la eantoni-
Ja, pero infinitamente mas activo. Es poco soluble y diflcil-
Peiiie la nbsoibo el iiitesiiiio, por lo cual son menores las
probabilidades de intoxicacién. Puede, por tanto, emplear-

I ¢ dosis dos 6 tres veces mayores que la santouinay ob -
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tener asi sobre las ascarides un efecto mucho mas seguro.
El Sr. Coppola aconseja dar durante dos & cuatro dias do-
sis triples 4 las de la santouina y administrar después un
purgante.

El Dr. Arnaldo Viti ha publicado un estadio completo de
la esclerosis del miocardio, con observaciones anatomo-pa-
tolégicas en BU apoyo, comprendiendo las alteraciones ma-
croscopinas y microscépicas del corazén afecto de esclero -
sis, las lesiones vasculares de la endoperi-arteritis,
cos esclerosos y la degeneracién amiloidea. Las conclusio-
nes del Sr. Viti son las siguientes:

El corazén esclerosado esta casisiempre aumentado

los fo-

1.a
de volumen & derecha é izquierda; este aumento de volu-
men da por resultado compensar la insuficiencia muscular
consecutiva 4 la lesion vascular arterial.

3.a EI sistema arterial, en la esclerosis miocardica, esta
mas 6 menos afecto gravemente de esclerosis 6 de ateroma-
sis; pero la alteracion constante es la de las arterias coro-
narias (coronaritis crénica).

3. a Esta alteracion, ora como peri-arteritis solamente,
ora como endoperi-arteritis obliterante de los pequefios
ramos gne emergen de las coriinariae, esta intimamente
ligada al proceso de la esclerosis miocardica como causa &
efecto.

4. a Desde el punto de vista histolégico la esclerosis mio-
cardica presenta tres formas:

a) Esclerosis en foco por peri-arteritis primitiva.

6) Esclerosis difusa por peri-arteriolitis secundaria y
endarteritis.

c) Esclerosis por peri-arteritis secundaria y endarteri-
tie y por distrofia muscular.

5. a Se puede encontrar en un mismo corazén las diver-
sas formas de esclerosis.

6. “ Los focos esclerosos pueden tomar origen indistinta-
mente en las dos membranas del corazén, la externa 6 la
interna; pero estos focos no tienen nunca el grado de in-
tensidad lie la verdadera esclerosis, que es siempre conse-
cuencia de la alteracién de las coronarias.

7. ‘ La desaparicion del elemento muscular, en la escle-
roela miocardica, es efecto, ora de la compresiéon hecha por
el tejido conjuntivo escleroso, ora de la insnficien.-ia de la
nutricién debida & la obliteraciéon de

8. a Las alteraciones de las fibras musculares son : la
atrofia, la degeneracion vitrea, que es una forma singular
de necrosis de naturaleza desconocida, caracterizada por un
estado especial de vacuolizacion de las misiiins fibras. La

loa rainitos arteriales.

degeneraciéon graiiulo-grasosa es la menos frecuente.

9. a La esclerosis miocardica es una afeccion que proce -
de lentamente y dura mucho tiempo; es mas frecuente en
la edail avanzada que en lajuventud y se encuentra mas &
menudo en el hombre que en la mujer.

10. La esclerosis miocardica es la manifestacién cardia-
ca de la arterio .esclerosis.

Y

La Gltima epidemia de grippe ocasion6, como saben tocios
nuestros lectores, frecuentes inflainacioiies dei aparato au-
ditivo. La patogenia de estas coitiplic.aciones esta elara-
inente demostrada y explica la importancia de las afeccio-
nes retruuasates en sus relaciones con las enfermedades de
la caja.

En la gran mayoria ‘le casos la inflamacién de la caja se
ha producido secundariamente, en una época mas 6 menos
lejana del principio de la grippe, EI Dr. Méniére — cuyo es
este articulo - se sorprendia de la rapidez de la extension.
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A ropntido eran atacados & un tiempo los dos oidos y con
una violencia casi igual. Dolores vivos, gran flujo de pus,
miringitis concomitante con perforacion mayor 6 menor;
dolores neuralgicos bastante agudos en ciertos caeos, nulos
en otros. Otro hecho le llam¢é también la atencién : la reso-
lucién relaiivamtnte bastante rapida de los sintomas infla-
matorios,

El Dr. Méniére tuvo en su clientela 67 casos, de los cua-
les 28 curaron en un espacio de tiempo que varié entre cna-
tro y cinco semanas. En Il sélo un oido estaba afecto; en 17
tos dos.

En otros Iti casos la curacién tardé tres meses en obte-
nerse. con esaeerfaaciones variables; 9 monoauriculares y 7
biauriculares. Por Gltimo, en 8 casos ia curaciéon tardé mas
de cuatro meses, y 5 estan todavia en tratamiento.

En estos 6 enfermos ha habido complicaciones serias de
periostitis del conducto, con fuertes dolores en la regién
mastoidea que hicieron pensar varias veces en la necesidad
de abrir la mastoides.

Sin entrar en detalles sobre la patogenia de estas otitis
medias, dice Méniére que el estado general particuliiry la
inflamacién retronasal fué sin duda el punto de partida del
proceso inflamatorio que sigui6 ia trompa para alcanzar la
caja.

El tratamiento que sigui6 en todos los casos consistié en
inyecciones de agua caliente con coaltar y en bafios de
ofidos; ambos medios repetidos ocho ¢ diez veces al dia.

Si el flujo era algo dificil, abria mas anchamente el tim-
pano y hacia inyecciones por la trompa & fin de limpiar
completamente el oido medio. Estas grandes lociones, he-
chas con constancia, hadan desaparecer poco & poco los
accidentes infliunatorios.

En cuatro casos en que habia fuerte dolor en
mastoidea aplic6 el Pagqiielln y calmaron rapidamente los
fenédmenos locales y generales.

En resumen, lo observado por el Dr.
ma epidemia fué:

la regién

Méniére en la ulti-

Invasion bastante pronta de las cajas; accidentes locales
y generales muy marcados desde el principio; flujoconside-
rabie de pus; perioetitis del conducto bastante frecuente;
dolores neuralgicos de las inmediaciones, acentuados en
muchos enfermos.

En ia mayoria de los casos convalecencia bastante rapida
relativamente & lo que se observa de ordinario, y curacién
sin lesiones graves, con integridad del timpano y conserva-
cién det oido.

En los 57 casos habfa ]3 nifios. Aquellos en que aprecid
la hipertrofia adenoide (6) estuvieron méas enfermos que Jos
otros.

Por altimo, las lociones continuas por el conducto auditi-
vo y por la trompa le han dado excelentes resultados.

Dr. Raméon Sebret.

PRESCRIPCIONES Y FORMULAS
Polvos contra el coriza.
(abcbmaknl
Naftalina en polvo impalpable. 25 gramos.

Anillo bérico en polvo impalpable. Z(f .
Alcanfor pulverizado. . __
Extracto de violetas... 1 _
Esencia de rosas.. X gotas

— de pacholi.oeiiiiinnne X
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Chocolate de kola.
| DOUTEAI;)

En estos tiempos de./foifttsmo bueno serd indicar nn nij
vo modo de administrar este medicamento tan sencillo coij
facil. En lugar de vinos, extractos, etc,, se puede hauerc
la kola lo que se hace con el cacao, esto es, pura y siri,j'
mente un chocolate. Incorporando en un mortero calentil
nuez de kola pulverizada, manleca de cacao y azlcar, yag
matizandolo, se obtiene verdaderas tabletas, muy fanitad
dosificar como medicamento activo. He aqui las proporia
nes de este chocolate de kola:

Kola pulverizada....ccccovueeriiieennans
Manteca de cacao
Azucar con vainilla.

Dividiéndolo en so pastillas, 4 cadauna corresponde 1;n|
mo de polvos de kola.

La manteca de cacao afiadida debe obrar también cmd
cuerpo graso, es decir, como alimento respiratorio, y TETS]
zar asiJa acciéon de la kola. Ademas, la preparaciéon esUq
muy agradable.

Algoddén boricado y cocainado contra
las quemaduras.

(btter)
Soluciéon de cocaina al 2 por I'OO. 80 gramos.
Acido bérico . 2 —
Glicerina 4 —
Acido fénico 1 —
30

Algodén hidréfilo. .
H. a. a. un algodén calmante y antiséptico para la cursJ
las quemaduras.
Inyecciéon hipodérmica contra ia apoplegia.
(IECHOLIEB)
Acetato de veratrina.......coccceevueenn. 0.05 gramos.
Agua destilada......cccoeeiiiiiniiienniiinene 10,00 —
Disuélvase. Cada cuarto de hora, basta que se obter™]
resultado, se inyecta e! contenido de una jeringa de PrsTai
de esta solucién, cuidando de hacer penetrar profundiimec’
te la canula. E|l autor prescrihe esta inyecciéon en lobcif’
de ataque apoplético, cuando el enfermo traga diflcilnisnid
la jalapa 6 loa calomelanos'. La veratrina obra como untlriil
tico muy poderoso, destinado & producirenérgica revulsiol
Pomada contra la alopecia sifiiitica.
(mauuiat)

Sulfato de quinina.......cccceeeueeee. J
Turbit mineral....
Médula de buey....
H. 8. a. una pomada que se extiende por mafiana y nocli|
Cada dos dias se hacen locioaS|

30,00 -

sobre la piel del craneo.
con la siguiente solucion :
20 ) OO R |
Agua destilada.......ccccerriuieennnne 300 —
Puede recurrirse también, para combatir la alopecia 8iji-|
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len afectada de tumor blanco en la articulacién tibio-tar-
pa.
Operada el 2 de Marzo por el procedimiento imaginado
[el Sr. Creus, se rentablecié pronto.
ba« el verano, y se soMaron los huesos hasta el punto
Ipemiit'irla una progresién muy expedita mediante un apa-
leenveniente.
estado satisfactorio de la joven & quien se refiere esta
Itoriay que fué presentalla & ia Academia, vino & confir-
Ir las ventajas del procedimiento del Sr. Creus, y entre
la de evitar el defecto de matar los érganos inérva-
les, quedando la nutricién confiada & una corta extension
Itejiilua con peligro de gangrena.
1Sb, Siii Mibtin (D. Alejandro) presenté un caso de re-
belén de los dos maxilares superiores, loa cuales estan
iiptiHiidoB por una pieza artificial que los suple perfecta-
Inlc, permitiendo la fonacién casi como en estado normal.
|;cn«igiié su procedimiento especial, que consiste en re-
odar & las incisiones malares y hacer una sola en medio
lia cara. Con unas tijeras se corta el labio y el 16bulo de la
riay ee incinde la mucosa, respetando el agujero infraor-
arlo.
p a ésta, afiadié, una operacion muy dificil, que habia de
ttTMB con instrumentos eapeciaies, y por el indicado pro-
piniiMito se la convierte en sencillisima.
iKISr. Sau Martin habia practicado la traqueotomla pre-
stiva.
ivoi InJo, dijo, aqui como en otros casos, de tomar por
be la anatomia para limitar campos operatorios que la eu-
liiitilad limita mucho mejor.
I'pciu destrozando el tumor con unas tenazas, y asi llego
py pronto al liitiite conveniente.
I'nuiiro dejar el velo del paladar sostenido al menos por
mip(Snis pterigoides.
pi la parte superior externa hubo una contrariedad: se
nilié el suelo de la 6rbita, obligando & conservar el borde
bitario.
Jl.a respiracion traqueal no duré mas que veinticuatro
irtiB: las heridas se cicatrizaron rapidamente, y sélo en el
bilo (le la 6rbita se lian presentado algunas fluxiones, que
lexiiemlen algo & los parpados, deformando ligeramente
Individuo.
neoplasma habia nacido sin duda en el proceso al-
blar.
bliora sufre el enfermo otra molestia: una dureza en ia
[0d.dB ascendente del maxilar, que no tiene relacién alguna
lel neoptasiiia que ha exigido la operacion.
1 éxito en este caso liare presentir la posibilidad que ha-
len lo sucesivo de llegar al cerebro por la base del craneo,
~'oniiiiudodose luego la discusién sobre ia Gltimaepidemia
1Sn>pr,
ti ba. CoBTEJAREMA dijo; Deseo hacer algunas considera-
Ines acerca de lo que he observado durante la epidemia
lima de Madrid, no precisamente por la enfermedad en si
jsiiia, sino por la ii.fluencia que me ha parecido ejercer en
|embarazadas y puérperas, en la produccién de estados
Hvlii-i.-os en ia matriz 6 en la exacerbaciéon de losyaexis-
plee. He recogido algunas observaciones, que naturalnien-
lian podido ser mucliaa, tratdndose de una especialidad
germinada, y que voy & citar & flii de que otros practicos
m“*Bii recordar observaciones analogas.
'0 podré dispensarme do decir alginas palabras de la
pero no temais abuse de vues ra benévola aten-
f"’ porque después de lo que han dicho loe sefiorus acadé-
|tG8 que me 171 precedido en el uso de la palabra, practi-
~ Bcereditados y que con mucha mas asiduidad que yo se
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ocupan de los asuntos puramente médicos, nada podré yo
decir de nuevo y mucho menos que sea interesante. Diré
algo del concepto que lie formado de la grippe con aplica-
cion & los hechos que voy & exponer.

El primer caso que vi de grippe pasé inadvertido en los
primeros momentos para el médico de cabecera, y para mi,
que como amigo vi al enfermo. Era un joven de veintitrés
afios, linfatico, de buena salud habitual, estudiante, y como
tal reside accidentalmente en Madrid. Sintiése enfermo el
dia 5 de Diciembre con escalofrios seguidos de fiebre lige-
ra que no llamo6 la atencién del médico. Al siguiente dia se-
Aalaba el termémetro 40“ y por la tarde 41“. No habla mas
sintomas que esta fiebre intensa y ligero dolor raquialgico;
para los profanos parecia que no tenia nada aquel joven;
para el médico era motivo de serias preocupaciones. Cuando
le vi por primera vez pensamos unanimemente: esperemos
lina erupcion, quizas de viruela, 6 una fiebre tifica; nosincli-
nabamos ala primera poreldoler y ala segunda mas porque
aparecié una figera diarrea; en la orina no habia mas que
las modificaciones por )a fiebre.

A pesar de les dudas, pero ante fiebre tan intensa, resolvi-
mos obrar y con energia, y dispusimos el sulfato de quini-
na, 2 gramos al dia; y con efecto, con remitencias mas 6 me-
nos largas, disminuy6 aquel calor intenso y el dia 10 ape-
nas iiabla 33v, sin haber hasta entonces nada que nos hicie-
ra temer ni viruelas ni tifoideas, porque no habia una sola
mancha en la piel; y nada en el cerebro, que estaba perfec-
tamente, hasta el punto de que el enfermo ni aun triste esta-
ba, porque no comprendia su estado. Cuando crefamos que
todo habia pasado, volvié el dia 15, esto es, cinco dias des-
pués, & tener 40» y décimas. Tomaba siempre caldos coa
vino de Jerez, y el sulfato y bromhidrato de quinina, con lo
que se rebajaba la fiebre 4 38y 37 y décimas. Con grandes
precauciones se le trasladé el 17 & casa de unos parientes
en un barrio lejano y méas higiénico, para caoibiarle de at-
moésfera, lo cual fué beneficioso, y siguiendo con la quinina,
siempre tenia su recargo, basta que & fines de Diciembre se
traslad6 & Hevilla, donde se restablecid, no pronto, pero si
completamente, desapareciendo la palidez y ganando carnes
y fuerzas, que no le quedaron muchas.

Este primer caso me indujo ya a pensar en la naturaleza de
la Gltima epidemia, que después he comprobado en otros en-
fermos y aun en mi mismo. Atacado del mal sGbitamente el
dia IG de Diciembre & las once de la mafiana con escalofrios
y malestar general, seguido de tres dias de fiebre 4 390y mo-
lestos dolores en la mitad inferior del cuerpo, basté esto,
en una persona como yo. que es la vez primera que ha teni-
do fiebre continua, y que me encontraba robusto y bien,
para quedar durante doce illas con tal debilidad y tal que-
brantamiento de fuerzas, que me faltaban animos para andar
y subia con pena las escaleras, situacién auormal que no pa-
recia estar en relaciéon con la poca intensidad del mal.

Un joven de quince afios sale del teatro bueno & las doce
de la noche y amanece al siguiente dia con fiebre que llega
4 40° y el dia segundo gana algunas décimas, pero el tercero
baja & 37 y se acab¢ la enfermedad sin presentar mas Mn-
touias que la fiebre, ni tos, ni catarro, ni inapetencia; pero al
salir de la cama, cualquiera diria que habla pasado una en-
fermedad grave de dos 6 tres septencrius al contemplar su
palidez, el adelgazamiento y la dificultad para tenerse
de pie.

Un sujeto de unos treinta afos,
fiebre de regular intensidad; pero durante cuatro dias tiene

cochero, presenta una

lina cefalalgia tan fuerte, gqneol hombre dice que se vuelve
loco de dolor y que no puede resistirlo.
Estas observaciones, que cito como tipos en que se ve cia-
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ramente el modo de invasién sébita, la inteneidad de la
fiebi e, la falta de maiiifeetaidonea en otros aparatos y érga-
nos, la rapida influencia en la nutricién general, la pérdida
extraordinaria de las fuerzas, me sirven & mi para juzgar del
caracter de la grippe. Tales efectos no pueden ser produci-
dos mas que por una enfermedad infeccinaa.

Pero, y en los casos gravea, cuando lia habido gran intran-
quilidad y desasosiego general, delirio alto que casi siempre
ha terminado fatalmente, diarreas y toda clase de fenéme-
nos graves, sin poder relacionar este cuadro sintoméatico con
otras afecciones localizadas, como las neumoni'is, ni aun con
la mismaflehre, ;cdmo se puede dudar del caracter infeccioso
predominante? No hay iluda para mi; estaincongruencia de
sintomas, esta falta ile armonia en las raaiiifestaciones del
mal, sin poder referir su expresion & un cuadro determina-
do, indica siempre una inalignidad especial, y esta misma
malignidad es la que representa siempre todas las infec-
ciones.

Como be sido y soy muy amante de la clinica, estudio
esta enfermedad sdlo como clinico, y la observacién me en-
sefia lo que acabo de decir; y como ante la observaciéon en
el enfermo no hay disensiones ni ontologfas posibles, no paso
de aqui ni disenrro mas; enfermedad infecciosa digo, y esto
me basta, y no voy ahora A meterme en elucubraciones
acerca del por qué de estainfcccién porque no la conocemos.
Por hoy me temo que sucedalo que con otras muchas enfer-
medades; no saldremos de los miasmas, ni de los micro-
organismos, ni de las modificaciones tales 6 cuales de la at-
mésfera Cada cual, mas 6 menos crédulo, podra quedarse
muy satisfecho con su opinién 6 teoria, pero subsistira la
cuestién en pie. La razén y el por qué unas veces hay epide-
mia de viruelas, otra de célera, otra de erisipelas, cual es el
agente que produce epidémicamente enfermedades tan di-
versas, nadie lo sabe; pero, en fin, éste es grandisimo mo-
tivo para que los hombres trabajen é investiguen sin desma-
yo, hasta encontrar, si es posible, la verdad, porque lo que es
hoy no la conocemos, al menos yo no tengo esa ilusién, y fe-
lices son muchos que creen que todo lo saben y que ya esta
todo demostrado.

Considerada la injluenza de la manera que acabo de hacer-
lo, puedo ya hacer aplicacién & mi asunto principal, y los
hechos que voy & citar acabaran de justificar mi modo de
pensar.

El embarazo y el parto y puerperio no pueden sustraerse
4 la accién de las infecciones, y es mas. que en ninguna otra
circunstancia es mas facil que el organismo se deje influir
por los agentes patolégicos. Sabido es hasta la saciedad
como predisponen estos diferentes estados de la época de la
reproduccién en la mujer & multitud de afecciones, y como
éstas & su vez se empeoran cuando se producen en dichas
condiciones. FijAndome séloen las enfenneiladesinfecciosas,
no hay mas que recordar la accién letal de la viruela y del
tifus en el embarazo, en términos de ser incompatibles y de
concluir con la existencia de la embarazada; la importancia
que adquiere «na fiebre sencilla durante el puerperio, sobre
todo en los primeros dias, y mas ai establecerse la lactancia.
Toda enfennedud febril, y principalmente cuando la fiebre es
intensa, es de grandisimas consecuencias en la embarazada
6 en la puérpera; el aborto 6 el parto anticipado en el primer
caso, los estados tifoideos en el segundo, son de esperar y
con frecuencia sobrevienen.

Sentados estos precedentes, no habia de chocarme lo que
pude observar en cuanto aparecié la enfermedad; estando
yo atacado del mal me encontré sorprendido con dos partos
inesperados que se verificaron antes del tiempo calculado, y
sin haber entrado en la segunda quincena del noveno mes
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y A consecuencia de una ligera invasion caracterizada’
ligerisiuia fiebre que terminé bien pronto. En las Cflaaij
ambas sefioras padecieron la enfermedad epidémica i
mismo tiempo, en una (oda la familia y en otra lo.q dnigr,
dormian muy préximos & la parida, pero en liaiiiUciS
grande y ventilada; y sin embargo, nada de particular eeo
servé en una de ellas, primeriza; en la otra se noté la iniN
tencia y la debilidad durante muchos dias del pnciiirr:!
pero en ninguna continud la fiebre ni se trastorné el parto.l

Una sefiora (observacién num. 2.350 de mi clinica),H
por segunda vez parié el 18 d« Diciembre, nada sintiéenl(
primeros dias del puerperio; pero después de haberse iein
tado el 28, si ae enfrié6 6 no, es lo cierto que el 29 fuén
cada de la grijipe con fiebre de 40» gne se domind i
la quinina y la orei buena e! dia |.» y 2 de Enero; pj
el S por la tarele volvié la fiebre con 400 y al dia aigiiiii
aparecié viruela, que fué benigna y curé bien. De
gne despuéa de una infeccién, y quiza por esto, nparyl
la otra. Excusado es decir, porque era de presumir, d
la fluxién lactea desapareci6.

Otra sefiora (observacion num. 2.357), de mas de ti;r;
afios, de buena salud y constitucién, madre ya de cincok
jos, parié el 24 de Diciembre con Ja facilidad y puiutls®
que otras veces. Nada ocurrié hasta el dia 30, en gne se;
sent6 fiebre intensa precedida Je escalofrios y gne dnrée
exacerbaciones y remitencias hasta el 7 de Enero, estoe
novenario. Ningdn otro sintoma liabia mas que la flebri;ij
se alteré el flujo lognial, ni hubo nada puerperal, eisci
mente lo mismo que si no se tratara de una parida, y sitie
bargo, y & pesar del sulfato de quinina en grandes 6o
s6lo se notaba la remitencia; pero cuando menos seespe
ba y & horas diferentes, lo mismo de dia que de no
reaparecia el calor, y el dia 5 fué mas intenso que oo
dias, llegando cerca de 41«. Lo notable es que despuéii
esta subida, que nos puso en un conflicto, empezé ai
cender la fiebre, y entonces fué de notar una notable M
termia hasta 36< Las bebidas estimulantes, el ron enil
té, el agua con anisado el jerez bueno y hasta la mizti
corroborante, la alimentaciéon reparadora, fueron rehali
lando las fuerzas de esta enferma y gracias también 1*
buena constitucién. Era curioso ver lo bien que esta soBlk
tomaba ron y jerez, siendo asi que nunca habia piobailoi
primero ni usado apenas el vino.

De manera que en estos casos se da la rareza de que trt
puérperas son afectadas de la grippe, y no sucede, comea
de esperar, que el puerperio se haya influido por la otraa
fermedad intercurrente, sino qne ha seguido su cureourj
mal; por lo tanto, hay que suponer gne la infeccion Jelij
gripja es diferente de la infeccién puerperal, sin que r.\;|
pueda explicar esta diferencia que la observacién dees*
casos descubre claraineote,

En algunas sefioras en que la enfermedad epidémicap=J
diijo fuertes manifestaciones catarrales, he observado <
tres que desde luego se me han quejado y he podido r«
nocer, gqne se han producido catarros uterinos, endomtli’
tis catarrales del cuello no muy intensas, pero silo suficifl
te para liaber revelado su presencia por algun dolor dewl
derns y sobre todo por las alteraciones de la menati'iiacibi
prolongandose mas de lo debido y quedando después uni'l
gero finjo sangiiinclento. Con el espéculo bien proiiloG’
mucosadel cuello enrojeciilay como méas prominente,
do ya membrana delgada, sino lina capa como tcmeaicril
en algunos puntos desprendido el epitelio y satemln
orificio enrojecido inucosidad medianamente consUtcn*
pero no tanto como la producida por !a endometritisced
cal antigua. Estos catarros uterinos han cedido, y
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ligeros toques de nitrato de platay conlatinturade iodo,
'eiigo aeguridad que muchas mujeres que hayan tenido
grippe y que no hayan fijado la atencion en ligeros sinto*
guterinos, han de quejarse al cabo de tiempo de metritis
rrales crénicas.

En las enfermas en tratamiento por metritis lia sido
[en marcada la infinencia de la grippe, habiéndose exa-
rkiiio todos ios sintomas y adquirido cierta agudeza pa-
ea

JO Esto quiere decir que la matriz ha sido asiento de le-
mes catarrales, lo mismo que los bronquios y otros érga-
igque tienen cubierta mucosa.

Aqui debiera terminar mi modesta tarea de esta noche,
iro habréis de permitirme algunas palabras acerca de una
gnlidii que aqui se ba suscitado incidentalmente y que
at6 en otra sesién con mucha discrecion mi amigo y con-
Bcipiilo el Dr. Tabeada; roe refiero ai olvido y ineiiospre-
eii que lian caido las evacuaciones sanguineas, y sobre
Inla sangria, en loa tiempos que corremos. La cuestion
surgido con motivo de las localizaciones pnimonales que
mvan la situacién de los enfermos atacados por la grippe
ue en todas partes, pero en Madrid sobre todo, han oca-
nado una mortandad que asusta. Y noétese que s6lo digo
iilizaciones pnlmonales porque los patélogos son los que
lien decir si son verdaderas neumonias, 6 en qué se dis-
juiivii de las comunes y ordinarias, porque sus manifesta-
ues sintomaticas difieren algun tanto,

Pues bien; con este motivo se ha hablado de emplear 6
emplear las sangrias en estos casos, pero yo creo que no
éste el momento de hablar d” este asunto, puesto que no
gocupamos del tratamiento de la pulmonia; mis indica-
nes tienen un alcance mas general.
£s lo cierto que la sangria esta proscripta hoy, sobre todo
rios jvenes practicos. (Es justa esta proscripcion? (A
ées debida?
ParajiiBlificar el horror & la sangria hay que admitir, 6
eias enfermedades se han modificado mucho en estos
inpoH, y no son lo mismo que en ios pasados, O que los
leriuos son todos mas débiles, que la humanidad es cada
menos fuerte, y no puede tolerar las pérdidas de sangre;
lues, que nuestros antepasados valian méas que nosotros,
afesion por cierto poco lialagtefia. Yo me figuro que no
iiire nada de esto, y asi lo creo al contemplar la liuuiani-
Jde un modo comparativo, entre el pasadoy el presen-
,pero esto me llevaria & otro género de consideraciones
eno son de este momento.
hl olvido do la sangria es debido, como el de otras mu-
jig cosas, & las exageraciones en lodos los modos de la ac-
idad luiinana- Porque hubo una época eu que se abusaba
Inaevacuaciones sanguineas generales y locales, puesque
ilio exigia el dominio de un sistema médico que absorbié
r B so6lu toda la ciencia y fué acogido con gran entusiasmo
BUS mas ilustres representantes, ha venido después otro
®"ipo en que un sistema también avasallador, que hasta
‘'mfuerza cas: quiero imponerse & todos los que desde lue-
nohan sido creyentes fervorosos, y prescinde de este medio
mpéutico porque, dados sus ideales, no le necesita. Aqui
ve como los primeros olvidaron que & mas de la flogosis
Ibla irritacion hay otros elementos morbosos de que no
ede prescindiise, y loa modernos, al admitir sélo como
8ay esencia de las enfermedades ios seres pequefios, los
coliioB como infectivos, prescinden & su vez de factores
portantes que no pueden olvidarse al tratar uim enfenne-
'l Unos so contentaban con las emisiones sanguineas;
09 no se acuerdan mas que de loa desinfectantes, y rei-

nando ahora éstos casi en absoluto, se hace caso omiso de
aquéllas.

Esto es lo que en resumen veo yo en la cuestion de la
sangria.

Claro esta que asi como paso el sistema de la irritacion,
quedando sélo lo bueno que tenia, pa.sara también el moder-
no sistema, dejando en la préactica lo util que tenga, que
desde luego ya se vislumbra en la Medicina como en la Ci-
rugia.

Y todo esto ¢por qué ocurre siempre? Por separarse del
camino trazado por la observacién en la clinica, que es don-
de se hace medicina: el gabinete y el laboratorio son buenos
auxiliares; pero colocados en primer lugar, la ciencia médi-
ca pierde su Unico derrotero, y esto es lo que sucede en la
época que atravesamos, si bien empiezan & aparecer algunos
destellos que indican ha de volverse al buen camino, y alli
nos encontraran a los que estamos donde estdbamos, a la
cabecera de los enfermos, y donde nos dejaron los iliistres
ilombres que, sin tantos medios y tantas facilidades de que
hoy se dispone, trazaron senderos que los tiempos no han
borrado todavia.

Por esto no creo necesario ocuparme en discutir cuando
han de emplearse 6 no las evacuaciones sanguineas; esta
todo dicho, y bien determinadas por los clinicos las razones
de ejecucion y de abstencién;y sin mas que volver ala clini*
ca los que abandonaron sus consejos, y llamarla en su auxi-
lio los que no la han frecuentado, porque creen que la ciencia
se lia hecho cuando ellos lian nacido, estara resuelta la cues-
tién. A la clinica acudid todos, y alli encontraréis sacisfeclios
vuestros deseos de acierto, pues por los caminos boy segui-
dos continuaremos en la desilusién y en la duda que nos
rodea.

Con lo cual, y habiendo transcurrido la hora de regla-
mento, se levant6 la sesion.— El secretario perpetuo, Matiai
Nieto Serrano.

SECCION OFICIAL

MINISTERIO DE GRACIA Y JUSTICIA

uzAL oanuN

La estadistica de la epidemia colérica de 1885 vino & de-
mostrar (salvo dos Unicas excepciones, la Casa-galera de
Alcalad de Henares y el Presidio de Cartagena) que no es en
los establecimientos penales donde desarrolla su mayor
fuerza expansiva; pero ni este dato poco concluyente y sin
valor definitivo, ni siquiera la confianza fundada en mas s6-
lidas presunciones de indemnidad, excusarla Ja falta de
atencion & las medidas higiénicas que deben adoptarse con
escrupulo muy principalmente en carceles y presidios, que,
por sus condiciones de aglomeraciéon, estan considerados
como establecimientos insalubres,

Precisa, por el contrario, que cuantas autoridades tengan
intervencion en las prisiones se consideren obligadas & cuio-
plir con mas esmero que nunca las prevenciones sanitarias
que las circunstancias aconsejan, viviendo advertidas del
peligro, aunque le supongan muy remoto, dispuestas & adop-
tar racionalee precauciones y & combatir los progresos del
mal si desgraciadamente llegara la ocasion.

No es necesario trazar ningin pian de defensa después
de publicadas en real orden de 12 del corriente las disposi-
ciones que, de acuerdo con lo informado por el Real Conse
jo de Sanidad, deberan adoptarse para evitar la propagacion
y desarrollo de la actual epidemia colérica. Esas disposicio-
nes, en cuanto se refieren al servicio de inspeccion médica
y & ios de desinfeccion y saueamienti}, han de ser escrupu-
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lobamente cumplidas en las carceles y eatablecimientoa pe-
nales, con tanto mas esmero cuanto que & ia eficacia de me-
dios semejantes se atribuye que la epidemia no haya llefja
do & extenderse con Jafueiza invaaora de otras épocas, afir-
méandose mas que nunca la opinién de que lo venladera-
mente practico, humanitarioy cientifico ea prestar obedien-
cia & ese proceder, cuyas doa primordiales bases se fundan
en el saneamiento de las poblaciones y en el régimen higié-
nico del indi7iduo.

Se impone con mayor fuerza la practica de los preceptoe
sanitarios, no sé6lo por la condicién reconocidamente insalu-
bre de las carceles y ealablecimientos penales, sino porque,
concurriendo circunstancias favorables & la propagacién de
la enfermedad, podrian ser dichos estableciniienlos, & la vez
que focos, vehiculos de diseminacién del contagio,

JE1l transporte de presos y penados que eonstanferaente
se verifica para que unos vayan & extinguir condena y
otros al cumplimiento de diligencias judiciales, constituye
un cambio frecuente entre diferentes prisiones y diversas
localidades, y ofrece peligros & la salud publica si se realiza
de una manera descuidada. Nada mas facil, ai la epidemia
no tuviese otro medio de propagacién, que suspender este
servicio, y habra que hacerlo asi en momento oportuno y
en determinadas ocasiones. Pero mientras no se dicte una
medida de caracter genera! que hoy por hoy seria prematu-
ra y causarla trastornos en ia administraciéon de justiciay
en la penitenciaria, es necesario que se practique con suje-
cion & las prevenciones conleni las en ia mencionada real
orden y & Jas siguientes que S. M. el rey (q. D. g.), yen su
nombre la reina regente del Reino, ha tenido & bien dis-
poner:

EL SIGLO MEDICO

8.» Los Aynntamientos, en cuanto concierne & las IPor rei
celes cié partido, y las Diputaciones provinciales, en ciiantoj i Cuba,
las correccionales, vienen obligadoR uo solamente & teso de
todo lo preciso para la desinfecciéon y aanealiiiieiito, sh lortelles
también deben atender & que exista personal dispuestop-j amén
sustituir al que se inutilice, 6 mas bien para auxiliar al,. )
casisimo personal de carceles, que en circunstancias ciii-.j IP?r rel
no podra atender debidamente & las cliversasobligacionesj Ialaa, y_'
custodia, vigilancia y servicios administrativos, Parael1 |. Mértir
nitario debe tenerse en cuenta que loamédicos de carcela] Ij[as. au
loa forenses constituyen el Cuerpo de auxiliares de la Ada I|IIt.a.1r, :
nistracion de justiciay de la penitenciaria, con obligaciODI _n|||lad,_
sustituipse y ayuciarse mutuamente. |abon.a|

- provin

4. ® Declarada la ephlemia en una carcel 6 establecinili
to penal, el presidente de la Junta local de prisiones,ét lia de C
juez de instruccion y el director del establecimiento, dnt
parte diario & la Direccion general de Establecimieidoa p
nales, en que se especifique el nimero de invadidos, fiL
cidos y curados. La Direccién general, aileméas de esta esS
distica, llevara el pormenor de las localidades epidemujJ
para regular el servicio de conducciones de presos y W
nados.

5. ® Los presos y penados conducidos por etapas,eanl
pedicién celular 6 en tren ordinario, se liallaran sujetoii
cuanto dispone el semeto de inspecciéon médica, sin que m
esto se consideren siispendidas ni atenuadas las obligadJ
nes de custoilia y vigilancia que rigen en esto caso
en cualquier otro.

6. ® Para que las anteriores disposiciones tengan dkl]

ran presente & los diversos funcionarios que el Miuislen

1 a En el momento en que una localidad donde r"’ld'quﬁe'Gracia y Justicia se halla lan dispuesto & recrpir.per.ri.

ia carcel ¢ establecimiento penal se halle en peligro de ser in-
vadida, se adoptaran incnnlinenti los procedimientos de des-
infeccion de retretes, urinarios y alcantarillas que se deter-
minan en la disposicion 4.» referente a los seruicios de desin-
feccion y saneamiento en laspoblaciones de la real orden dic-
tada por el Ministerio de la Gobernacién en 12 del mes

actual.

Si el coélera se presentara en la localidad se cumplira con
todo escrupulo lo ordenado en la disposicién 0.» con rela-
cién & géneros y mercancias contumaces y hortalizas, le-
gumbres y frutas.

Esta disposicion se aplicara de igual modo & toda proce-
dencia de lugar invadido.

Si el coélera se presentase en el establecimiento, se segui-
ran con todo escrupulo las practicas recomendadas en las
demaés disposiciones en cuanto concierne & desinfeccion y
saneamiento de ropas 6 efectos contumaces, deyecciones,
locales y personal que asista alos enfermos.

6 quien se distinga en el cumpliiuiento de su deber, comgl
aplicar severamente la penalidad en que pudieran ii,u:ir
por desatencién é las prevenciones sanitarias.

De real orden lo cligo & V, |. para su conocimiento y fo
consiguientes. Dios guarde & V. 1. muchos afios. Mndnd 18
Agosto de 1890. — ViUaverde. — Sefior director geiierali

Establecimientos penales.

CUERPO DE SANIDAD MILITAR
DESTINOS, ABOEXSUS, ETC.

Por real orden de 20 de Agosto se ha dispuesto se le ptJ
ga en posesion del empleo efectivo de subinspector iné
de primera clase, con la antigiiedad de 26 de Junio de 18
4 D. José Villuendas y Gayarte; debiendo quedar en-d
destino en el distrito de Puerto Rico.

POr real orden de igual fecha se ha dispuesto se le pog

2. ® Sien el establecimiento no hubiere enfermeria (comd®n Posesion del empleo de meédico mayor efectivo, coal

sucede en mas de 338 carceles) y no pudiera habilitarse
dentro del mismo por falla de local G otro inconveniente
justificado, el presidente de la Junta local de prisiones 6,
donde no la hubiere, el juez de instruccién, de acuerdo con
las autoridades locales, adoptara las precauciones necesa-
rias para que loa presos atacados ingresen en el hospital de
coléricos 6 lugar que al efecto se designe, previas tus opor-
tunas disposiciones para habilitar las necesarias salas de
presos. Las traslaciones de enfermos deberan verificarse con
sujecion a lo que determina la disposicién 4.» del servicio
de inspeccion médica.

Si en el establecimiento no hubiera facilidades para des-
infectar las ropas ¢ efectos contumaces, se remilirAn con
las debidas precauciones a la dependencia destinada &
este fin.

antiguedad de 16 de Octubre de 1884, a! subinspedor mfl
dico de segunda clase de Ultramar, del Cuerpo de

Militar, D. Luis Oins 'y Mirabel; debiendo continuar enr] lojumie

destino en ei distrito de Pilipinas. 11» g

X lie efei

Por real orden de 22 de Agosto se conceden cuatro mt f4ii in

de licencia por enfermo, para Barcelona, Badalona .v Vel pdo de

(Francia), al médico mayor de Sanidad MilitarD. Frauci* >para ¢
Pérez Llansé.

lk-® 1

Por real orden de igual fecha se conceden dos iiicaei’ pran €|

i tod(

prérroga, con goce do la mitad del sueldo rcglameiitario.l
la licencia que por enfermo sigue disfrutando en cptaccd
el farmacéutico primero de Sanidad Militar de Filipinas”®
Antonio Roa y Garcia.
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|por real orden de 26 de Agosto se ha destinado & la Isla
i Cuba, para ocupar lina vacante de médico mayor, por re-
ceso definitivo & la Peninsula de B. Fausto Douilnguez
lortelles, a! médico mayor personal, primero efectivo, don
sméii Moros Palacin.

Por real orden de igual fecha se concede & dofia Elisa
Isliiny Tapia, viuda del médico mayor de Sanidad Militar
|. Martiniano Arenillas Martin, la pension anua! de 626 pe-
Itns, que le corresponde por el Reglamento del Montepio
lililar, mas la bonificacién de la tercera parte de dicha
Kntidad, 6 sea 208 33 pesetas al afio. La referida pension
labonara 6 la interesada en la Delegacién de Hacienda de
.provincia de Alava y la bonificacion en las cajas de la
lia de Cuba, mientras permanezca viuda.

VARIEDADES

PROFILAXIS DEL COLERA

En la Gltima sesion del Consejo de Higiene publica y de
kiubridad de Paris ley6 el Sr. Dujardin-Beaumetz, en nom-
pede la Comisién nombrada por el Consejo, un informe
kbre las medidas que deberian adoptaree en el desgraciado
licu de que el célera invadiera la ciudad. He aqui el texto
Ilas conclusiones de este informe, tal como fué aprobado
~Napiiés de ligeras modificaciones:

1» Necesidad de tener conocimiento lo mée pronto po-
Ible de loa caeos de célera.

th Creacién de un Cuerpo de médicos delegados, cuya
[SIUIl sea apreciar la realidad y gravedad de estos casos y
gilur la ejecucién rigurosa de Isa medidas de desinfecciun.
8® Para la desinfeccién de las deyecciones (vomitos y
di rias fecales) y de las ropas que ensucie el enfermo y
irala locion del rostro y de las manos de las personas que
cuiden, empleo exclusivo del sulfato de cobre. Este pro-
arto lo pondra la Administracion a disposicion del pa-
MO.

i" Para la desinfeccién de los locales contaminados,
nmento del ndmero de escuadras de desinfectadores y
"U'iiii de un inspector encargado de comprobar si se
ariiian bien las desinfecciones. La desinfeccién se hara
ifinedio del 4cido sulfuroso procedente de la combustién
'l azufre. Se haran lociones con el sublimado. Los objetos
lienzo y las ropas que hayan estado en contacto con el
deimo se pasaran a la estufa, para lo cual deben com-
fir-u diez estufas movibles de desinfeccién por el vapor
lagua bajo presién, para repartirlas por Paria.

El transporte de loa enfermos se liara siempre por
Rine especiales, que se calentaran durante el transportey
liesinfectaran inmediatamente después.
9A Debera evacuarse las casas y particularmente los

Se crearan en los hospitales de Paris destinados &
ie efecto servicios especiales aislados. Estos servicios de-
rén indicarse desde boy y se instruird al personal encar-
do (le ellos de las medidas profilacticas que deben tomar-
para evitar la propagacién de la enfermedad.
8a Todas las medidas de higiene privada y publica de-
mn (jccutarse con escrupuloso cuidado Debera proveer-
i todo Paris de agua salubre.

A. R.
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MONTEPIO FACULTATIVO

Repetidas veces hemos recibido de mnchos de nuestros
snscritores demanda de noticias concretas respecto de la
Sociedad de socorros mutuos domiciliada en Madrid en la
calle de la Greda, 15, y titulada Montepio Facultativo, en
cuyas listas de socios figuran nombres respetables en la
Medicina, Farmacia, Jurisprudencia y deméas profesiones
cientificas.

Actualmente se ha emprendido por esta Sociedad una
campafia de propaganda, repartiendo unos extractos de los
Estatutos y Reglamento, en los que se hallan minuciosa-
mente detalladas las bases de esta benéfica institucion, y
una circular que copiada & la letra dice asi:

<Sr. D ....

>Mi distinguido amigo y compafiero; Desde hace treinta
afios viene fiincionacdo en esta corte la Suciedad de soco-
rros mutuos titulada Montepio Facultativo, cuyo nucleo
principal lo componen médicos y farmacéuticos, aunque en
esta Sociedad tienen cabida todas las carreras uuiversita-
riis; pero ocurre con demasiada frecuencia que por no co-
nocer la existencia del Montepio Facultativo ronclios de
nuestros comprofesores, piincipaimeiite los de provincias,
no figuran en las listas de la Sociedad.

»En 81 vista, tengo el gusto de remitir & usted un extrac-
to del Reglamento, en la segiiriilad de que acogera la idea
con carifio y su nombre figurara pronto entre los socios del
Montepio Facultativo, pues no dudo reconocerd sus ven-
tajas.

>Esperando su contestaciéon, queda de usted afectisimo
seguro servidor, q, b. s. m. — EIl secretario general, Fran-
cisco Marin y Sancho.>

Con verdadero interés recomendamos & nuestros suscri-
tores, tanto de Madrid como de provincias, que lean coa
minuciosidad los indicados extractos, pues estamos seguros
han de encontrar en ellos la conviccién plena de gne su
nombre debe figurar en tan filantrépica Sociedad, para pro-
vecho de sns familias y aun de ellos mismos, y como una
consideracién debida 6 sns compafieros : que es grata satis-
faccion siempre contribuir desinteresadamente y con carifio
& aliviar las cargas motivadas por la imprevisién muchas
veces de loe numerosos individuos cou que cuentan las cla-
ses médicas y farmacéuticas.

CONSULTORIO

PREGUNTAS

258. 1.~ Una causa queda reducida & juicio de faltas; se
condena A una pane (la que lesiond) al pago de costas;
puede pagar y lo hace; el médico consigné lo- derechos de
reconocimiento y una ¢ dos visitas: ¢qué tiene que hacer
para cobrar? ¢ Es menester ajustarse & la tarifa del 62, ¢
puede ponerse, como aqui suele ser costumbre, 20 reales
por el reconocimientoy 8 por cada visita? Tanto en este
caso como en las demas causas, ¢4 quién debemos reclamar
y de gné manera? Porque los jueces acostumbran A no oir-
nos en este pais.

2,A  Una titular de 1.990 pesetas ;tiene que pagar el 10
por 100 de descuento todavia? Y de «er a»i, ;cémo se hace
este )>ago, ilescoiitandii el alcalde iodos loa trimestres, 6 el
médico liespnés & la Hacienda? (Qué cédula personal co-
rresponde al médico segln ia anterior t tuiar? ¢Se tiene gne
incluir lo que gane de las igualas para la mencionada cé-
dula?

it Para el repartimiento vecinal de consumos, ¢ilebe el
médico figurar en primera categoria? ¢Se puede, al hacer
el contrato de una titular, poner la condicion, y es legal, de
excluirse de este pago? Porque suelen muchos alcaldes po-
nernos hasta mas de la miiail de la titulante consumos.

4® Tengo uti enfermo ya viejo y de naturaleza gastada,
con gangrena senil en una extremidad inferior ( pie izquier-
do, todos los dedos); la poplitea correspondiente no late; las
radiales con pulsacién lenta y dificultosa, duras é indicando

-l N
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nna rtegpnpraoién calcarea, (Qué procede con este deegra-
ciado enfermo? Hago lo que me indican los autores en la
gangrena aeca; ile nada sirve; lentamente sigue progresan-
do, y sufriendo el enfermo de una manera horrible. ¢ Gay
algln tratamiento nuevo para curarle 6, si no, siquiera ali
viarle en sus sufrimientos?

5.a lina mujerjoven y de regular naturaleza padece un
tumor blanco; me la incluyen este afio en los pobres de la
titular y tengo que hacerme cargo de su aaiBiencia. Seria
muy larga su historia clinica : el tumor blauco esla supura-
do; la dan unas fiebres vespertinas que no hay medio de
corregir. La amputacién esta indicada, mas resulta hallarse
embarazada y, segun su cuenta en el séptimo mes : el em-
barazo resulta cierto, pues ademas de sentir ella los movi-
mientos de la criatnrn, presenta los signos positivos de la
prefiez. ;Qué debo hacer con esta infeliz? — J. F.

254. ;Qué resulta mas conveniente para preservar 6 de-
fender & nn pueblo G sus vecinos del célera morbo epidé-
mico, la desinfeccién bien practicada por los procedimientos
ya tan generalizados, 6 el acumnio de grandes cantidades
de sustancias organicas en esiailo de putrefaccion?

Esta Gltima opinién fué emitida, pero no defendi'la, por
un individuo farmacéutico de la Junta municipal de Saniiiad
de_esta villa, quien dijo haber leido sin citar la publica-
cién) dicho concepto, que constituye las modernas teorias

de Koch sobre la materia. — J. B.
RESPUESTAS
253. |L.t- Los derechos son los consignados en el Arancel

del 62. Debe reclamarlos del juez, y caso de no ser atendido
por éste, elevar una queja al presidente de la Audiencia de
que dependa.

2.a En llegando & 1.000 pesetas ya tiene el descuento,
que acostumbran & hacerlo los mismos Ayuntamientos. Para
la cédula hay que atenerse al mayor concepto por que so co-
bra 6 paga, alquiler, sueldo que se percibe, ele., pero no
acmiiQlar nada. En su consecuencia, la céiiuta que debe pa-
gar es la de 6.a clase.

3.a No hay razéon para que el médico figure en primero
ni en segundo lugar, sino en el que le corresponda.

4.ay 5.» Rogamos al consultante que se atenga a lo que
sobre el particular dicen las obras cléasicas.

254. Tan estupenda nos parece la pregunta, que no acer-
tamos & tomarla en seriii. Si la profilaxis del célera se redu-
ce hoy casi excliiBivaiuente a higii-tiUar las iioldaciones, &
hacer desaparecer de ellas los pozos negroa, los focos de
sustancias organicas en putrefacciéon, 6 sanearlas en una pa-
labra, ¢en qué i'aheza cabe que éstas puedan servir para
esi objeto? Suponemos que eso seriauna bufonada mas que
otra cosa, y no insistimos mas en ello.

GACETA DE LA SALUD PUBLICA

Datado aanitario de Madrid.

UBSKBVICIONlia MBTEOtinUiniCilS OK Li SKHAK*. — AllUia
barométrica maxima, 710,89; minima, 700,32; tempera-
tura maxima, 30«7; minima, 8»3; vientos dominantes,
SO., ONO. VNNO.

Los cambios bruscos de temperatura que hemos experi-
mentado esta semana lian sido causa de que se hayan Jire-
sentado muchos casos de catarros bronquiales y faringeosy
recrudecimientos de los antiguos. Igualmente han hecho au-
mentar los casos de célicos violentos, de entero colitisy de
gastro-enleritis. Las viruelas continlan extendiéndose por
todos los distritos de k capital y ocasionando bastantes cié-
funciones, & pesar de que por regla general adoptan una for-
ma benigna. El sarampién, la escarlatinay ia difteria han
seguido en igual proporcién que la semana anterior. De c6-
lera morbo se han registrado sélo dos casos,

CRONICA

M atriculo. — La matricula ordinaria para el curso pro-
ximo de 1890-91 podra solicitarse en la Universidad Central
desde el J a |l 24 rie Septiembre todos los dias no festivos, de
dos & cuatro de k tarde; en los dias 26, 26, 27 y 29, de <liez
4 doce de la mafianay de dos & cuatro déla tarde; y en el 30,
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de nueve & doce de la mafana, de dos & seis de la taHeJ
de ocho ;i doce de k noche, quedando & esta hora cerradiiJ
admisién & k matricula ordinaria. 1

Las condiciones son las mismas que otras veces hemn8i;l
blicado y que constan en el anuncio oficial f Gaceta del 2J|J'
Agosto).

Tribunales de oposicién. — Por el Ministerio deFtJ
menté se han nouibrado 1los siguientes Tribunales de op
cién & catedras;

Tribunal jisra la cAfedia de Anatomia quirurgica de Sul
tiago: Presidente; D. José Montero Rios.— Vocales: I> Juj

Creus, O, .\ngel Martinez de l,i liiva. D. Antonio Mnralo
Pérez, 1). Benigno Morales Pérez, D. Adolfo Moreno Posd]
1). Laureano Fernandez Camison. — Su)ilente8: D. Rai

Jiménez y D. Francisco Santiina,

Han firmado estas oposiciones 12 profesores.

Tribunal para k catedra de Obstetricia y Ginecologiaf
Valkdolid; Presidente: D. Julidn Calleja. — Vocales: .
Andrés del Busto. D. Luis Roa, D. José Gomez Oeafia.dn
Gabriel Alarcéii, 1). Félix Gnzméan y D. Joaé Grinda. —S
plentes; 1). José Serrano Falgati y D. Policiano Cafier,

Tienen firmadas estas oporiciones la friolera de 25p*|
fesores.

Esperamos que tanto estos Tribunales como otros inocl»
que hay nombrados se relnan en la primera quincen«c
de Octubre y no hagan !o que otros, que dan largas al aaunli;
con grave perjuicio de ios opositores.

Defuncién. — En esta semana ha fallecido el dova
D Pedro A. Aubet, ilustrado médico de la Beneficeiiria®
neral y colaborador asiduo que fué en otro tiempo de¢

peridédico. Mucho sentimos ia pérdida de tan exeele»
compaflero.
Una carta. — EIl exceso de original nos impide darctli-I

da & una carta -le nuestro estimado compafiero Sr. Soril
Navarrete en contestacién & la que dcl Sr. Pérez Doraeotd]
publicamos en el namero de! 10 del corriente, Eii ellataj
dice el Sr. Soria qne no ha querido molestar en lo niaiii
iliuig & la Comision encargada de gestionar las refoiiiias«]
el Cuerpo de médicos forenses y que sus indicacioncfl eni]
S’ ncillamente hijas de su buen deseo en pro de las nilsiu
El Sr. Soria se queja también del escaso apoyo que imion
tra en los centros oficiales donde estd por resolver niinl]
interesa & loe n édicos auxiliares de ia Admiiiistracioni
justicia.

Otra plaza vacante. — Lo estd en la Facultad de H-l
dicina de Zaragoza la de ayudante de clases practicaa «T
destino 6 la asignainra de Medicina legal y Toxicologii.ihJ
tada con el sueldo anual de 750 pesetas. Ha de preve
por (posicién y las solicitudes se admiten hasta el 2141
Septiembre préximo. Para mas detalles puede verse Is 5fr]
cela del 25 del corriente

Dos opuUsculos. — Hemos tenido el gusto de recibiral
esta semana dos ejemplares del opusculo que el Dr. CisneJ
ros, médico del Hospital Provincial, ha dado a k esam"
con el titulo de Vn cano de extirpacién de la laringe, 9n;«t
de algunas consideraciones acerca de esta operacion, opiiw
Jo que revela k inteligencia é ilustracién lie su autor, y u'i
del Dr. M'ernicke. catedréatico de Patologia general en Bml
nos Aires, sobre Enfermedadesfetales y monstruos. Agriii»l
ceinoB ei obsequio & loa autores.

Justicia para la clase. — Nos esciihcn tres efltiini'l*l
Buscritores de Quintana!’' de la Orden lameutaudose
gafiiente de gne teniendo contrato hecho en toda regli cil
el Municipio se les haya destituido arbitrariamciite, y gm*!
pesar de haber acudido en queja al gobernador de la pnm
cia, estaautoridad en el transcurso de muclios meses iiotiif*
tenido & bien resolver aldn in esto asunto,

Por desgracia son muchos los compafieros gne se hallann
este caso, y letra muerta cuanto dicen los rcginnientos,
reales 6rdenes y las leyes. Aqui no hay méas deredio
derecho de la fuerza... politica. (Que sivivimos en el Riffp"
guillan ustedes? No, sefiores; vivimos en una nacién quel
dice civilizada,

FIJESE tlclzrcizfr en el anuncio Salicilatos de bis»
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ESTAFETA DE PARTmMOS

. El partido del valle de Aezcoa, que es uno do loa peores
1de E-spafia por sus condicionesclimatolégicaa, la diticultad
| de sus comunicaciones y el pésimo estado de sus caminos
mse anuncia & causa de no haber querido aceptar los profe-
|seres que lo desempefian una injustificada retaja en la do-
llacidn. Este partido, en el cual debe estar siempre & caba-
jilo el médico, porque ae le obliga & visitar en dias alternos

lospueblos todos de que consta, no puede servir.-e por lu 000

reales, so pena de no ganar siquiera para comer. Nue-tros

compafieros que piensen solicitarlo, antes deben pedir in-
| formes & los médic09 D. Valeriano Jiménez y D. José Dies-
jtro, que residen en Aribe y Garayoa respectivamente.

VACANTES

Se halla vacante la plaza de médico de Mallabia (Viz-
Icaja). Dotacién 996 pesetas anuales, pagadas por trimes-
Itres. Este sueldo y con loa ajustados que tendra el médi-
Ico compondra de 11 & 12.000 reales, y lospartos por separam
;0. Solicitudes hasta el 30 de Septiembre al sefior alcalde.
ISeria conveniente sepa el idioma, ai poder ser.

—La de médico-cirujano— por terminacién decontrato-
Ide Cobeja (Toledo), Dotacién 1.500 pesetas anuales, paga-
Ides mensualmente, 250 del presupuesto municipal por la
lisistencia & 17 familias pobres y las otras 1.250 restantes
Ipor una Comisién de mayores contribuyentes.
| La poblacién consta de 100 vecinos, es sanay abundan-
jte en comestibles y con exquisitas aguas. Dosta 8 leo'uas
‘de Madrid y 4 de tu capital de Toledo ; tiene & 2 kilbmetros
la estaciéon de Pantoja, en la viade Ciudad Real, va31a de
IVillalueuga, en la via de Walpartida. La poblacion se halla
llibre de enfermedad epidémica.

J Solicitudes al presidente del Ayuntamiento al término
Ide diez dias, contados desde la feclia en que aparezca este
~nuncio— EI presidente, Amalia Alonso.

—Ladifd. id. de Alconchel (Zaragoza). Dotacién 175
toeaetas por Beneficencia y 50 cahices de trigo de igualas
iMn loa vecinos pudientes; ademas 50 pesetas de gratifica-
BOQ. Solieiludes hasta el 8 de Septiembre al alcalde U. Die-
~ Lazaro.

—La de Id. id. — por renuncia — de Garrea de Gallego
IMuesca). Dotacion 250 pesetas anuales por la asistencia de
lu familias pobres y unas 1 750 pesetas de igualas con los
»etiDoa pudientes, tiolicitudes hasta el 15 de Septiembre
M alcalde D. José Gistan.

_ — <e Daroca (Zaragoza),
mctaciou 950 pe.setas anuales por la asistencia de las fami-
mlaa pobres y las igualas con loa vecinos pudientes. Soiiei-

férez At n iseptiembre al alcalde D. Fernando

1t.7 “ P°" «menu'icia - de Manuel (Valencia),
potacién JJ9 pesetas anuales por la asistencia de lasfami-

pobres y las igualas con los vecinos pudientes. Soii-
ptodea hasta el 11 de Septiembre al alcalde D. Facundo
Jtoméas Martinez.

Miguel de Salinas (Alicante). Do-
won 500 pesetas anuales por la asi.-teneia de las familias
«ores y las igualas con los vecinos pudientes. Solicitudes
w » el (2 de Septiembre al alcalde D. Antonio Pérez.

~ 1" renuncia — de Lizarza y sus luga-

yaitelio y Oreja (GuipUzcoa). Dotacién ~ pesetas

iouaies porls asistencia de las familiis pobres y las igua-

pPf lof vecinos pudientes. So) citudes hasta el 9 de Sep-
liemore al alcalde D. José Maria Goicoecheaundia.

*d. id. de Javalquinto (Jaén). Dotacién 999 pe-
U lo 1'°"*“ eses vencidos, por Inasistencia
asiiimilias pubresy las igualas con los vecinos pudien-
vecinos. Solicitudes hasta

« Qe Septiembre al alcalde D. Joaquin Euiz Alvarez.

remineia — do La Muela (Zarago-
~ oiacién 500 pesetas anuales por la asistencia de las
n igualas con ios vecinos pudientes.

&*ftlne2 Septiembre al alcalde D. Manuel

dcBenitairé de Val!digna(Valencia). Do-

teTo6i'NMin
pesetas anuales por la asistencia de las familias

pobres y las igualas con los vecinos pudientes. Solicitu-
deSthasta el I de Septiembre al alcalde D. José Beni-

— La de id. id. de Villabcrmudo (Palencial nartidn Ha
Cervera”™ Hab 34K. Dotaciéon 200 P ~ S ,mr BeScencia

. igualas. Solicitudes hasta
el 30 de Septiembre al alcalde D."Saturnino Rojo.

-- La de id. id. — por renuncia—de Salvatierra (Alavai

500 pesetas por

cawfa VicionirTdf Septiembre al'LIl-

aaii-tencia a todo el vecindario y al del pueblo de Abciuela

La de id. ij. de Bordalba (Zaragoza). Dotacién 12>

fi“na por Beneficenciay 400 medias de trigo'd?
i“gualas con los vecinos pudientes. Solicitudes hasta el 16
de Septiembre al alcalde D. Guillermo Esteras. ®
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V 35 pesetas por Beneficencia. Solicitudes hasta el 15 de
Septiembre al alcalde D. Félix Sanchez.

-, -- PO.".®n"uciu -d e Villanueva de la Ca-
nada (Madrid). Dotacién 500 pesetas anuales por la asis-
tencia de 23 familias pobres y unas 1.750 pesetas de igua-
las con los vecino.s pudientes. Solicitudes hasta el 30 de
Septiembre al alcalde D. Justo Serrano.

— Una de las de id. id.— por defuncién—de TrilloiGua-
dalaiara). Dotanon 2.000 poetas anuales. Solicitudes has-
ta el 20 de Septiembre alcalde D. Antonio Pérez Aloe.

— N AR vy amie k@t odeBinefar(Huesca) Do-
tacion 1.000 pesetas anuales al primero y 400 al spo-undo
por la asistencia de las familias pobres, mas las igualas
con los vecinos pudientes. Solicitudes hasta el 15 de Sen
tiembre al alcalde D. Benito Coll. n

-Lasdeid.M . yfarraacéiitico-porterminaeiéa de con-
trato-de Penafior (Zaragoza), Dotacidéu 375 pesetas anua-
les al primero y 250 al segundo por Beuefleencia y las igua-

las con loa vecinos pudientes. Solicitudes hasta e! 8 de Sen-
ti>mbre al alcalde D. José Molina. .

-Las de id. id., farmacéutico y miniairante— por secun-
da vez—de Buenaventura (Toledo), partido de Talavera“Ha-
bitante,» 570. Dotacién ?00 pecetas al prim.sro, 50 al segun-
do y 125 al tercero por Beneficencia, mas las iguiilas con
los vecinos pudientes. Solicitudes hasta el 14 de Septiem-
bre al a‘calde D. José Gonzalez.

— Las de id. id. y farmacéutico de La P6veda (Zamo-
ra), partido de Toro. Hab. 1.714. Dotacién 750 pesetas al
primeroy 750 al segundo portiO familias pohrea y unas 3.(X)0
por igua'as con los vecinos pudientes. Solicitudes hasta
el 30 de Septiembre al alcalde D. Casto Rodriguez.

— La de farmacéutico de Villa de Ebro (Zaragoza). Ha-
bitantes 1.(i90. Dotaciéu 300 pe.sptas anuales por Beneficen-
cia y unas 3.000 pesetas de igualas con los vecinos pudien-
tes. Solicitudes hasta el 14 de Septiembre al alcalde D. Ra-
fael Calvo.

— La de fd. — por terminacién de contrato — de Tama-
rite (Huesca). Dotacion 510 pesetas anuales por Beneficen-
cia y liis igualas con los vecinos pudientes. Solicitudes has-
ta el 15 de Septiembre ai aloulUe D. José Maria Castells.

— La Junta del valle de Aezcoa (Navarra) anuncia va-
cantes dos plazas de meédico-cirujano, con la asignacién
anua.l de 2.500 pesetas cada una. pagadas en metalico por
la miainay Comisién .ie laa familias acomodadas por San
Miguel (29 de Septiembre).

Las solicitudes al presidente, que reside en Abaurrea
Alta, en el término dediezdia.s, & contar desriela fecha del
Boletin Oficial de esta provincia en que el edicto aparezca.

*1
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r AZOADAS para latoa y 1 iMaravilloBoparalosdolores | elraejorpnruanteantibilio- lespermatorreay esterilidari,
i toda enfermedad del pe- vde cabeza, jaguecas, vahi- | so y depurativo, de accion Icura seguray exenta de tO!’jO
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tis, asma. etc. dad, males del estomago, del que se usen por mucho tiem- doras ténico-genitales _I|e_|

A media y una peseta la vientrey loe de la infancia. S PO. A nna peseta caja. Dr_. Morales. A 7.50 peseiai
caja. — Van por correo. y 6 ptas. caja.Van porcorreo. Van por correo. caja. Van por correo.

Pmcipll6s Boticas y DropErias-— Demisito; Carrolas, 39, M aM . Dr, MORALES, Especialista en Sifllfs.
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Acal Academia de Medioiua DE .VHAS PEREZ

adoptados de real orden por el ministerio de marina
porgue curan inmediataincnte, como ningun otro remedio emplendo liasla
el tila, toda clase de vomiios y diarreas de los tisicos, de los viejos, de
los nifios, cdlera, tifus, disenterias, vémito- de los nifios y de las emba-
razadas, catarros y illcerasdel estomaso. Ningi-n remedio alcanz6 de los
médicos y del publico tanto faror por sos buenos resultados, como nuestros

N"OooooaaaoG aaaaaoo

DIGESTIVO PODEROSO.
ELIXIR DE PAPAINA

(carica papaya)

d« fisprviia ; de Ultrftmé&r.

M E i:>ir*iA

’

ultimo remedio de la Medicina nid

SALICILATOS DE BISMDTO T CERIO

que se venden en todas las fiinnacias de tispafia, Ultramar y América del
Sur. Cuidado con /ar falsificacionet, porque oiros no daran et mismo «juila-
do. Exigir h firma y rnarra de garantio.

PRECIOS; En toda Espafia la caja prande, 3,50 litas. Pequen.a, 2 ptas.

DspOsito general: Almeria, FAKIIACIA DE VIVAS PEBEZ
desde donde se remiten & todas partes msndando '>5 céntimos mas para certiflcsao,
Por mayor. — Madrid : M. Oarcia. — Barcelona: Sociedad_ParitiacfUticaé Hijos de
J Vidal y"RiUas. — Habana: Lobéy Torralbas, Farmacia y Drofrueria de José Sarra,
Manila: D. PabloSchuater.— Puerto Bieo: Fidel Guillermetty.— MayajiOez; Guiiler-
a mo Mullet — Buenos Aireay Montevideo, todas las priucipalea farmacias.

3000000000000 00O000O0QO0O0OODOOOOO0OCO0OD00O0O1

UBOaiTORIO DE VESDAJES ANTISEPTICOS ML Dft. CEA

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

En esta casa (que provee al Ejército y & la Armadn, & las Facultades de
Uedicioa Y& los hospitales civiles, y cuyos productos han merecido infor-
mes favorables de la.s Reales Academias de Madrid y Castilla la Vieja, de
la Direccion general de Sanidad Militar, de las clinicas oficiales de Valla-
dolid.del Hospital Militar, etc., etc.) hallaran los sefiores profesores algo-
dones liidroéfilo, boratado, fenicado, saiicilico, iodoférmico; almohadillas
de celulosa, estopa parificada, hila tejida inglesa, hita tejida boraiada, yu-
tes purificado, saliciiioo, fenicado; catgut de los nameros 1, 2 y 3, catgut
al acido crémico, cautehue eo ldmina, compresas de algodén higroscépico
y antiséptico, crin preparada para suturas y desague, celulosa al sublima-
do al 3 ‘por 4000, gasas cloruro-mercudrica, feuicada, iodotérnoica, liinoli-
zada, etc., eu piezas de 4 metro de ancho por 8 ne largoy en rollos de 40
cenlimeiros de ancho por 6 metros de largo; el mackioloscb, la seda pro-

derna (lara facilitar las digviHem
difioilet, ¥ do esoclentos y Begik*
resultados”en loe dotares de i~érns-
yo. dispejuias, gastralgias, eanrat*\
ciKcias fenlas, j-6mitas,pérdida ¢tii
apetita. ote., segln ateatiguau
Doctores Mvitcareo, llwrf*, Eonrluil |
y otros. |
Farrancia do Medina, Serranol.i6 =
Msfirid, y en las principales Tamme:
ciaa de Bspaflay América.— Precio.j .
pesetas irasco. — Geremiten prnsp»’ |
toa gratis. '

DOCTOR GONI

Especialista en las vias nrinariai

y matriz. — Montera, 44, y AloilL

84, para loa pobres.

tectora, la fenlcada para ligaduras, tubos de desague, pulverizadores de
aire y vapor, cajas para curas, etc,, etc. Quien desee conocer los precios de
lodos estos productos, pid.i el catalogo que se remite gratis.

Para laa inhalactenea do oxigeno,*|
azoe, acido fluorhidrico, etc., etc.
Instrucciones impreaas grgtia, osll

itgfcini Atocha, 125.
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PerlotiGti ag liedicina, CIMigia y Farmacia, consagrado & los intereses morales, cientificos y profesionales~d"IaﬁIEeWéﬁi%as* MEDICO-QU

| PENSADORES
|6SNORE8S DELGRAS. ESCOLAR, MENDEZ ALVARO, TEJADA Y ESPANA Y NIETO SERRANO

rncios lie snsrripcitiu de UL RIOLO DIRECTOR . L '
Medrid: S paselas triisestro. i Er/e\g?; del%nscr;ggiugle ;ak)lg’U'LJ‘gtBuC: o
PtuviDciae: 4 pesetas trimestre; 8 se- DON MATIAS NIETO SERRANO aala: 10 pesetas a1 abo, que p
y
Eztraujeroy Ullrainar; 20 pesetas. REDAOTOBSS Eﬁg%”\]/gégsy Oltramar; 20 pesetas en

DON RAMON SERRET,-DON CARLOS MARIA CORTEZO.-OON ANGEL PULIDO

A R A BE deDENTI ¢ io n

S lili | PG ICSMOCS(H R n , FACILITAIA SAUDADE LCS DIEHTES PREVIENE O HACE DESAPARECE .
ifs 'l e  £LPAPEL OIOS CIGARROS DE BL" BARRAL (IOsSUFAIIMIENTOSYtmoslISACCIDEKTESllela PftIMEBA DEHTICIfiN. i,
XM ndisipan casi INSTANTANEAMENTE los Accesos, | *EXIJASEELSELLOOFICIfl.DEL60OBIEBWQFRaNTril:s
J gtn a DEASHAy TODAS 1as SUFOCACIONES. - a
< FUMOUZE-ALBESPEVmMES, 78, Faubourg Saint-Denls, PABIS, / emetfée Isa ParmiiciTa.
7ONTRALAS ENFERMEDADES CRONICA
APROBADAS POR LA ACADEMIA DE MEDICINA. %nelbr B
ERCI ortl\?ﬁéﬁlkﬂbgewos 0 cr NIGOS R%AHrE(IE\IAW% II"""%‘;1
%P CURA |00 a%ﬁ% ¢! TIOTFOSPITAIESMIUfAWSs.
NtUASEUMNA R A Q U INT ELSeIIol:ELG)bIernoFranoeS “Bxmase u Firma FUMOUZE-ALBESPEYBES

PUMOUZ&-ALBESPEVRBS, 78, Fanboura SainrD”a, ipARIla,y en loattlii Farm0,aj’

3ERQSO.
APAINA CARGANTA Jarabe Laroze

va) voz y BOGA
IPASTILLASADETHAN DE CORTEZAS DE NARANJAS AMARGAS
. = . o 2 2
TA .. ki contra los Malea de la] Desqed'Argigian tord jf1os: el atglpqorarozexse prescribe,gon éxlig gor *
IGarganta ExtlnoioDes de la Vos, i -
- lInllamaoioneB de la Boca, Eleotoal
Medicina roo- IpernioloBOB del_Merourio, Irltaclonl
lis daiffiififm I'que produce el Tabaco g specuiraonte |
itoa y Bognio 1A 10 Sre PREDICADORES, ABOGA. |
el de is.'dfiVt FDOB PROFESORES y CANTORES |
fflan Rn'nraU-] peratacililsr la emioion”de la vos,
srdida i frijlr a0el rotulo a Hrmi de Adb, DETBAH, -
Jplraida id e glBromuro de Potasio
Ki-i'J. Boxck»! 1
i WL DE CORTEZAS DE NARANJAS AMARCAS
S i ) i i
v Es el remedio mas eficaz para combatir las enfermedades del oorazos,
.'?glu_Br\(,ﬂ'gTT\ ENFER MDEED ADES * la epilepsia, histéria, migrafia, baile de S"-VIto, insomnios, con-
— vulsiones y tos de los uiGus durante la denticién men una palabra, todas

niten pmap» | | E ST O M AG O las ale-cciones _nerviosas. | rLédJL[IB—&FH) AR

PASTILLAS y POLVOS Foig Bpddaes J.-P. LARYE

P AB_IIS_NL%{JRNpSG'\%AN Deposito en todas las principales Boticas y Droguerias
Fecencicts cona loa Afecciones CARNE, HIERRO y DUIN A A o

del eatCmago, Falta da Apetito. DI. El Alimento mas forliGeaate uoido a los'Ténicos mas réparadorés.

lestlones laboriosas. Acedias. Vomi-
~ -0s, Erugtoa y COlicos; regularizan
GONI las Funciones del EatOmago y de loe V I N O
Intestinos. FERRUG NOSO
Erigirenel rotulo el eel1o oBclel del Boblerno .5

trancesyafirroadeJ.FArAHO. ~ T CON TODOS LOS PRINCIPIOS NUTRITIVOS DB LA CARNE
(as urinarifi Adb, DETHAN, RriCeillo ei AISIS a CAHWK. niiinRo y Qrm.ti niez afios de éxito continuado y las alirma-
clones (le todas I..s oiulitencias madicas preuban que esta .asociacién Uo la
Alm Tii Canir, el uic-nv y la truina consiltuyo el reparador mas eiiorelco crao se
N,y Alm i conoce para curar; la aorusis, !i Anemia, las JfniEraaeio»« Solorosoi el
Empobrecimiento y la Alteracion de la Sanare, ¢l Eaauiiisino las Aliccionei
POBREZA escroFiilosas y escarbuiicas, etc. El vmo Fri-rugino»n de .trouii es en efecto
DS LA el tinico que redno to.u lo que entona y forlalcco los oréanos regulariza'
coordcinac}/ aumcnti considerablemen'e las tuerzas O infunde a la sangre
S A N G R E empobrecld-a 'y decolurlda; el Etpor, la Ooloractony la Energia vital. 2.5
i*ormayor,enParis, tncasalirJ. FERRE.Farm*.Hi2,r.R,chelieu,SucesordeAllOUD.
SB VENOB EN TODAS LAS PRINCIPALES BOTICAS
B VINOdeBELLINI
de oxigeno,*! Mi UUINA j COLU.MBu EX|JASE ARQUD
etc-, etc. | Etts VINO lortllleonto. Isbrltugo,
} gratis, ca®:*| nntinervioso, cara !ax Alacoionei es-
orotuloene, Fiabr. e, Nevroaea, Vali- Desd N d
dez Vrogularlza 15 Clrouluolnl do esde el l.o de
’I\Ia Sangrle L - ||”(:|altrjm||to &:os Julio la SOCIE-
inoe, a las Safoiaa dellcgdae y & les
verzonas debilitadas por?L ede){d loe TBMUTUELLB
eiuennedaaes 6 ios exoaaos. DE PUBLICITE
'dt'r%ﬁg&%@fﬁﬁ&?%ﬁ'?ﬂ;'Oﬂ'emo (61, rué Caumarfcin, Paris), de que es director Mr. A. Lorette, es
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ESTAFETA DE PAETIDOS

Si Rigun compaifiero int-intara solicitar las plazas de
médico y farmacéutico de Caseda (Navarra), debe tener
presente que loa que son titulares (densiiii coottnuar en
dicha villa, por contar con las simpatias ¢reiierales del ve-
cinilario y para dejar & salvo la dignidad (irufesional,

Las titulares acostumbran pagarlas ca-la afio & afio y
medio, y entonces lo hacen por orden del gobernador, y
como si esto no fuera bastante, bao rebajado de “50 pese-
tas que daban al médico & 4W, y de 40U que as'guaron al
farmacéutico a 850. Las igualas son mezquinas y mal pa-
gadas.

Si algln compafiero desea mas detalles, se los daran con
gasto el médico y e! farmacéutico de la localid.-d.

— A los que pretendan la vacante de Pulgar (Toledo)
conviénelea saber que de los 24 >vecinos de que cooata el
pueblo tiene igualados 180 un médico hijo del mismo pue-
tlo, que tieue rentas propias y no piensa abandonarle.

VAUAJSTEft

La d emédico cirujano de Arroyomolinos (Madrid). Do-
tacion 15 reales diarios, pagados de fondos munK-ijiales
mensuaimente, por Beneficencia y ajustes particulares;
ademas casa gratis, partos y enfermedades secretas. Dista
cuatro leguas de la capital jior la carretera de Extremadu-
ra; consta de 31 vecinos. Solicitudes hasta el 21 de Sep-
tiembre.

— La de id. id. de Pezuela de las Torres ( Madrid). Do-
tacion IbO pesetas pur la asistencia de las familias pobres y
las igualas con los vecinos pudientes. Solicitudes hasta
el 28 del corriente al acalde D. Felipe Baclulier.

— La de id. id. de Albendiego (Guadalajara). Dota-
cion 300 fanegas de trigo y 83d arroba» de patatas por la
asistencia de todo el vecindario. Solicitudes hasta el 19 del
corriente al alcalde D Pascual Luengo.

— La de id. id. de Tolbsfios de Abajoy Huerta de Abajo
(Burgos). Dotaciéon 150 jie.”etas, IOU fanega» de tr go y 50
cargas de lefia anuales por la asistencia de 100 vecino de
que consta este partido. So'icitude» hasta el 30 del corrien-
te & D. Eleuterio Salas, en Huerta de Ab»jo.

— La deid. id. — portraslado — de Bijue.»ca (Zaragoza).
Dotacién 450 pesetas anuales por la asi-tencia de las fami-
lias pobres y 2.0“5 peseta» da igualas con los vecioo.s pu
dientes. Solicitudes hasta el 15 del comente al alcaide don
Francisco Miguel.

— La de Id. id. de Neila (Burgos), Dotaciéo 200 pe.=eta8
por la asistencia de 10 familias pobres v la» iguala» con 2n0
vecinos pudientes. Solicitudes hasta él 17 del corriente al
alcalde D. Isidro Gonzalo.

— Las dos de id. id. — por terminacién de contrato__de
Toneperogil (Jaén). Dotacién 999 peietas anuales por Be-
nebcencia y las igualas con los vecino- luidieines. Solicitu-
des hasta el 3t del corriente al alcalde D. Juan Mufioz Cobo.

— La de id. id. — por renuncia-de Fuerte del Rey
(Jaén), potaciou 998 jieseta» anuales por la asistencia de
~s faiQili'is pobres y las igualas con los vecinos pudientes.
Consta esta villa de 238 vecinos. Solicitudes Itasta el 30 del
corriente al alcalde D. Juan Francisco Galan Arroyo.

— La de id. id .- por segunda vez — de Villoldo (Falen-
cia). Dotacién 500 pesetas anuales por la asistencia de 30
familias pobresy las igualas con los vecinos pudientes. So-
licitudes hasta el 14 del corriente al alcalde D. Pedro Ca-
rranclo.

— La de id. id. de Frailes (Jaéo). Dotacion 990 pesetas
anuales por la asistencia de las familias pobres y las igua-
las con los vecino.s pudientes Solicitudes hasta el 18 del
corriente al alcalde D. David Garrido.

— La de id. id, de Torrelagnna (Madrid). Dotacién 750
pesetas auuales oor la asi.steucia de 150 familia» pobre» y
las igualas con los vecino» purlicntes Solicitudes hasta
el 3 de Octubre al aicab e D. Feliciano Vera.

— Las de id. id. y practicante — de nueva erencién — de
Hoz de Barbastro, Coscojuela de Yaiitova y Gii.irdia, dis-
tantesentre .'i el que m.s 4 kilémetros (Huesca). Dota-
cién 2.250 pesetas anuales al primero, con residencia en

Hoz, y 750 al segundo, non residencia en Coseojuela. Solicj.
tudes hasta el 15 del corriente al alcalde D. Antonio Buers.

— La de farmacéutico — por terminacién de contrato-
de Cortes de Arenu.-o (Castellén). Dotacién 500 pe.setw
anuales por la a-isteneia de 27 imujili»» pobresy hisigiiH lis
con 370 vecino» pudiente», & razén de 3,75 peseta» cada uao.
Solicitudes hasta el 15 del corriente al alcalde D. Pedro
Tonda.

COKKEtiPUNUEJSGIA

D. Federico Romero.— Hasta ahora no han pagado su sos-
cripcion.

D. Jubo Toledo. — Suscrito al Sioioy Biblioteca v pay*.
do fin Diciembre de) 9o.

D. Fraucisco Perez Martinez. — Pagado Siblo fin Diciem.
hre dei 90.

D. Luciano Moreno. — Id. Siglo Y Biblioteca fin Diciem.
bre dcl 90.
D. Evaristo Fontana. — Id. id. id.

U. Joaquin C -rral.— Id. Siglo fin Diciembre y Biblioteca
primero y seguodo plazos del 90.
D. Doroteo Alcalde. — Id. sigi1o Hti Septiembre del 90.

D. Ju.'6 Reina — Id. Siglo y Biblioteca fin Diciembre
dei 90.

D. Lui» Valle. — Id. Skilo fin Mayo del 91.

D. Miguel Nicolau. — Id. Siglo y Bibututeca fin Diciem-
bre del 9d.

D. Santiago Pérez. — Remitido Jos nUmeros que pide
dia 9.

D. AgU'tin Ibafez. — Id id.

D. Jo»é Real — Id id.

D. Alberto Muria Costes. — Suscrito al Siglo desde l.»de
Agesto y pagado fin Julio del 91.

D. Miguel Uiivas. — i'agado Siglo fin Diciembre del 9.

U. Bi-nito Serrano. — Id SiGLO fin Agosto de! 90,

D. Jore NUfez. — Id. sco1o fin Diciembre del 90."

D. Alfredo Crespo.— Id. Sigto ¥ Biblioteca fin Diciembre
del 00.

D. Manuel Romero (Fregenal). — Id. sigio fin Diciembre
del 00.

D R-ifael Ruiz — Remitido el nUumero que pide.

D. Joaquiu Calvo Matéis, — Pagado Biblioteca fio D-
ciembre del 90.

D. Manuel l.eiras. — Suscrito al Siglo y pagado fin Judio
del 91y Biblioteca primer plazo del mismo.

D. Matia» Garcia Miguel. — Suscrito al Siglo y pagado lio
Ui-tubre del 90.

D Ricanlo Sandiiz Boluda. — 1d, id y pagado fin Diciem-
bre del 90.

D. Pedro Vicente Ballesca. — Id. id. v pagado fin Enero
del 91.

D. Lucas Abad. — Pagado Siglo Y Biblioteca fin Diciem-
bre del 90.

D. Fernando Rubio Marco. — Id. id. id.; remitido los nu-
mero» que [d'le dia 11 de Agosto.
D. Jo.“é Viejobiieno. — Id. mgi o fin Diciembre del 90 j

Biblioteca tercer plazo del 89 y primero del 90.
D Antonio Mendafia. — Id. Siglo fin Diciembre del 90.

n. Marcelino Vidal. — lo. id.

D Auacleto Sanchez, — Id. id.

D. Enrigue Herraz. — Id. Siglo Y Biblioteca fin Diciem-
bre del 90 ; remitido lo que pide el dia 13 de Agosto.

D. Mariano Sani-hez. — Id. Sigio y B b1i teca fin Junio

del 9U; cambiadas las sefias
D. Serapio Mena.— Id sigio fin Diciembre del 90. De b
Biblioteca tiene u.ted pagado para e»te afio 8 pe-et»s.
D. Leopoldo Ca-tro — Recibido el importe del certificado.
D. Leopoldo Blanco. — Pagado Sigto fin Junto dei 91; re
mitido lo que pide el dia 13 de Agosto.

1). Juan Floros Sanchez. — Id Sio1u fin Agosto del 91.
D. Domingo Pascasio Pulido. — Id. s ig1o fin Septiembre
del 90.

(1) Rogamos & nuestros auacrltores que se fijen en esti
seccién.Los que deseen obtener contestacion privada asui
cartas deberan 'emiitir un selle de 15 céntimos, pues dele
contrario se lee contestaré en este lugar de! periédico.
Todos los pagos que se hacen por los sefiores suscritorese*
consignan sin falta en esta seccion. Deben, jmes, éstos re-
clamar prontamente, & fin de evitar perjuicios, si no veo
consignados loa que verifiquen.
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D. Mariano Marco. — Pagado Siglo fin Diciembre del 90.

D. Pedro Barragan. — It!. id.; cambiadas las -efas.

D. José Troyano. — Id. Biblioteca fin Diciembre del 90.

D. José Barrio — Suscrito al SioLO desde 1." de Agostoy
pagado fin Enero del 91; remitido los ndinero« din 15.

D. Luis Vivas — Id. desde 1 « de Julio y pagado fin Di-
ciembre del 90; remitido los nimerus dia 15.

D. Justo Buceta. — Id. desdo 1.“ de A%osto y pagado fin
Octubre del 90. e t,

D. Vicente Matamoros.
15 de Agosto.

-Remitido el numero que pide el

D. Friincieo Ledn Sotelo y Ojeda. — Id. id.

D. Manuel Amaro Cascos. — Pagado Siglo fin Junio de
1890.

D. JO'é Cera. — Id. Biblioteca fin Diciembre del 90.

D. José Maria Caballero. — Id. SioLo fin Dieiembr del 90;
remitiilo loa uimero.s que pide dia 16 de Agosto.

D. Toméas Ravifia. — Suscrito al Siglo y pagado lio Julio
del 91.

D Emilio R. Gémez. — Recibida su cirta.

D- Manuel Guijarro. — lin efecto, tiane usted pagado el

Siglo hasta fin Junio del 91y laBiblioteca hasta fin
Diciemb-e del 90.
D- Pablo Garcia. — Recibida la suya; .«e hara lo que indica.
D- Miuiuel J. de la Vega.— Pagado Siglo y Biblioteca fin
Diciembre del 90

D. L. Aguero. — Remitido loa nimeros que pide dia 18.

D. Juan J Gracia. — Id. el Grosser.

D- Puliearpo Molina. — Id. Siglo fin Septiembre del 90 y
Biblioteca tercer plazo del 90.

D. Manuel Escalona. — Suscrito al Siglo desde 1." de
Agosto.

D. Ju é Rahola y Puignau. —Pagado Siglo y Bibliote-
ca tin Diciembre del 9i).

D. José Segovia. — Cambiadas las sefias.

D. Pedro Arroyo. — Su-cnto al Siglo desde 1.®de Agosto
y pagado fin Enero del 91.

D. Diego Peméaudez de La Chica. — Pagado Siglo fin Di-
ciembre del 90.

D.Rifael de Céniga. — Recibida su carta; conformes; no
debe usted nada.

D, Alejandro Dongil. — Pagado Siglo v Biblioteca fin Di-
ciembre del 90.

D. Joaquin Blanco. — Remitido el niumero que pide.

D. Gumersindo Reyné-'. — Id. id.

D. Juan Ar ta. — Suscrito al Siglo desde L® de Agosto y
pagado fin Julio ilel 91.

~N~Njincleto Banzo Boiea.~ Pagado Siglo fin Agosto de

D. Piitricio Fernandez Abril. — Recibida su carta.

D. Auacleio Sancliez Pueyo. — I1d Id.

D. Castor del Moral. — Suscrito al Siglo desde 1. (e
Aposto.

p. braucisoo Gil. — Cambiadas las sefias.

D. Nicolas Milano.
del 28 de Agosto.

D. Juan Manuel Borrallo.—Suscrito a! Siglo y pagado fin
Julio del 91.

D. Bernarditio Pardo, — Pagado Biblioteca fin Diciembre
el 90.

eRemitido el nim-ro que pide correo

p. Tomas Martinez. — Remitido el niumero que pide.
D. Antonio A ias. ~ Pagado Siglo y Biblioteca fin Di-
ciembre del 90.
p. Deliro Llamas Elu!. — Id. Siglo fin Julio del 90.
. p. Dario Encinas. - M SiGi.o fin Diciembre del 90.
] p ptidro Arroyo. — Uemitiilo el namero que pide,
ip. Severo Mufioz. — Cambiadas las sefias.
| Jsvier del Gélvez. — Pagado Siglo fin Diciembre de
iooU»
D. Toméas Garcia Martin. — Id. Siglo fin Agosto del 91y
BIDLIiiTECA fin Diciembre del 90.
P Isidro Abente. — Remitido el niamero que pide.
A~ tici8Co Ibafiez Aliaga. — Pagado Siglo fin Junio de

D. Je™lis Diaz. — Suscrito al Siolo desde 1® de Agosto y
I P"gHdo_finJuniodel91.

n ¢tfustiii Ibafiez. — Remitido el nimero que pide,
e Hamdéii Socias. — EI Sr. Sol uvisa sii pago ai Siglo fin
| Septiembre del 90.
I .leurtoro Castro — Pagado Siglo fin Dicierab’-e del 90.
| del'oo**** Mige. — Id. Siglo y Biblioteca fin Diciembre
15" Amonio Esleve. — Id. Siglo fin Septiembre del 90.
I 1 Manuel Fraile Garcia. — Id. Siglo fin Diciembre del 90-

Joaquin Casas. — Id. id.

D. José Maria Nogué.H.__El
Septiembre del 90.

n Enrique Tello. — Id. id ; se liaré lo que dice.

D. Manuel E-pejo. — Cambiadas las sefias.

Duna Blanca Curradi, viuda de Ponte, - Pagado Siglo fiu
Uicieinbre d«l 90; remifnlo los nimeros.

Sr. Sauz avisa su pago ilii

D. Martin Blesa. — Id. B bmuTeca fin Diciembre de 1890.

D. Miguel L6épez, — Id. Sigi.» fin Octubre del 90.

D. Veri-imo Dominguez, — Suscrito al Siglo desde |.° de
i?eptiembre del 90.

D. Jo-é Diestro. — Id. id,

n' emplado. — Remitido el nUmero que pide.

D Juse Latorre.—Pagado Sigloy Biblioteca fin Diciem-
bre del 90.

D. Lorenzo Mangas.— Id. Siglo fin Diciembre del 90;re-
mitido lo que pide dia 28.
D. Franci-~co Rubio. — Remitido el Orot™er dia 28

®-jg|~ari8to Navarro. - Pagado Siglo fin Diciembre de

D. Basilio Bsena. — Suscrito al Siglo desde 1.® de Agosto
y pagado fiu Julio del 91.

p. Mariano Azrén. — Pagado Siglo fin Junio del 91.
Antonio Gonzalez Gémez.— Id. Siglo fin Diciembre de
10t7U.

D. Matias Sdinz. — Remitido los nameros que pide dia 30
de Agosto.

D. Antonio VIz'-aino —Suscrito al Siglo desde 1.“ de Agos-
to del 90; remitido los numeros el 23 de \go-to.

D. Lorenzo Gonzalez Riaza. — El Sr. Moya avisa su pago
al Sioi.n fiu Diciembre del 90.

D. José Olave. - La suscripcién de E1 Siglo terminaraen
fin Septiembre y la de la Biblioteca en fin Diciembre
del 9u.

D. Enrique Moliner. — Pagado Siglo y Biblioteca fin Di-
ciembre dei 90.

D, Ju.-é¢ Arnanz y Mato. — Id. Siglo fin Diciembre del 90.

D. Miguel Ruiz Mata. - Id. Siglo fin Marzo del 91 y Bi-
blioteca segundo plazo del 90.

D. Le6n Abena. — Remitido el nUmero que pide dia 2 de
Septiembre.

D. Miguel Raga.-Pagado Sigloy B.blioteca fia Diciem-
bre del 90.

D Calixto Campos Carlos. — Id. id. id.

D. Dosme Gil é Dabel. — Recibida su carta.

D. Lucio A'bar. — Pagado Siglo fin Agosto del 91 y Bi-
blioteca t-reer j.lazo del 90y primero y segundo del 91.

D- Higiuil Orozeo. — Id. Siglo fin Diciembre del

D. Teédulo Santos. — Id. Siglo fin Diciembre riel 90; no
hay inconveniente en hacer lo que dice; remitido los na-
meros que nide dia 5

D. Abelardo Pérez Manfrino. — Sentimos decirle que se ha
agotado el numero que pide.

D. Matias Sainz. — Remitido el dia 5 el namero del 31 de
Ago.sto; de aqui salen todos los nUumeros & su debido
tiempo.

D. Mrnuel Alcaide. — EIl Sr. Sanz avisa su pago al Siglo
fin Diciembre del 90.
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DICCIONARIO

AEDICINA Y CIRUGIA

FARMACIA, VETERINARIA Y CIENCIAS AUXILIARES
POR E LITTRE '
Miembro del Instituto de Praocia.
VKRStON FSPAGOLA DE I.A OEUIMAQMNTA KDICIOX FRANCESA
POK LOS DOCTORSa
t J. AGUIIAB LARS Y M. C&RRERIiS 8ANCHIS

Se publica por cuadernos de abundante lectura, & una
peseta en toda Espafia, habiéndose repartido los cua-
derno.- 33y 31

Pidans-e prospectos y paginas de muestra al Dr. Carreras
Sanchis, calle <le Ruiz, 18, 3 °. Madrd.

1. EMENTUS de quimica ORifAMCA, rediicLirio.s con arre-

lo a las nioilf-rnas t oi-ias por 1), Jn.sé .Moreira v Espinosa,
con un proélogo dal Sr. Martin de Argenta. E-ta olira lormara
dos tmiiu' de resillares dimeiisioiieii, ilustrados con nuinero-
S01 grahado.s, S.- pub'ira por cuaderno,* ile 10 paginas (ha alia-
rerido el iS-") ni pr«-clo de una peseta eu toda Espafia. Los
pedidos al autor, calle de las Pozas, 10, principal derecha,
Madrid, y en las principales librerias.



HIERRO vy

TIZON de CENTENQ

GRAGEAS GRIIVIAU

Diplomba ue aio/Zior — 10 Mea”~Uus.
INCONTINENCIA DE ORINA. ESPERMATORREA.
PERTUBACIONES UTERINAS. LEUCORREA.

I-KKC.0: S PHANCU.-.
DTTFXXiXXO,

" /m<l-WEVAALL AtPA Vi< -M fOH88EBFAH, 119.6«16n d» 8»0 Jultl.

Actigna Faraacia BADHE.EN FER NIEDA DES delfESTOMAGO

GIGON

GOTAS AMARGAS

de

Preparadas laVerdagderaFonDoladeBAUMScoiiiiHABAdeSAN'YGNACIO
DUF PIU i flitaURtKI, |IIrtIgI|t é)erdlda del apetito, pirddg, atlioiataote eaerglco dele|te0|a§
Sistilil Ieglultaprmcrlpu Dintilicaasteidelai dorprincipalel cemidip— I ntciorel rai ? I

Farmaota OXOONt7. RGa Cod-Hiroo, PARIS, / tnludas lii Perm»o/»i.

PEPTONATOjbug”™ PEPSICO Y
DE HIERRO faVoOoIASTASADO

11«<UUS: eOro,HAVRE 1887; >Piala, BARCELONA 1888; UiploiDaileHuoor. TOULOUSE 1887
Do ua gusto exquisito, sin el incuor sabor de hierro; es el mas asimilable de lodu>. |
los rerrusmosos; el 4U0 produce resultados mas prontos y mas constantes.
DOSIS : Una cucharada al priroloro tfaDida una dt las da princlpa/es comidas.
MADR/D.M,GARCIA,Capellanes,lj

~PorMayor,p a h iS.M. BAYARD ll.aaedsSéTljni:
Bd Madrid,' QarcerA y Caetillo, Principe, 19.

VISIO” Folliylil) wn BILSL

INDISPENSABLE A TOOOS LOS MEDICOS y FARMACEUTICOS

POR EL DR.JULIO OROSSER
TRADUCIDO DIRECTANEHTE DEL ALEHAE Y AUSENTADO

pir I» Dres. D. limiD Semt Giisid j D. ferMoilo PcDi liyi

La importaacis deeste FomrxiLARio, escrito por riguroso érden alfabé*
tico, EScomprende leyendo sélo la signiente lista de medicamentos moder*
nos que cootieoe, aparte de enantes desde tiempo inmemorial tiene san
oionadoe la ciencia;

Acetal.— Acido orisoféoico.— Acido esclerotinico.— Adonis vornalis,— Ado-
nidins.*Aloina.*Anda-asBa.”-Antihidropins.— Antipiiins.— Arbotins,'— Aro-
naris cabra.— AsepCol.— BlsUaorieatalis.— Baldo,— Brema],— Biomofocmo.—
Cocaina.— ConvallariamaValis.— Cotoina___Crisarobina— Dnboisina. — Bafia*
nolelna,— Esparcoina.— Eapbocbia*nlifora.— Qelsemiiun aemperviioiia.— Gco-
Uhauisea.— Hamamelie virginiea.— Hazolina.— Holenina.— Hipnono.— Hacina.
Hidraatis canadensis.— Ictiol — Iddol,— Jeqniiity.— Kalrina — Kola.— Kamia.
Lanolina.— Mentol.— Morrhnol.— Naftol.— Papaioa,— Paraldehido.— Porolriua.
Picrotozina.— Piebi,— PUocaepina, — Puocarpidina.— Piridina.— Pisridla ory-
ibrina,-Padofilino.-PoUporaa senox.— Qnebracho. — Qneratins. — Beaorcina.
Talina,— Terpina.— Terpinol,— Timot,— Traumaticina.— Tripolita.— Tripsina,
Urétano,— Vibnmnm pcnnifollnm y machos mas.

Véndese, al precio de 3 peselsa entoda Bspnfia, en las principales li-
brerias. Los pedidos al por ma%or sedirigiran & D. Kainon Serret, Mag-
dalena, 3C, Madrid, Ks inutil hacer pedidos & los que no acomparie el im~
porte eu librauzas del Giro Mutuo, letras de facil cobro, y eu ultimo caso

en sellos de cornos.
] l E>Ia 0, }(llefa

OBRA NUEVA

IHENTUS [ OREfil

Catedratico que fué de Clrugla en la Universidad de Greifswald
TRADUCCION DIRECTA DEL ALEMAN
POR EL DOCTOR FERNANDO PENA Y MAYA

Esta obra consta de tres Toluminosos tomos en 4.° ma-
fOT, de los cuales el | abraza la Parte general, y el Il y
(Il 1a Especial. Cerca de 600 gabados ilustrau el texto.

El mejor elogio que puede hacerse de ella es el haber si-
do deulareda de texto en las UniTcrsidades de Madrid, Bar-
celona, Santiago y Céadiz.

Se hall tde venta, al precio de sesenta pesetas en to-
da Espafia, en las principales librerias.

La Administraciét queda establecida para lo sucesivo en
la Imprenta de D. Enrique. Teodoro, Ronda de Valencia. 8,
esquina & la calle del Amparo, & cujo nombre y sefias de-
bera dirigirse toda la corresponuencia.

I-N IOIIAS LAS IH.ISCM-ALFS KaHMaC AS,
Fharmttcian & St-CT~AOUD (Franoe)

Mm ¢ Hemo Ieeﬁe!dilE% \
Ao'obtdt parla Aca<igmia
HEW.YORK ' da t/adtcifia da ParJt PARIS
Aoapladat por
el fcrr}}ular}g offenal

- CLOROSIS v
METRORRAGIA.

niSA
r a»' tdaa
por at Caatajo madlcai
da 5¢/i ralaraPurio.

Participando de las propiedades del!
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Idades tan variadas que dcleniiiDa ell
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DON MATIAS NIETO SERRANO

Comprende esta obra los principios fundamentales de la Fisiu,
de la Qnimica y de la Biologia.

Tiene por objeto este libro discutir ios problemas iuada-
mentales de lodus las Ciencias de la Naturaleza, Mecnnica,
AstroDoniia, Optica, Aualitica y demas ramos de la fisici,
asi como de la Quimica y la Hiologia. Su estudio puede con-
ducir & la mas recta interpretadou de los hechos de lodai
eslas categorias.

Se vende, al preciodeGpeseta.s.en las principales librerias
y eu la Redaccién de El Siglo Médico. Magdalena. 3G. L'*-

Los sefiores suscritares podrau adquirirla por 5 pesetu.

SOBRE LA TRASMISIBILIDAD
DE ¢ f ERMEDADES POR MEDIO DE LA VADIA
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DR. D. RAMON SERRET

Véndese e.sle opUsculo, al preciode una peseta, eaesU
Administraciéu.

lementos UE patologia quirargiga gdneril, por

el I)r. S. Huuilry, profesor agregado de Cirugia en ia Fa
cultad de Lille. Traducido por D. Rafael Uleoia y Cardona,!
con un prélogo del Dr. D. José Riber.-i y Saos, catedratico c&
Patologia y Clinica quirdrgica en la Encullad de Medicinade
Madrid. Forma esta util é iiileresaiile obra— cuya adquisi-
cion recomendamos — un elegante lomo de paginas edD
grabados intercalados en el texto.

Precio, i<i pesetas.

Se halla de venia en la Administracién, Pizarro, <3, prime-
ro, Madrid, y en las principales librerias.

LICATIONS DU PUOGRICS MIIDICAL, Paris, U, rue ds
rmes. — liecherchr.a cHniques et Ihérapeutiques svr I'epé
lepsie, I'hysterie el (iciioiie.— Coiiipto-rondu des Service
enfanls Idlols, épilepiiques et arnérés do D.cétre pendail
I'anneé i889. par Hourneville, Sollier el Pilliei. Un voluine
in-8.® de LVI+188 pages. Prix, 6 fr.
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