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B O L E T IN  DE L A  S E M A N A

LA8 VIRUELAS EN MADRID. —  LA ALGARADA ESTUDIANTIL.
RESURRECCIONES.

Madrid es sin duda el pueblo más desgraciado 
del orbe. Sólo asi se comprende que se halle tan 
castigado por una epidemia que, quiérase ó no se 
quiera, da desde luego la medida ó el grado de 
ilustración de sus habitantes. En el último decenio 
del siglo X IX  las viruelas no adoptan la forma epi­
démica sino en los pueblos incultos, en aquellos 
eu que por falta de ilustración sus habitantes, lle­
nos de preocupaciones ridiculas muy propias de 
gentes que viveu en el corazón mismo de Marrue­
cos, temen revacunarse y aun vacunar á sus hijos, 
fundados en nu montón de razones que ellos creen 
poderosísimas. En los pueblos cultos podrán hacer 
estragos otras epidemias, poro no la viruela, que

F O L L E T I N

S O B R E  L A  M O R F O L O G ÍA  D E L  B A C IL O  V ÍR G U L A

Q uerido A n g e l ; H a llándoroe en P a r la , nuestro común 

amigo Carlos R ich et, d irector de  la  M evista  C ie n tífica  y  p ro­
fesor de  F is io log ía  en la  Facu ltad, m e  preguntó con interés 

por Ferrán . N o  es e l ilustre sucesor de B éclard  uno de esos 

liom bres á  qu ienes la  van idad  c iega  y  m iran  á lo s  demás, 

desde la  altura leg ítim am ente  conquistada, con olím pico 

desdén ; es más b ien  un soldado c ientífico que, adornado de 
las insignias de genera l, fra tern iza  c oa  todos los que Iioara- 

damente com baten  por la  verdad . P o r  eso fu é  uno de ios 

primeros en  Francia  en pon er de  re lieve  la p rioridad  de ios 

trabajos de nuestro querido am igo Ferrán, fren te  á los del 
ruso G am ale la ; y  para probarte con cuánto in terés sigue ¡a 

marcha de lo que puede re ferirse  á  nuestra ciencia, l ie  aquí 

lo que le í en e l ú ltim o núm ero de su periód ico, con e l títu lo 

de D cB ai-ro llo  y  evolución del m icro b io  de l cólera, artículo que 
traduzco y  m e apresuro á enviarte :

«Recordarán  qu izá nuestros lectores que á ra íz de la  e p i­

demia colérica  de 1884 y de  ios fam osos ensayos de vacuna­

ción in tentados en E spafia  p o r  e l Sr, Ferrán, este m édico 

había adelantado qu e e l m icrob io  del cólera form aba, á c ier­
ta fase d e  su desarrollo , una espec ie  de con ldeas qu e las d e ­

lleva ya producidas en la corte de España eo lo que 
va de año muy cerca de 2.000 defunciones. Esto no 
es obstáculo para que las gentes, pasada la preocu­
pación del momento, dejeu entrar tranquilamente 
en sus casas la epidemia, y ima vez franqueada la 
puerta á las viruelas, teman revacunarse los demás 
individuos de la familia para no atraerlas con la 
vacuna. ¡Es, sin duda, una felicidad vivir en países 
como éste! Aquí todo el mundo sabe do Medicina y 
de profilaxis de las enfermedades, no tanto, sino 
más que el médico. ¡Y  luego pondrían el grito en 
ei cielo sus libérrimos habitantes si atados codo con 
codo se les llevara á revacunarse! ¡Oh dichosa, di­
chosa mil veces la libertad que nos consieute vario- 
fizarnos y variolizar á nuestros semejantes!

*

Fundados en esto los estudiantes— ya que por 
ahora no saltaba ningún otro pretexto— pensaron 
pedir al ministro de Fomento... ¿qué dirán uste­
des? ¿Que, de acuerdo con el de Gobernación, hi­
ciera cuanto le fuera posible para que en brevísimo 
plazo quedaran todos revacunados? No, sino que 
dispusiera el cieiTe de la Universidad hasta tanto 
que la epidemia tuviera á bien desaparecer de la 
corte; que luego, allá por Febrero ó Marzo, ya vol­
verían ellos á pedir recomendara á los catedráticos 
indulgencia en los exámenes, por la brevedad del

m ás bacterias no producían. Se recordará  tam bién  la  acogi­
da que m erecieron  las afirm aciones de F e rrá n ; en un p roce­

so bastante som ero se declararon im puros sus cu ltivos y  se 
pasó adelante.

>Sin em bargo, en 1885, un m icrob ió logo  inglés de  gran 

autoridad, M . E . K le in , com probaba que se hallan  en v ie jos  
cu ltivos  del m icrob io  d e l có lera  célu las redondeadas d e  d i­

feren tes  tam afios conten iendo vacuoios, célu las que después 

de rom perse  se  transform an en v írgu las. P e ro  estas obser­
vaciones llam aron  poco la  atención, aun cuando se referían 

á form as seguram ente desconocidas en la b io log ía  de los es- 

ch izo fltos y  que entrañaban adem ás una cuestión im portan­
te  de clasificación.

•E ste  estud io  de la  m orfo log ía  y  evo lución  del bacilo  v ir ­
gu la  acaba de ser tratada de nuevo  por D ow deaw ell. qu e lia  

hecho en este concepto observaciones curiosas que sin duda 

m odificarán  bastan te las nociones clásicas referen tes á  la 

naturaleza, evo lu c ión  y  clasificación de ¡as bacterias.

iC iilt iv a n d o  e l bac ilo  v írgu la  A 38“  en v e z  de cu ltivarlo 
á 20“ com o se hacía hasta b oy , M . D ow desw e ll h a  com pro­

bado que esta supuesta bacteria orig inaba una serie  de for- 

mas de célu las redondas, am iboideas y  otras, producidas 
p o r  espórulos.

>Lrs consecuencias de estas observaciones, que acaba de 

pub licar su autor en los A n a le s  de M ic ro ffra / ia  [núm ero del 

20 de Septiem bre de 1890) y  que parecen irreprochables,
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curso y  otros excesos. | Cuán dura pero merecida­
mente nos juzgan por esto los extranjeros, que 
aconsejan al ministro de Fomento que en lugar do 
cerrar las clases mando revacunar á todos los esco­
lares 1

Conviénenos hacer constar que en la manifesta­
ción del miércoles último no tomaron parto los es­
tudiantes de la Facultad de Medicina, tan tildados 
de revoltosos, á pesar de las excitaciones do los 
compañeros de las demás Facultades.

Anunciase para dentro de breves días la inaugu­
ración de las tareas de la Academia Médico-Qui­
rúrgica y  las de la Sociedad do Higieue, estando 
encargados de los discursos respectivos los Sres. Es­
pina y Mariscal. Por su parto, la Real Academia de 
Medicina apréstase á elegir on breve nuevos acadé­
micos en las vacantes de los Sres. Sánchez Ocaña y 
Maestre de San Juan, á las cuales aspiran, según 
tenemos entendido, ranchos y muy distinguidos pro­
fesores. Veremos qué resulta de las votaciones pró­
ximas.

D e c io  C a b l á n .

M A D R ID  23 DE N O V IE M B R E  DE 1890

T U M O R E S  D E L  O V A R IO  

L A  O V A R I O T O M I a  E N  B A R C E L O N A  (2)

Respecto de este punto, es reciente, y perfectamente 
oportuna en este lugar, la opinión que el Dr. Fargas ha

(1 ) -V éase  e l núm ero  1.923.
(2 ) E ste  artículo, concluBÍón de lo s  m uy brillan tes  que

son ; que e l m icrob io  del cólera , ba jo  la  form a de espirilo, 

no es Inés que una fase del desarrollo  de un protozoario. Y a  

se l ia  sosten ido qu e loa esp irilos  de la  fieb re  recurrente no 
eran otra  cosa que apéndices desprend idos de un hem ato- 

zoario  análogo a l parásito d e l palud ism o descrito  por L ave - 
r a n ; ias recientes observaciones liab lan  en e l m ism o sentido 

d e  la  re lación  de ios esp irilos con los protozoarios.

>Sábese que antes de  las observaciones de P as tea r  y  K och  
a lgunos autores hab ían  em itido  la  id ea  de que las bacterias 

podrían  m uy b ien  no ser otra cosa qu e form as del desarro­

llo  de organism os más e levados, ó qu izá  represen tar sula- 

m ente los órganofi de estos ú ltim os. I.a fech a  en que se fo r ­

m ularon  estas liipútesis les qu ita eviden tem en te  m uclio va ­
lo r ; p ero  recien tem ente un sabio que es autoridad en estas 

m aterias, M . B ü tsciili {  ü e b e r de n  B a u  d e r B a lrte rie n , L e ip ­
z ig , 1890), llegaba  á esta conclu.sión : qu e e l con ten ido celu­

la r  de  algunos esch izo fitos se com pone p rincipa lm ente de un 

núcleo ó sustancia nuclear y  una capa delgada p erifé r ica  de 
citop lasm a; esta estructura hace que se parezcan  m ucho 

estos esch izo fitos á los espern iatozoarios, cuya estructura ha 

sido estab lecida en los m ism os térm inos por K ó llik e r , hace 

tiem po.

>Sin v o lv e r  á l a s  ideas, reconocidam ente falsas, de Ncege- 
li y  Sachs acerca de la  iden tidad  de la  natura leza de los es- 

chizofl,to8 y  de los hongos con m icelio , M . D ow desw eü  |)ien- 

sa que si las form as eaporlferas de las bacterias representan

formulado de los actuales conocimientos de los gérme­
nes morbosos y de los ventajas é inconvenientes de loa 
procedimientos antisépticos en Cirugía abdominal. A 
fin de no desvirtuarla en lo más ininimo, voy á copiar 
las conclusiones de su discurso á la Academia y Labo­
ratorio de Ciencias médicas de Cataluña (1):

1. a Actualmente no es discutible la teoría pansper- 
mista en sí, aunque en sus detalles esté en sus orígenes 
y falte unidad de criterio entre los autores.

2. a A medida que se conocen mejor los gérmenes ó 
agentes patógenos pierden su importancia etiológica, 
porque se ven las condiciones que necesitan para pro­
ducir sus letales efectos.

3. a La creencia de que todos los microbios eran pa­
tógenos en cualquiera condición, originó el fanatismo 
inmotivado de los cirujanos en la benéfica acción de 
los agentes antisépticos.

4. a De todas las condiciones que más favorecen la 
infección, la más temible es el contagio.

5. a La acción de lo.s agentes antisépticos en gene­
ral, dada su fácil absorción, es siempre tóxica en ma­
yor ó menor grado, aunque rara.s veces llega á ser 
mortal.

6. a La mayoría do las prácticas antisépticas son ilu 
sorias como á tales, é incapaces de matar una infec­
ción, como lo creen muchos autores.

acerca fie  la  ovarío tom ía  ha ven id o  pub licando en este pe 
riód ico  nuestro ilustrado co laborador Dr. A ltabás, nos fné 
rem itido  antes de aparecer en e l núm ero an terior e l del doc­
to r  M ackay, cuando éste se hallaba ya  en la im prenta- Es 
seguro que si el Dr. M aekay hub iera  esperado qu e e l Sr. A l­
tabas coiio luyera  sus articn los, h abría  estado en gran parte 
con form e con este señor, según podrá verse  en este articu­
lo . —  L .  R .

(1 ) Véase e l acta de la  sesión púb lica  inaugural celebru- 
da en 13 de F eb rero  de  1889.

especies independ ien tes y  autónomas, por e l contrario, las 
especies p rivadas de esporos (e n tre  las cuales es preciso co 

lo ca r los esp ir ilo s ), especies poco conocidas por lo demás, 

podrían  ser fases  transitorias de  la  evo luc ión  de organismes 

más e levados, ó qu izá solam ente sencillos órganos ó produc­

tos celu lares de  estos ú ltim os; p rodu cios  dotados de una 
ex istencia  transitoria  independ ien te  y  de  un p od er pasajero 

de  m u ltip licación  p o r  escisión, com o se ve  en otros  casos ya 

conocidos.

>Sea de esto lo  que qu iera, esta evo luc ión  d e l m icrob io  del 

có lera  puede exp lica r el hecho repetido  de qu e en  algunos 

casos no dudosos no se pud iera com probar la  ex is ten cia  de 
ninguna vírgu la . Q uizá tam bién  esta es la  causa p o r  la  cual 

este m icrob io  no se ha v is to  en lo  in terio r del organismo, 
pues b a jo  su form a de célu la  am iboidea, su observación 

d eb e  evid en tem en te  som eterse á una técn ica com pletam ente 

d istin ta  á la  que se em p lea  par.n la  in vestigación  de las bac­

teria s .»

H e  aqu í e l artícu lo  de la  R e v is ta  C ie n ilj ic a , que m e ap re ­
suro á com unicarte á fin  d e  que te  regocijes interiorm ente, 

com o yo, de  que en e l ex tran jero  se haga ju stic ia  á  loa no­

b les  desve los  en pro  de la  c iencia m éd ica de nuestro muy 

estim ado am igo Fcrrán.

T u yo  s iem pre,
Manuul iiB Toi.oba Latoub.

París 24 de Octubre do 1890.
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ibra-

7. a En CirngJa abdominal, las regiones interesadas 
presentan condiciones abonadísimas para que los efec­
tos tóxicos do los antisépticos se manifiesten con más 
fuerza.

8. a Las soluciones antisépticas tienen en Cirugía 
abdominal más inconvenientes que ventajas.

9. a El lavado del peritoneo y su desagüe en casos 
dados valen más que todos lo.s agentes antisépticos.

10. Todas las prácticas de la Cirugía aséptica son 
aplicables á la Cirugía abdominal.

11. El estudio de las estadísticas de la Cirugía ab­
dominal antes y después de los antisépticos, demuestra 
bien claramente que la acción específica atribuida al 
procedimiento es una falsa interpretación de los ciru­
janos.

12. A medida que en la laparotomía se van susti­
tuyendo las soluciones fenicadas y  otros agentes micro 
bicidas por una buena higiene y limpieza extremada 
en los menores detalles, mejoran las estadísticas y apa­
rece palpable el extravío que sufrió el criterio de la 
mayoría de los cirujanos contemporáneos.

y  13. Demostrado que los procedimientos asépticos 
previenen la infección; que el lavado del peritoneo con 
líquidos inertes como el agua hervida arrastra las par­
tículas de tejido muerto propio para la descomposición, 
sin infectar dicha serosa, y que el desagüe en casos da­
dos-lleva al exterior humores de excreción que, apri­
sionados en la cavidad abdominal, podrían ser origen 
de infecciones, debe actualmente sustituirse el uso de 
los procedimientos antisépticos por los citados anterior­
mente.

El Dr. D. Alvaro Esquerdo. de quien nos hemos ocu­
pado en páginas anteriores, intervino en esta discusión 
manifestándose conforme con lo expuesto, siempre y 
cuando el cirujano pudiere operar en condiciones ven­
tajosas; pero que cuando se ha de operar en estableci­
mientos en que se hayan acogido individuos aquejados 
por enfermedades infecciosas, y por lo tanto la atmós­
fera contenga muchos gérmenes, el uso de los antisép­
ticos se impone; que si bien es indudable que los me­
dios antisépticos no destruyen en absoluto los gérme­
nes infectivos, es cierto que á lo menos detienen sir 
vitalidad ó su desarrollo, y acaso ejerzan alguna acción 
sobre los productos de los microbios, explicándose así 
que se pueda volver aséptica una herida anteriormente 
séptica,

He aquí resumidos el juicio y conducta que se sigue 
por los cirujanos de Barcelona en todas las operacio­
nes, y principalmente 'en las del vientre. Como que 
obran ini]nilsndo3 poj' los últimos adelantos y perfec­
cionamiento del arte quirúrgico y de conformidad con 
Jas modernas enseñanzas de la bacteriología experi­
mental, no cabe ponei' reparos ni señalar deficiencias.

Por otra parte, ahí están ios hechos — estadísticas — 
que hablan con tanta elocuencia como las palabras más 
inspiradas.

¿ A qué hablar de métodos operatorios cuando todo 
se puede curar si se procede asépticamente ? Antes ocu­
paban gran espacio en la enseñanza las lecciones sobro 
septicemia, llebitis, trombosis, pibemia, erisipela, íie-

mones, trismo, gangrena hospitalaria; todo lo cual tie­
ne hoy, dice el j)vofesor Bülroth, ó debe tener, añadi­
mos nosotros, porque en España, por punto general, no 
estamos tan adelantados, sólo importancia históri­
ca (1).

¡it

Vengamos al caso y procedamos sin apasionamiento; 
que mal se avienen con la investigación de la verdad y 
la seriedad de la ciencia las exageraciones de escuela y 
los entusiasmos irreflexivos.

Es una verdad que el método antiséptico está ahora en 
una de sus más importantes evoluciones, pues algunos 
cirujanos pretenden reemplazar á los antisépticos por la 
asepsia quirúrgica. Ya hace algunos años que en Ingla­
terra, América y Alemania los cirujanos, y más parti­
cularmente los ginecólogos, se esfuerzan en transformar 
él modus faciendi de la práctica antiséptica, pensando 
que todas las soluciones antisépticas son más ó menos 
tóxicas, y operando, por consiguiente, aséptica y no an­
tisépticamente. Pero discurramos un poco con criterio 
sano y de manera neutral, y veremos cómo unos y otros 
tienen razón, cómo la asepsia y la a7iíise})sia están justi­
ficadas segün los casos, y cómo, en fin, e! criterio ó 
proceder mixto eon\’iene usar según Jas circunstancias. 
Hay, pues, que ser, como en la mayor parte de las 
cuestiones médicas, ecléctico. Eso es lo racional y lo po­
sitivo la mayoría de las veces.

El método antiséptico nació al calor de las teorías 
microbianas, merced á las que se pensaba en la maléfi­
ca influencia que ejercían los microbios del aire en las 
complicaciones de las heridas, y fué sobre todo estable­
cido para combatir estos peligros. Cuando un cirujano 
utiliza el método antiséptico en todo su rigor, se pro­
pone, en virtud de esta doctrina, preservar á su opera­
do de toda intoxicación que pueda venir de su inter­
vención ó del enfermo mismo. No estando seguro de la 
asepsia de sus manos, de su campo operatorio, de sus 
instrumentos, de sus esponjas, etc., utiliza los antisép­
ticos, que reducen al mínimum las probabilidades de 
una inoculación séptica.

Ahora parece que la práctica demuestra que los mi­
crobios de la atmósfera no son los más peligrosos, y que 
urge desinfectar lo que se encuentra en contacto con 
las heridas; las manos, los instrumentos y las piezas de 
curación. De aquí han resultado dos modificaciones 
importantes. El apósito ha sido simplificado, la desin­
fección de objetos se hace más rigurosa. Se ha recono­
cido que los líquidos antisépticos son insuficientes para 
procurar la asepsia de estos objetos, y se ha recurrido á 
la esterilización por el calor para obtener este resul­
tado.

V  aquí viene la aplicación del método mixto, como 
ha dicho recientemente F. Terrier (2), y aquí en Barce­
lona hace años que lo emplea el Dr. Cardenal. El uso

(1 ) Véase e l discurso inaugural pronunciado ea la S ocie­
dad de los M édicos dé V ien a  en M arzo  de 1800, acerca del 
I n f lu jo  de la a n lÍ8e2>sia en ¡os métodos op' ra lo rio s , la  enso- 
f ía m a  de la  C ir u g ía  y  la  constriicción de hosjñlales, por e l 
p ro fe so r  B illro tli. —  W ie n e r M e d . B l . ,  m im . 16,1800.

(2) Congreso de L iraoges, A gos to  de 1890.

Ayuntamiento de Madrid



696 E L  SIGLO MEDICO

de ios antisépticos se impone cuando la lesión por la 
cual se practica la operación ha determinado una into­
xicación local, como sucede en Ja abertura de una co­
lección purulenta superficial ó profunda, de un foco 
séptico cualquiera, cuyas paredes hay que abrir y  lim ­
piar para obtener la curación por prim era intención. 
E n  todos aquellos casos donde la región sobre la cual 
se va A operar esté infectada prim itivam ente, se conci­
be fácilmente que la a sep s ia  sea insuficiente. S i no se 
puede esterilizar completamente las partes sobre las 
cuales se va á obrar quirúrgicamente, pougámoslas á lo  
menos en las condiciones de obtener la curación rá p i­
da, sin supuración. l ie  aquí la oportunidad y  eficacia 
del in é lo d o  a n Iisé p H co .

Por el contrario, á la a n tis e p s ia  se puede ventajosa­
mente sustituir con la a sep s ia  todas las veces que la 
región sobre la cual se opere se halle indem ne de toda 
inoculación séptica, como ocurre en casi todas las gran­
des operaciones quirúrgicas, principalmente las abdo­
minales.

H e  aquí la necesidad de ser ecléctico, como antes 
decíamos. Se debe proceder asépticamente siempre que 
se pueda; mas téngase presente que no en todas las 
ocasiones ó intervenciones de nuestro arte se puede con­
seguir, y  que no está tan desligado como se pretende 
uno y  otro proceder.

Los éxitos obtenidos por Bantock y  Lawson T a it  sin 
antisepsia —  dicen ellos —  no son rigurosamente cier­
tos. Porque ellos someten las esponjas á un tratamien­
to antiséptico especial, los dos observan una limpieza 
exquisita durante el curso de la operación, y  tienen 
m ucho cuidado de que á beneficio del agua hervida y  
caliente se laven bien las heridas y  desaparezcau los 
coágulos que pudieran dar origen á la infección.

L a  acción irritante de las soluciones antisépticas 
fuertes debe evitarse, sobre todo cuando se trata del pe 
ritoneo. L o  que Lister dijo en el ú ltim o Congreso M é­
dico Internacional de Berlín  fué que le parecía preferi­
ble la solución de sublimado al 1 por 1.000 al agua 
hervida simple, y  que el cianuro doble de zinc y  de m er­
curio es un antiséptico mucho mejor y  menos irrita n ­
te que el ácido fénico. A l  hablar de E l  estado a c tu a l de 

la  C i r u g ía  a n t is é p t ic a ,  n i  «se  desautorizó á sí p ropio», 
como ha dicho y  escrito un distinguido colega del que 
esto escribe (1), n i afirmó en absoluto que el « drenaje 
constituía u n  poderoso inconveniente para la cicatriza­
ción de las heridas». E l  que este ilustre cirujano haya 
modificado algo la técnica de su doctrina antiséptica, 
uo quiere decir que ésta haya fracasado, u i que se sien­
ta « avergonzado» por haber aconsejado y  difundido su 
empleo, para gloria de la ciencia y  beneficio de la h u ­
m anidad. Y  que ésta es una verdad universalmente 
reconocids, lo prueba el hecho fleque todos los principa­
les sabios de Europa reunidos en el Congreso de Berlín  
tributaron á Lister una de esas ovaciones tan ruidosas, 
cariñosas y  espontáneas, que sólo á los soberanos de la 
ciencia les está reservada. Los aplausos y  las imponen­

tes manifestaciones de simpatía y  admiración se repe­
tían siempre que Lister se presentaba en las sesiones, 
y  principalm ente á su paso por Copenhague, de vuel­
ta  de Berlín,

Hace más de treiuta afios decía el gran cirujano Né- 
la tó n ; « H a y  que levantar una estatua de oro al que su­
prim a el p u s ,»  «  H o y  el pus ha sido desterrado de nues­
tros hospitales, y  no resta más que elevar la estatua á 
Lister y  agrupar en los bajo-relieves á los Koeberlé y 
otro.s sabios que tanto bien han hecho siguiendo los 
consejos y  enseñanzas del inm ortal cirujano inglés» (1).

E l  uso del s p ra p ,  L ister y  la m ayoría de los cirujanos 
le han abandonado, Pero no ciertamente porque crean 
todos en los muchos defectos de que se le acusa, entre 
ellos el de que uo sirve, puesto que las heridas no se 
infectan ja m á s  por el aire, y  aquí hay que distinguir 
entre el aire h ig ié n ic o  y  el v ic ia d o ,  sino nrás bien porque 
es in ú til y  perfectamente desagradable para el operador 
y  ayudantes.

Por si esto no bastara para comprender que no es tan 
iunecesario el uso del s p ra y ,  y  auu cuando lo fuera, no 
llega á ser perjudicial su empleo, y con ciertas sustan­
cias mucho menos todavía, diremos que el profesor 
Rein, de K ief, ha instalado en su notable sala de ope­
raciones un aparato en el que, á beneficio de unos tu ­
bos combinados, se proyecta una sustancia antiséptica 
sobre una placa de porcelana, desde la cual finamente 
pulverizada se difunde por Ja atmósfera, y  la lava, la 
desinfecta completamente. ¿Q ué es esto, pues, más que 
el s p ra y  en grande, mecánica ó ingeniosamente estable­
cido? (2).

H a y , en verdad, en e! método antiséptico algunas 
prácticas casi inútiles, ó superfinas si so quiere; pero 
¿son perjudiciales, nocivas en su aplicación al organis­
mo hum ano, quirúrgicamente considerado? N o. S i hay 
algunas, deben proscribirse en absoluto. Años atrás se 
empleaba la solución de ácido fénico en las operaciones 
de vientre. Convenciéronse los cirujanos de que era 
perjudicial, y  la suprim ieron. H o y  se usa el agua her­
vida en sustitución de aquella sustancia, ó el sublim a­
do al 1 por l.CWO ó por 2.ÜU0. Aunqu e  luego se demues­
tre que el agua potable pura, aireada, lim pia , se puede 
emplear con la m ism a seguridad ó confianza que la 
hervida y  caliente, no habrá motivo de arrepentimien­
to por no haberlo hecho antes. Por la sencilla razón de 
que con el agua hervida sim ple no se ha provocado 
n ingún  accidente ó complicación, y  ninguna enferma 
ha muerto victim a del uso de este antiséptico, hasta el 
punto de mortificar la conciencia del operador. He 
aquí ei punto ü  objetivo capital del cirujano ante la

(1 ) V éase la  R e v is ta  de S a n id a d  M i l i t a r  d el l .o  de Sep­
tiem bre  últim o.

l l )  X e  Tem pe, ju eves  6 de N o v iem b red e  l&l'O. A cadém ie  
de M édeeine. —  Palabras prom m ciadas por T e rr ie r  con m o­
tiv o  de  lii o p eratio n  de K o e b e rlé ; de l'hgstéropexíe  abdom inale  
a nterieure .

(2 ) £1 que desee más deta lles de  esta herm osa instsla- 
ción puede consultar e l periód ico  ruso V ra c h  (1890, n ú m e­
ro  34 ) y  e l C e n tra tb la t f ü r  & ynek o lo gie  (1890, núm. 40), 
donde la  describe perfectam ente e l D r. K . Sapeshko.

Y o  debo este conocim iento a l ilustre p o líg lo ta  y  respeta­
b le  am igo Dr. Sentiflón, y  tengo m ucho gusto en s ign ificarle 
aquí m i gratitud.
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aplicación, uso ó empleo de las sustancias consideradas 
como antisépticas. Es decir, que lo que puede ser inútil, 
pero no perjudicial, puede y debe emplearse. Loque 
además de ser inútil puede provocar, próxima ó remo­
tamente, algún trastorno en el operado, ó poner en pe­
ligro su vida en el curso de una herida terapéutica, eso 
jamás debe emplearlo el cirujano que se precie de pru­
dente y entendido.

Más claro todavía. Si en el curso de una operación de 
ovariotoraía nos faltara el agua hervida ó la solución de 
sublimado, no nos apuraríamos, éimpertérritosy llenos 
de esperanza proseguiríamos la operación, haciendo uso 
de agua de fuente que hubiera á mauo, Pensamos que 
esta circunstancia ó accidente no habría de complicar 
por sí sola la buena marcha de la operada. Mas si tene­
mos cuanto es necesario, con la profusión y lujo que 
hay, por ejemplo, en las grandes clínicas de Rein, Breg- 
mann, Lister, Poncet, etc., etc., y en la Casa quirúrgica 
del Dr. Cardenal, infinitamente mejor. De esta mane 
ra, como dice Billroth, se puede garantir la curación en 
la totalidad de los operados.

Hemos terminado, con el desaliño é insuficiencia que 
nos es peculiar, la tarea que nos prometimos tratar. No 
hacemos conclusiones, por creer las sabrá deducir con 
mejor criterio el lector.

Para rendir justo y leal homenaje de respeto y admí- 
ración á los cirujanos españolea que han practicado ¡a 
ovariofomía, poniendo tan alto como se merece el nom­
bre y el prestigio de la Medicina práctica, vamos á con­
signar aquí los nombres de todos ellos.

No poseemos datos exactos y precisos de todos, abso­
lutamente de todos los cirujanos y ovarioiomias ejecu­
tadas, pero apuntaremos los que hemos encontrado en 
diversos periódicos, revistas científicas, ó publicados 
por otros medios. Como el objeto nuestro fiié hablar 
sólo de la ovariofomía en Barcelona, nada más que esto 
hemos intentado. No hemos pedido noticias á nadie y, 
naturalmente, desconoceremos algunas operaciones he­
chas. Esto no obstante, si algún cirujano ó médico, de 
alta ó modesta jerarquía, ha practicado alguna ovario- 
tomia y  no se menciona en este sitio, desde luego le su- 
pilcamos perdoue la omisión y nos avise particular­
mente (1), para subsanar la falta.

La primera que se hizo en España la practicó el doc­
tor D. Federico Rubio en Sevilla, año 1863 (2). Des­
pués ha hecho 14 y 1 =  15.

D r. G óm ez T orres  (1 8 7 2 )........................ 1
—  M anrique de L a ra  (1 8 7 3 ).................  1

—  CreuB (1 8 7 4 -8 3 ).................................. 4
—  L o sa d a  (1 8 7 4 )....................................... 1

—  R evu e ltas  M on tie l (1 8 7 6 ) (J e r e z ) .  . . 1

—  E ncinas ( 1877- 82) ....................................  3

—  Jerem ías D ehesa (1879) (S an tia go ). . 1

- -  R ibera  (1 8 9 0 ) ...................................... 1 tundí.

(1 ) R eg im ien to  In fan te r ía  de  Guipúzcoa, Barcelona,
(2) D e  las prim eras dos ova rio lo in ías— 1863 -1880— tiene 

un cuadro La ovariotoniia en España, discurso del doctor 
fu lid o .

Dr. P ére z  (A lb ace te , 1 8 8 0 ) ........................  i

—  R od rígu ez Fernández (M á laga , 1881). 1
—  M arian i (1882 )..........................................  4

—  Cam isón í 1 8 8 2 - 8 4 ) ................................. 2

—  C astillo  P if ie jT o  (1 8 S 3 -8 4 )..................  ]
—  N avarro  (D  J. M . )  (C a s te lló n ).  . . .  1

—  M eaén d ez Quintana (1884 ). . . . . .  1

—  N a va rro  (D .  J . ) .......................................  ]
—  K ie p e r t ......................................................... j

(E s te  señor nos parece que tien e alguna más.)

—  Cárceles Sabater (D .  M .), —  H is te ro -ova r io tom ia ;

extirpac ión  d e  la  m atriz, ovario , trom pa, lig a ­
m entos del lado izqu ierdo , parte de  loa del de­

recho y  17 tu m ores; leucom iom as de Zenker 

que pesaban 4,780 k ilos. —  Curación. —  Añ o  
de 1885.

—  A rp a l y  D aina (D .  F .), catedrático  de O peracio­

nes en la U n ivers idad  de Zaragoza, p ra c ticó la  

p rim era y  única en A ragón  el año 1887. —  C u ­
ración.

—  C e r v e r a (D .  E u lo g io ) ( 1 8 8 8 ) ..................  l  corídi.

R e g ió n  va lenc ian a .

D r. M a s ...........................................................  jq

—  C andela ..............................  &

—  C antó ...........................................................  2 •

—  F e rre r  y  V if ie r ta ....................................... 1

—  S o ler (M a n re s a )........................................ 1

E l Dr. D . E ugen io  G u tiérrez, d e l In s titu to  de  Terapéutica 
O pera toria  (H o s p ita l de  la  P r in cesa ), C lín ica de G inecopa- 

tía , desde el I.® d e  O ctubre  al 31 de M arzo  de 1889-90: ova- 
rio tom ias, 8 ; 7 curadas.

E n  B arce lon a .

D r. F a r r e r a s .....................................................

—  V id a l S o la r e s ...........................................  1

—  B o n e t .........................................................  1

—  B a tlle ............................................................ X

—  T ou rs ............................................................  1

—  S o j o .............................................................  5

—  A . E sq ae rd o ............................................... g

—  F a rg a s .............................................................. 3 3

—  C ardenal...................................................... 5 0

N o  a p a rec en  m á s  en  la s  n p u n la d a s  a q u í ;  p e ro  c ree ­

m o s  q u e  con  las q u e  n os  h a b re m o s  d e ja d o , p o r  ig n o ­

ra r lo  s egu ra m en te , y  a ig u  ñ as  q u e  se h an  p ra c tic a d o , s i 

b ien  n o  n o s  c o n s ta  c u á n d o  n i p o r  q u ié n , en  S an ta n d er, 

S e v i l la ,  V a l la d o l id  y  a lg ú n  o tro  p u n to , b ien  se p u ed e  

•asegurar q u e  se a p ro x im a r á n  á  2 0 0  la s  o va r io to m ía a  

p ra c t ic a d a s  e n  E sp a ñ a .

¿ C u á n ta s  d e fu n c io n e s  h a y  e n  estas  2 0 0 ? le  o cu rr irá  

p r e g u n ta r  a l  q u e  e s to  lea . N o  lo  sab em o s  con  certeza , y  

p o r  e so  n o s  c a lla m o s .

•
•  •

L o s  c iru ja n o s  q u e  m á s  v ec es  la  h an  p ra c t ic a d o  en  el 

m u n d o  s o n ; L n w s o n  T a i t ,  q u e  está  p r ó x im o  á  L e rm iiia r  

e l te rc e r  m i l la r ;  S p e n ce r  W e lls ,  q u e  n o  h ace  m u ch o  

pa.só d e l s egu n d o , y  P éa n , q u e  h.a p ocos  m eses  ce leb ra - 

b a  su  a r r ib o  a l p r im e r  m i l la r  con  u n  b a n q u e te  á  sus 

c o le g a s  d e  la  A c a d e m ia  F ra n cesa .

E s to s  son  lo s  tr e s  c a m p eo n e s  d e  la  o v a r io to m ía  en  e l 

m u n d o .

Im it a n d o  su e je m p lo ,  e m u la n d o  sus le g ít im a s  g lo ­

r ia s  y  e s tu d ia n d o  c u a n to  estos  y  o tros  m u ch o s  in sp ira -
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dos y peritísimos cirujanos hacen, hion podemos los 
demás aportar nuestro humilde contingente.

La ciencia médico • quirúrgica presenta horizontes 
vastísimos y su ejercicio es sublime cual la misión de 
los ángeles.

Tengamos las virtudes de éstos é inspirémonos en 
Aquel que todo lo rige, y asi, en pos del progreso mé­
dico, podremos corregir los vicios de la sociedad y las de ■ 
formidades de los komh'es.

D r . Julio  A ltabas,
Médico militar.

LA C U R A C IÓ N  DE  LA T U B E R C U L O S IS  (1)

EL ARTÍCULO DE KOCH

T od os  los p eriód icos  a lem anes y  m uchos extran jeros  re ­

producen  e l escrito  publicado p o r  K och  en e l Deutsche M e- 
dicinische W o c h e n s c rift d e l v iern ee  ú ltim o, y  todos e llos  tr i­

butan  frases de e log io  y  adm iración  a l ilustre m édico b erli­

nés. E l hecho de haberse vend ido cien m i l  e jem plares  en  un 
so lo  día paten tiza  la  ansiedad con que se esperaban las e x ­

p licaciones d e l sab io  p ro fesor, y  no lo  dem uestra m enos el 
núm ero considerab le  de  m édicos que de varias naciones han 

acudido á  B erlín  con in tención  de aprender e l nuevo  m éto ­

do. N o th n agel y  B illro th , esas dos g lorias de la  Un iversidad  
de V iena , entusiasm ados ante la  nueva conquista, han d ir i­

g ido  y a  ferv ien tes  d iscursos á sus alum nos en h on or del ad ­

m irab le  bacterió logo R oberto  K och .
Y  es qu e su descubrim ien to, g lo r io so  y  transcendental por­

qu e cura una en ferm edad  frecuente, hasta  ahora incurable, 

tien e todav ía  más de g lo r io so  y  transcendental porque abre 

h orizon tes  desconocidos á la  c iencia m éd ica ; que así com o 
sus m étodos de cu ltivo  fueron  la prim era señal de  un avan ­

ce inm enso en e l cam po oscurísim o de In B acterio log ía  y  de 
la  H ig iene, así tam bién  e l m étodo terapéu tico  do ahora cons­

titu irá e l p rim ero  de una serie  que ha de llen a r e l m undo de 

m arav illa  y  contento.

H e  aqu í, pues, e l artícu lo  d e l I lr .  R ob e rto  K och  :

f  E n  e l traba jo  que le í ante e l Congreso M ódico In te rn a ­

c iona l m encionaba un agen te que in troducido en e l cuerpo 
de anim ales tubercu losos les curaba, ó in troducido en el 

cuerpo de anim ales sanos les con fería  inm unidad para la  tu­

bercu losis. Dar á conocer las in vestigaciones que siguiendo 
e l m ism o cam ino h e  h ech o  en la  especie hum ana constituye 

e l ob je to  de  esta com unicación. M e  h ab la  propuesto  no pu ­

b lica r nada respecto  del asunto hasta tanto que yo  hubiese 

llegado  al fin  que persegu ía  y  p ers igo  aún , y, sobre todo, no 

quería dec ir palabra antes de h ab er adqu irido  suficiente e x ­
p erien cia  en la ap licación  del rem ed io  y  en la  producción 

del m ism o en grande escala . P e ro , no obstan te las precau­

ciones de que h e  procu rado rodearm e, son tantas las noticias 

que han  llegado al público, y  a lgunas tan exageradas ó e rró ­

neas, qu e y a  me creo  en  e l d eber de in te rven ir declarando 
la  verdad  del h echo en la fase m ism a en que se encuentra. 
C laro es que en estas circunsfanciae m i declaración será b re­
ve  y  d e ja rá  m uchos puntos en suspenso.

►Todos los trabajos se han  Ih vad o  y  se están llevan d o  á 
cabo ba jo  m i d irección  p o r  los Ores. L ieb b ertz  y  P fu lh. 

Hum os tratado en ferm os en la  po lic lín ica  de B rieger, en 
la  casa J e  salud de L e v y ,  en los serv ic ios  que F ran tze l y

O )  E ste  artícu lo  h a  v is to  por vez  prim era la luz púb lica  
en E l  Im p a rc ia l, de  donde le  trasladam os á nuestras c o ­
lum nas. ~ ~ L .  ü .

K o h le z  tienen  en la  Charité , y  en la  c lín ica  de B ergm ann. 

Á  todos estos señores doy  m is m ás exp res ivas  gracias.
► N ada  d iré  acerca del origen y  preparación  del m ed ica ­

m en to  qu e em pleo, porque m is in vestigaciones no han t e r ­

m inado aún;  reservo  este punto para una com unicación u l­

terior. isin em bargo, h e  reve lad o  ya  á varios  m édicos ia ma­
nera do p repararlo , en tre  o tros  a l Dr. K a tsc li, d irec tor del 

H osp ita l d e  H am bu rgo . T rá ta se  de un líqu ido  m orenuz- 

co  y  transparente, qu e no se d escom pon e con fac ilidad . Se 

usa d ilu id o  en a gu a  destilada y  estas soluciones s i que t ie ­
nen ten den cia  á descom ponerse ; crecen  en e llas  ráp idam en­

te  num erosas bacterias que las enturb ian  y  hacen  inaptas 

para  el o b je to  á que se destinan. P a ra  p reven ir sem ejante 

e fe c to  es necesario esteriliza r dichas soluciones por m edio 
del calor, conservándolas en  frascos tapados con algodón  ó, 

lo  que es m ás eficaz y  sencillo , ad icionándolas con una s o ­

lución a l Vs p o r  100 de fenol.
► Corno la solución  m encionada p ierde  fu erza  y  v irtu d  por 

la  acción repetida  del ca lor y  p o r  su contacto p ro longado con 
el feno l, hago  uso de soluciones preparadas en e l m om ento 

de practicar la  inyección . A b sorb id o  e l m edicam ento p o r  las 

v ía s  d igestivas  no produce efecto  de n ingún gén ero ; por eso 

lo  adm in istro en inyecciones h ipodérin icas, va liéndom e de 

la  je r in gu illa  que h e  recom endado para trabajos de  bacte­
rio log ía , je r in gu illa  sin ém bolo  y  que, por tanto, so puedo 

m antener aséptica m erced  al a lcoh o l absoluto. E n  más de
1.000 inyecciones qu e l le v o  practicadas con esta je r in gu illa  

aséptica no b e  v is to  desarrollarse jam ás absceso alguno, L a  

p ie l d e l dorso  entre  am bas paletillas y  la  p ie l de la  región 

lum bar son los sitios qu e ahora e lijo  —  después de muchas 

p ruebas— para practicar las inyecciones, porque dan escasa 
ó  n inguna reacción  loca l y  porque son poco  sensibles.

► D esde e l com ienzo de nuestros experim entos v im os  que 

e l cuerpo hum ano reaccionaba al contacto de  nuestro rem e­

d io  de  m u y d istinta m anera que los conejillos  de Ind ias, a n i­
m ales qu e tanto nos han serv id o  para e l estud io  de la  tu ber­

culosis; una p rueba m ás de aquella  le y  que nos veda  acep­
tar com o concluyen te ( y  sin prueba d irecta ) p a rae l organism o 

hum ano aquello  qu e só lo  es p os itivo  para e l organism o de 

una especio anim al, £1 h om bre es m u cho m ás sensib le que 

e l con e jillo  de  In d ias  á ¡a  acción d e l m edicam ento qu e me 

ocupa.

»U n  anim al de  ésos en estado sano soporta sin alterarse en 

lo  m ás m ín im o la  inyección  de dos centím etros cúbicos del 
m edicam ento, m ientras que basta la  fracción  de 0,25 c. c .p ara  

p rovoca r en un h om bre robusto in tenso efecto . Una 1/1600 
parte  del peso  del cuerpo no orig ina acción apreciab le en un 

con e jillo  de Ind ias, m ientras quo la  m ism a fracción p ropor­

c ional obra poderosam ente en e l hom bre. H e  observado  en 

m í m ism o loa fenóm enos á  que da lugar la  in yecc ión  de 

0.25 c. c. d e l líqu ido . Son los s igu ien tes ; A  las tres ó cuatro 
horas de practicada en m i brazo sentí d o lo r en  las piernas, 

fa tiga , ten den cia  á toser y  d ificu ltad en la  respiración, que 

aum entó rápidam ente. U n a hora después m e acom etió un 

v io len to  esca lo frío  que se p ro lon gó  la rgo  r a to ; sobrevin iéron ­
m e á la  par náuseas y  vóm itos, y  la  tem peratura de m i cuerpo 

a e e le v ó á 3 9 ° ,e .

► Doce horas m ás tarde d ism inuyeron  todos estos síntom as; 

descend ió  la  tem peratura, que al o tro  d ía  era  norm al, pero la 

sensación  de fatiga  y  d o lo r  tn  los m iem bros persistió por 

espacio  de  algunos días, <lurante los cuales se m antuvo ro jo  
y  doloroso e l punto do la  inyección. E l m enor e fecto  posib le  

en un hom bre sano se ob tien e  con la dosis do 0,01 e. c., equ i­
va len te  á un cen tím etro  cúbico de la solución al centésim o. 

A  esta dosis la reacción se inanifeetó ún icam ente por ligeros 

dolores en  los m iem bros y  fa tiga  tran s ito r ia ; algunos casos
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Biifrierón lig e ra  fiebre fie  88°. Aunqne la  m ism a dosis p ropor­
cional d e ! m edicam ento engendra e fectos  m u y distintos en 

los anim ales, en com paración con e l hom bre, es, sin em bargo, 
muy s im ilar su resu ltado ba jo  otros  puntos de vista, e l p rin ­
cipal de los cuales se muestra indudablem ente en la  acción 

específica que e jerce  sobre loe procesos tuberenloaoe.

>No describ iré  aquí esa acción respecto á los an im ales en 

que he practicado m is experim entos, y  m e concretaré á  e x ­
poner la  re la tiva  á la tuberculosis hum ana. E l organism o hu­

mano en estado de salud no reacciona ó reacciona muy poco 

cuando se p ractica  una inyección  que no pase de 0,01 c. c. 
La m isma reg la  prevalece, com o lo  demuestran m ú ltip les y  

variados experim entos, en el organism o hum ano en ferm o de 
enferm edades no tuberculosas. Y , sin em bargo, e l resultado 

varía m ucho tratándose de tuberculosos d e  cualqu ier ín do le  

que s ea ; la  m ism a inyección  de 0,01 p rovoca  en e llos  una 
reacción loca l y  gen era l in tensa. ( A  los niños de dos á  cinco 

años adm in istro e l rem edio  á ¡a  dosis de 0 ,0 0 1  c. c., v  obtengo 
una reacción enérgica, aunque no p e lig rosa .}

>Ésta se in icia  con escalo fríos segu idos de fieb re  que llega 

a 39° y  á veces á 40 ó 41°. L a  fieb re  v a  acom pañada de d o lo r 
<11 los m iem bros, tos, fa tiga  exces iva  y , frecuentem ente, 

I areo y  vóm itos. E n  va rios  casos hem os v is to  aparecer un 

l’gero tin te  ic térico  y  más rara  v e z  un exan tem a parecido 
a! saram pión en e l cuello  y  pecho. E l ataque com ienza gen e­

ralmente cuatro ó  c inco horas después de la -in yecc ión  y  se 
sostiene doce ó qu ince. E n  algún caso se re fa rda  y  entonces 

I menos intenso. L o s  pacientes se alarman poco al su frir 

r«as sensaciones, que una v e z  desaparecidas proporcionan á 
BU cuerpo y  á  su esp íritu  una m e jo ría  casi s iem pre notable.

1.1  reacción loca l se observa  bien en loa casos de tuberculosis 

í i te rn a ;  p o r  e jem plo, en los caeos de lupus; se aprecian en 
iHos cam bios notab ilís im os que dem uestran p or m anera sor­

prendente y  d ec is iva  la  acción específica  antitubercu losa 

fiel rem edio . Pocas horas después de la  inyección  practicada 
en la  espalda, esto es, en un punto le jano de! s itio  a fecto, los 

nódulos lupoBos se ponen rubicundos y  turgentes aun antea 
fie m anifestarse e l esca lo frío  in icia l.

• Durante e l estad io feb r il p rogresa la  tum efacción y  alcanza 
tan a lto  grado, qu e tom ando aquí y  a lió  coloración  m orena, 

se necrotiza con extraord in aria  prontitud. L u ego  que la  fiebre 

desaparece d ism inu ye tam bién  la  h inchazón  d e l te jid o  en ­

ferm o y  acaba p or borrarse  á los dos ó tres d ías. L o s  nódulos 
fie lupus se cubren  fina lm ente con  una costra, qu e al secarse 

y desprenderse deja tras de  si una c ica triz  lim p ia  y  pulida, 

Ueneralm ente se necesitan  varias inyecc iones para  logra r este 
resultado. P ero  de esto  trataré luego. D ebo  m encionar, com o 

punto de especia l im portancia, que las alteraciones descritas 

se m antienen exactam ente dentro d e  la  zona atacada p or e l 
lupus, H as ta  loe nódulos m ás pequeños y  recónd itos sufren 

las alteraciones m encionadas y  se convierten  en les ión  v is i­

ble, m ientras qu e e l te jid o  sano perm anece in d ife ren te  é  in ­

mutable. L a  observación  de estos fenóm enos es tan instrue. 

tiva y  convincen te, que A todos lo s  que qu ieran ensayar mi 

método les recom iendo em piecen  p or un caso de lupus.

• L a  acción especifica  del m edicam ento en e l lupus, aunque 

más percep tib le  al tacto  y  á  la  v ista , es m enos expresiva , 

menos ru idosa que la  m ism a acción en  la  tubercu losis glan­
dular, articular, ósea, etc. E n  estos casos se observa  turae- 

fncción en la  parte, rubicundez superfic ial é  hipereste.sin. E n  

la tuberculosis profunda ó  in terna no h ay reacción local 

aparente, A no ser que se considere com o ta l e l aum ento de 
tos y  de  expectoración  que sobrevien e luego de las prim eras 

iiiyeocion<?B en los ind iv iduos cuyo aparato resp ira torio  lle va  
el estigm a de la  tisis. Entonces predom ina la  reacción  g en e ­

ral; p ero  com o la  lesión  es idéntica, estam os autorizados á

suponer que en  la  in tim idad  de lo s  órganos profundos se 

rea lizan  loe m ism os fenóm enos que en la  tram a de loe te jí - 1 
dos externos, \

• L o s  síntom as antes descritos se presentaron sin excep-\ 
pión en todos los rasos de tuberculosis después de adm in is­
tra r por v ía  h ipodérm ica  0,01 c. c. del m edicam ento; puedo 

aseverar, según esto, que m i solución constitu irá de  aquí en 

adelan te  un m edio , un recu rso d iagnóstico  indispensable. 
Con  su ayuda obtendrem os la  lu z  que nos fa lta  en los casos 

dudosos, sabrem os positivam en te si padecen ó no tubercu­
losis aquellos ind iv iduos en  qu ienes ni e l exam en fís ico  ni 

e l exain en bacterio -b ia to lóg ieo  resuelven  e l p rob lem a ó  ilu s ­
tran la  noción de la  en ferm edad. Padec iu  lentos glandulares, 

tuberculosis la ten te  d e l arm azón óseo, afecciones indefinidas 

de la  p ie l ó de la  lengua, etc., etc., no o frecerán  y a  dudas á 
nuestro d iagnóstico ; es m á s : em pleando el m ism o m ed io  p o ­

drem os cerciorarnos, 6 b ien  de que la  curación es rea l y  e fe c ­
tiva , ó  bien de que anidan aún en el organism o gérm enes in ­

fectantes, de  donde hubiesen partido nuevas localizaciones 

com o parten  nuevos incendios de  tenues chispas que d isper­
sa e l v ien to .

• D e m ucha m ayor im portancia  que e l v a lo r  d iagnóstico 

es, sin duda, e l v a lo r  terapéutico d e l rem edio . H e  d icho an­
tes qu e en  e l lupus, después que la  tum efacción y  rubicun­

dez decrecen , e l te jid o  pato lóg ico  no torna á su estado o r i ­
gina], sino que m uere y  desaparece en m ayor ó  m enor e x ­

tensión . L a  observación  dem uestra qu e este resu ltado se o b ­

tien e en  a lgunos casos por verdaderanecros is  y  elim inación 

cuando la  dosis del m edicam ento ha s ido suficiente, m ien ­
tras que en otros casos ocurre una especie de  fusión  del t e ­

j id o  en ferm o, y  entonces h ay  que repe tir  las inyecciones 
hasta  lo g ra r  e l prim er efecto.

• L a s  in vestigaciones de h isto log ía  no son aún suficientes 

p a ra  p erm itir  exp lica r e l m ecanism o de las curaciones ob te­
n idas. T en go , sin em bargo, p o r  c ierto  y  averiguado qu e no 

se tra ta  de la  m uerte y  destrucción de los bacilos tubercu lo­

sos en e l seno d e  loa órganos en que se alojan, nutren y  pros­
peran, sin I más b ien  de nna acción especia l sobre los te ji­

d os  m iem os. P rodú cese  una perturbación  c ircu latoria in ten ­

sa, y ,  com o consecuencia, cam bios nu tritivos  qu e p rovocan  
m ás ó m enos ráp ida  y  profundam ente la  destrucción del te 

j id o  tubercu loso. E n  resum en; el m edicam ento nc m ata les 
bacilos, sino loa te jidos tuberculosos. Precisam ente esta p ro ­

p iedad  nos indica de nna m anera clara y  defin ida los lím ites 
en que ha de m overse  la  acción curativa del rem edio.

• Sólo puede in flu en c ia r lo s  te jid os  tuberculosos vivos, no 

tien e in fluencia sob re  los te jidos tuberculosos m uertos (m a ­
sas caseosas, huesos necróticos, e tc .) n i sobre los que él 

m ism o an iqu ila . E n  tules masas necró iicas pueden todav ía  

e x is t ir  bac ilos  que cuando no son  expu lsados a l ex ter io r in ­
gresarán  de nuevo  b a jo  especiales, pero  posib les circunstan­

cias, en territo rio  sano. Se com prende, pues, que si la  a c ti­

v id a d  terapéutica del m edicam ento lia  de ser fructífera, 

p recisa  en  p rim er térm ino engendrar una necrosis com pleta  

del te jid o  tubercu loso, y  en segundo térm ino separar d e  la  
zona n orm a l todo aquello  que por m ed io  de las inyecciones 

h em os  p rivado  de funcionalism o y de vida^ Esto  se logra  

gen era lm en te  por m edio  de  operaciones quirúrgicas, y  donde 
la  in tervención  sea im posib le  y  las fuerzas <lel organism o 

no basten á  consegu ir la expu lsión , p ro teg ien do  los órganos 

am enazados á benefic io  de nuevas y  repetidas inyecciones.
• E l liech o de que e l m edicam ento e jerce  una acción e lec ti­

v a  sob re  e l te jido  tubercu loso v iv ien te , exp lica  tam bién otra 
particu laridad , á saber; qu e se puede adm in istrar sin p e l i­

g ro  á dosis creciente. A  p rim era v is ta  se creerá  que esto  in ­

d ica ni más ni m enos qu e una tolerancia  para e l m edicam en-

l ' i
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t o ; pero s i se considera que en e l decurso de tres sem ana se 
p u ed e  aum entar la  dosis hasta 600 veces  la  cantidad in icia l, 

y a  DO invocarem os e l hecho de la  to lerancia com o exp lica ­
c ión  adm isib le , puesto  que tratándose de un cuerpo activo  

n o  hay nada sem ejante en el arsenal de  la  T ox ico log ía .
>B1 fenóm eno se exp lica  m ejor adm itiendo que al p rincip io 

ex is ten  grandes cantidades de te jid o  tubercu loso v iv ien te , y  

que, por consecuencia, la  dosis, pequeña com o es, p rovoca  

reacción  en érg ica ; á  m edida qu e avanza e l tratam iento dis­
m inuye la  ca n tid a d  de  te jido  tuberculoso, y  entonces e l agen ­

te  curativo  encuentra cada v e z  m enos m ateria  capaz de 
rea cc ión ; de m anera que para producir s iem pre la  misma, á 

m ed ida  qu e d ism inuye un fa c to r {su bstra to  tu bercu loso), 

tien e que aum entar e l otro  (agen te  m ed ic in a l). Cuando la  do­

sis es re la tivam en te  grande y  la  reacción  re la tivam en te  pe­
queña, se pu ede  in fe r ir  que e l en ferm o está curado; sin em­

bargo , aconsejo prosegu ir e l tratam iento con interrupciones 
y  á dosis creciente, á  fin  de p ro teger e l organism o con tra  la 

invasión  de aquellos bacilos que con más ah inco deñendeu 
BUS trincheras. Estud ios u lteriores dirán si este concepto mfo 

es ó  no verd ad ero ; de todos m odos, é l m e h a  serv ido  para 

determ inar la  form a del tratam iento, qu e en nuestras in ves­

tigaciones se veriñeó  de la  sigu ien te m anera :
>En la  inm ensa m ayoría  de los casos d e  lupus com encé 

p o r  in yecta r  0,01 c. e.; d ejé  pasar e l período de reacción, y  al 

cabo de una ó dos semanas in yecté  de  nuevo  0,01 c. c ., y  

continué así hasta  que la  reacción local, cada vez m ás déb il, 

no v o lv ió  á presentarse.

>En dos casos d e  lupus fac ia l logré  la  c icatrización  con 
tres ó  cuatro in yecc ion es ; en los dem ás fu é  m enester m ayor 

núm ero : todos e llos eran  pacientes antiguos qu e se habían 

som etido  sin  é x ito  á  d iversos  tratam ientos.

>En la  m ism a form a que e l lupus tra té  la  tuberculosis 
glandular, ósea y  articu lar, em pleando dosis altas, adm in is ­

tradas á largos in tervalos. E l resu ltado fu é e l  m ism o; cura­

c ión  ráp ida  en los casos recientes, m ejoram ien to  p rogresivo  
en los antiguos y  graves.

>Constituye e l m ayor núm ero de nuestros casos e l tra ta ­

m iento ap licado á ,la  tisis, y  en e llos  a lteram os a lgo las con­

d iciones d e l m étodo.

•Tod os  los ind iv iduos que padecen  tubercu losis pulm onar 
son más sensibles á  la  m edicación que aquellos qu e su fren 

tubercu losis  qu irúrgica y  externa . E n  e llos  nos vim os en la 

precis ión  de d ism inu ir la  dosis á  0,002 c. c. y  aun á 0,001 0 . c. 
D esde esta pequeña cantidad fu im os  aum entando rápida^ 

m ente hasta llegar á  la  dosis norm al.

•M uestro plan es e l s igu ien te :

•D am os una in yecc ión  d iaria  de 0,001 c. c. hasta que los 

en ferm os no reaccionan; entonces aum entam os la  dosis á 
0,002, y  la  adm in istram os tam bién d iariam ente basta que no 

p rovoca  signos de reacción ; así vam os e leván d o la  m ilím etro  
cúbico por m ilím etro  cúbico, y  hacem os alto  cuando lle ga ­
m os á 0,01 c. c. ó  poco más.

• E ste  tratam iento suave m e  parece im perativo  cuando e l 

en ferm o se h a lla  m uy postrado ó d éb il; en caso contrario  se 

puede p roceder con a lguna m ayor energía . Con  ta l proced i­

m ien to  e l en ferm o llega  á  soporta r dosis a ltas sin fieb re  con­
siderable. Si e l pacien te no se h a lla  m u y deterio rado  obten­

drá benefic io  más rápido p rescrib iéndo le  dosis m ayores  que 
las arriba expuestas, ó adm in istrándole aquéllas cun m ayor 
frecuencia .

• Después de la  p rim era in yecc ión  aum enta la  tos y  se h a­

cen más abundantes los esputos; luego van  d ism inuyendo 

poco  á  poco , hasta  qu e, en los casos favorab les , cesan del 
todo, h a  expectoración  p ierde, p o r  supuesto, su carácter t í­

p ico  y  se convierte  en puram ente catarral. E l núm ero de

bacilos  d ism inu ye á  com pás que los esputos van  siencln 
m enos puru lentos; p o r  ú ltim o desaparecen, pero  vuelven  á 

presentarse de  v e z  en cuando m ientras no cesa com pleíji 

m en te  la  expectoración . A  la  par que esto sucede, córtansc 
Jos sudores nocturnos, aum enta e l peso  d e l cuerpo y  los en 

ferraos se reanim an. T ís icos  en loa p rim eros estadios del 

m al se curan en cuatro ó seis sem anas; tís icos con cavernas 

no m uy desarrolladas m ejoran  notab lem ente y  se curan casi 
por com pleto , y  sólo  aquellos cuyos pu lm ones contienen 

anchas y  num erosas cavernas no vu e lven  á su estado nor­

mal, aun cuando tam bién  participan  en a lgo  de los bencfl 
d o s  de esta m edicación, puesto qu e d ism inuye la  tos y  se 

con forta  y  rean im a su espíritu . A p oyad o , pues, en la expe 

r ien da , m e es p erm itid o  dec ir qu e positivam en te la  tisis se 

cura en sus prim eras etapas.
• Esa m ism a aseveración  puede va le r  para los casos no 

m u y avanzados de tis is ; mas si, com o de ord inario  acontece, 

lo s  en ferm os que poseen  auclias cavernas su fren a l mismo 

tiem po  com plicaciones de d iversa  índole, ya  originadas por 

la  incursión de m ic ro -o rgan ism os  p iógenos en e l parénqui- 

m a pulm onar, ó  y a  sostenidas por cam bios pato lógicos incurn- 
bles, c laro  es que no deben  esperar grandes ven ta jas  de  mi 

descubrim iento.

•Sin em bargo, aun ésos experim entan  m e jo ría  rea l p o r  es 

pac ió  t le  a lgún tiem po, hecho que m e lle va  á  suponer lo  si­

gu ien te : la  sustancia in yectada  e jerce  aqu í su acción sobre 
los tubérculos lo  m ism o que en  los dem ás casos, pero  no te­

nem os m edios para expu lsar las masas necróticas n i para 

suprim ir la  supuración secundarla.

»U n a  id ea  surge in voluntariam ente en nuestro  cerebro : 
qu izá  puedan curarse esos en ferm os desahuciados apelan 

do  á una com binación  de m i m étodo con m aniobras quirúr 

gicas (  tales com o la  operación  d e l em p iem a ] ó con  otros  mé­
todos.

» Y  aqu í qu iero  ad vertir  á  los m édicos que no deben  em­

p lea r e l m étodo que p ropongo de una m anera ru tinaria  y  cie­
ga . E n  m uchos casos la  indicación  será  sencilla  y  evidente, 

p ero  en  todos e l arte m éd ica consistirá en particu larizar la 

en ferm edad  y en e leg ir  m edios que coadyuven  á  la  acción 

del m edicam ento y  á su triun fo  defin itivo.

•En m uchos pacientes h e  v isto  que la  alim entación  y  los 

dem ás cuidados que se les prodigaban  con tribuyeron  mucho 
al éxito , por lo  cual op ino  qu e m i tratam iento dará m ejores 

resu ltados en  sa n n to riu m s  especia les qu e en la  po lic lín ica  y 
en la  c lien te la  privada.

• E l carácter m ás esencial d e l nuevo  tratam iento es sn 

oportuna ap licación  en los casos d e  tuberculosis incipiente. 

E stos  son los que m ás p ron to  y  m e jo r obedecen  á la  m ed i­

cación, p o r  cuyo m otivo  no m e cansaré de repe tir  que loa 

m édicos deben  estar ahora s iem pre  a lerta  y  penetrados de 

la  im portancia  que tien e e l d iagnóstico  tem prano de la  tuber­

culosis.

• H asta  e l presente se h a  considerado la  presencia d e l ba­

c ilo  en los esputos com o un hecho de va lo r  secundario, por 

qu e s i b ien  afirm aba e l d iagnóstico, de nada serv ia  para el 
tratam iento. N o  sucederá lo  m ism o en e l porven ir. U n  m é ­

d ico qu e descu ide e l exam en  de los esputos, s iem pre que 
nazca en é l Ja sospecha de una tis is , com eterá  un crim en de 

lesa  hum anidad con respecto á  su en ferm o, cu ya  v id a  puede 

depen der d e  la ap licación  inm ediata  del nuevo  rem edio. En 
los casos p rob lem áticos se adm in istrarán  p ruden tem en te las 

inyecciones, y  así, extingu iendo focos  de in fecciones y  ev i­

tando que lleguen  á form arse, desterrarem os d e l mundo la 
tuberculosis, para  g lo r ia y  p rovech o  de la  hum anidad.

• D e p ropós ito  he om itido  estadísticas y  re lación  de casos 

indiv iduales, porque los señores con cuyo m ateria l hosp ita la­
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rio he llevado á término mis eiperimentos ee han compro­
metido á pubücarlos por su parte; de esta maneta dejo á 
ellos todo lo que es personal y hago una relación lo más ob­
jetiva posible.

>Notas. N o hablo de tuberculosis cerebral, laríngea ni 
miliar, porque las observa.'iones que he recogido no son su­
ficientes.

)Tampoco puedo afirmar ai los enfermos carados perma­
necen inmunes. La observación aclarará pronto estas cues- 
tío lies,

>Los médicos que deseen obtener el medicamento se 
dirigirán al Dr. A . Liebbertz, Luenburgerstrasse, 28, Ber­
lín. —  N. W .»

Da. F . MtniiLi.o P at.acios.

SECCION PROFESIONAL

L O S  M A L E S  D E  LA C L A S E  M É D I C A

Cuando, asiduo lector de E l  Siglo M édico, me encuentro 
on algún artículo que, cual m isce lá n ea , envuelve algunas 
¡nejas exhaladas por dignos compañeros, que sin duda ex- 
leriraentaron el martirio á que la ciase médica está senten- 
■iii'la, entre ruboroso é indignado, tentado estuve siempre á, 
lejandocorrer la pluma, exponer sin ambages ni rodeos todo 
■'Unto mi mente concebía y mi honor me aconsejaba 

Materia tan conocida por lo decantada y  sufrida es el mar- 
ir-ilogio médico, que inútil y ridículo creo la repetición de 
.-'lis a lca ld a d a s , abusos de a u to r id a d ,  cacigitismos, etc. etc., 
;iie todos los días y de todas partea vienen aumentando la 
ciiiiiaerable serie que tanto en los periódicos profesionales 
'ino políticos se registra; teniendo además muy en cuenta 
[lie por corta que sea la vida profesional de cualquier com- 
.iñpro, ya habrá saboreado su miajita de acíbar, propinado 

.'•ir algún monterilla ú otra autoridad por el estilo.
Por otra parte, las lamentaciones para nada sirven, y en 

er, de dedicarnos á llorar nuestro infortunio, el abandono 
■n que nos tienen los Poderes públicos y , en una palabra, 
1 abuso tan denigrante que de la clase médica se hace, creo,
. mi entender, que, dando tregua al pesar y más tranquilidad 
) espíritu, nos debemos dedicar á buscar el remedio de tan- 
1 y tanta desventura, empezando por indagar la génesis del 
-I teoimiento.
¿Dónde radica el mal?
A nuestro modo de ver, el mal radica en los mismos mé-

iros.
Nosotros, nosotros somos los culpables de las iniquidades 

no un día y otro se cometen en perjuicio y mengua de la 
.ise médica. Triste es confesarlo, pero no hay más remedio 
liemos de llenar la indicación causal que destruya de raíz 

I microbio que consume y devasta la delicadeza, dignidad y 
"lira profesionales. En nosotros, sí, está el mal. Curémonos 
"sütros, y  habrán desaparecido los mandatos de esos mon- 
■rillas que usan del pobre médico como y  para lo que mejor 
8 parece. Curémonos nosotros, y despreciemos esos jueces 
iiinicipales que r e p a r te n  ju s t i c ia  por las mañanas temprano 
w tener que ir á arar. Curémouos nosotros, y riámonos de 
8 imposiciones de esos caciques que, con ínfulas de dioses 
Hípicos, se creen con poder para hacer y  deshacer á su 

itiijo y capricho.
Ihilo, todo esto desaparecerá en el momento que nosotros 
iirainos.
1’an absoluta y rotundamente apunto que nosotros y en 

inotros está el mal que tantas quejas levanta á diario, que

me creo en el deber de dar una explicación antes de mani­
festar el ó los medios que se rae ocurren para que nuestro 
puesto en la sociedad sea el que por razón de la profesión 
que ejercemos nos corresponde y merecemos.

Tal vez á algún compañero apareceré duro en mi afirma­
ción tan absoluta, y más aún al procurar la demostración de 
mis juicios, y en verdad que quisiera que la pluma no tra­
zara mis ideas con la rudeza que á la mente se me presen­
tan; pero si acaso resulto muy naturalista, diré plagiando á 
Balzac: «Todo el que me lea está libre de mis juicios. >

E n  fin, comprometido á deiir cnanto creo honrado y leal 
siempre en beneficio de esta heroica clase, procuraré demos­
trar por qué loa médicos somos los que labramos nuestra 
desventura. Para ello rae limitaré á la exposición de dos ó 
tres casos prácticos que manifiestan, más claramente que to­
das las teorías, que mis asertos son verdades inconcusas.

Muy reciente tenemos uno: hace poco, poquísimo tiempo, 
que un médico, sin duda dignísimo, de la Beneficencia mu­
nicipal de Madrid, fué suspendido de empleo y sueldo á la 
vez que llevado ante un Tribunal que ha de juzgar su 
falta, si la hubo, ó le absolverá si no cometió acto penable. 
Pues bien; ¿qué hizo ese Cuerpo de dignos médicos munici­
pales? Reunirse, disentir, y  luego en comisióu ir á solicitar 
un perdón. Ya el Sr. Arinentia, en el número 1.916 de esto 
periódico, juzgó con entereza y lealtad este acto, y en un 
todo conforme con dicho señor, nada he de añadir, y sí sólo 
creer, como él, que en vez de la solicitud de perdón, esos bue­
nos compañeros del Dr. Comas debían haber llevado sus 
dimisiones.

¿Que nada se hubiera conseguido, porque, dado el exceso 
de la clase, otros médicos inmediatamente habrían cubierto 
esas vacantes? No, y  desdichado si alguuo hubiera acepta­
do un solo cai^o. La clase médica honrada les reehazarla 
como indignos compañeros, y la sociedad entera les miraría, 
no con el respeto y consideraciones que merecen los verda­
deros sacerdotes de la Medicina, sino con el desprecio que 
se mira al mercader de enfermos.

Otro caso: veamos cómo se proveen las plazas de médi­
cos titulares en la inmensa mayoría de las poblaciones de 
España. Ocurre una vacante, y sin indagar por qué es pro­
ducida, faltando al compañerismo más elemental los que 
continuamente nos llamamos compañeros, enviamos nuestra 
solicitud y  nos dedicamos á investigar quién es el diputado 
de aquel distrito, quién puede ser amigo del alcalde, y  cuál 
el cacique que domina aquellas tierras.

Para nada se nos ocurre sabér si la plaza vacante es pro­
ducida por renuncia espontánea del profesor que 1.a estuvo 
desempeñando, 6 si es destituido por cualquier cosa, porque 
tiene dignidad por ejemplo.

¿Es éste el procedimiento? ¿Es esto lo digno y honrado? 
¿Es ésta la manera de entrar á servir un partido médico? 
Partido realmente está el que de tal modo va á desempeñar 
una titular. ¿Cómo es posible que pueda librarse de los ca­
prichos de un alcalde y de las exigencias de un cacique? No 
le quedan más que dos caminos: ó renunciar á la plaza, ó 
perder el libre albedrío. iDesdichado I 

Ta l vez se me juzgue pesimista, pero si con verdadera 
sinceridad habláramos todos, ¡cuántas cosas más oiríamos] 

Triste, decía, es tener que decir la verdad tan en desnudo, 
pero lo creo necesario; porque si hemos de poner remedio 
eficaz á nuestros males, debemos dejar á uu lado sensible­
rías, y conocida la causa, dicho todo sin tibieza y con leal­
tad, encontrar la solución á este desamparo y á estos lloros 
continuos.

Generalmente, estas y otras faltas las cometemos sin m a­
licia y por la costumbre; pero si hasta aquí lo hicimos de
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este modo, suprimamos esta costumbre y esta... inocencia, 
y  no demos lugar A que se cumpla aquello de que « el que 
inocentemente peca, inocentemente se condena».

Sin apuntar otras mil y mil causas que en el Animo de to­
dos están y que no quiero ni tocar por no quemarme, creo 
io dicho bastante para demostrar que nosotros los médicos 
somos eí principal agente de los lamentos, atropellos y de­
más desventuras profesionales que de continuo producen 
quejas á ¡os pobres compaíleros que las sufren.

¿ Cuál es e¡ remedio, una vez conocida ¡a causa?
Vamos á ocuparnos de ello.

D r . Claridades.
SepUemlire do 18t)0,

BIBLIOGRAFIA MEDICA

M ís t e n o s  d e  la  l o c u r a ,  novela científica por el doctor
J .  Giné y  Partagás; ilustración de P . Eviz. —  Precio,
5 pesetas, en las principales librerías.

Hemos leído con gusto esta nueva producción del ilus­
trado é infatigable catedrático de la Escuela de Medici­
na de Barcelona D . Ju a n  Giné, nuestro amigo querido, 
y  declaramos ingenuamente que cada día nos m aravillan 
más las múltiples disposiciones y  actividades de! autor.

Viene esta obra á sumarse con las y a  conocidas y ju z -  
gadas del mismo Sr. Giné, U n  v i a j e  á  C e r e b r ó p o l is  y  L a  

f a m i l i a  d e  lo s  OnJcos, género científico-novelesco, con 
el cual diriase procura el autor proporcionarse un repo­
so s u i  g e n e r is  á las fatigas qne necesariamente han de 
producirle otros trabajos más serios sobre materias 
médicas, de los cuales, como es m uy sabido, tiene dado 
un contingente respetable á la literatura nacional.

L a  obra que ahora nos ocupa forma un tomo de 
340 páginas, elegantemente impresa, con ese lujo ya  
proverbial de la casa editorial barcelonesa Sucesores de 
Ham írez y  C.^, y  una gran cantidad de dibujos prim oro­
samente hechos.

E l  argumento es sencillo: un joven recién gradua­
do de bachiller en Filosofía va  de vacaciones á una 
casa de campo propiedad de su padre, cuyo colono tie­
ne dos preciosas y  tentadoras niñas, una de las cuales 
le induce á m uy extraña correría por el cementerio del 
pueblo, que despechada y  celosilla castiga la otra her­
mana con una terrorífica ficción que determina profun­
do terror y  tras de él un estallido de locura en el aven­
turero joven.

Con este motivo, el buen sentido, la razón sana del su­
jeto enfermo, expulsada de su plácida mansión por el 
desorden frénico, se personaliza bajo el nombre de E u lo ­
gio H igíofrén, y  curioseando cuanto ocurre en el cerebro 
perturbado, presenta los autores y  relata los aconteci­
mientos de aquella revolución en donde las sensaciones 
de los diferentes sentidos, las alucinaciones, los delirios, 
impulsos... se constituyen en un estado anárquico y  do­
m inan á su antojo en la población nltrafrénica, hasta 
que al fin un tratamiento manfcomial adecuado reduce 
á la obediencia aquel tum ulto, sofoca la revolución y 
proclama el imperio del buen sentido: tal es l a  lo c u r a  

p o r  d e n t r o .

Curado ya  el joven, reclama un poco de tiempo su per­
manencia en el manicomio, conviértese en observador de 
los pensionistas en cuya compañía vive, y  la reseña que 
hace do estas impresioues constituyo la segunda parte, 
l a  lo c u r a  d e s d e  f u e r a .

Espinosísimo y  caótico es el asunto escogido por el 
Sr. Giné para hacer con él amenidades literarias; sin em­

bargo, hay que reconocer quo, de acometerle, nadie puede 
hacerlo con más fundadas esperanzas de éxito que quien 
viene luengos años ha dirigiendo uno de los primeros 
manicomios do España y  es por sus talentos, su expe­
riencia y  sil ilustración doctrinal uno de los más sabios 
freuópatas de nuestra nación.

Hase propuesto el autor, según expone en su proemio, 
titulado motivo, objeto y  fin de este libro, fines trans­
cendentales que seguramente no alcanzará su obra, 
porque, aparte de que todos los libros, por su calidad de 
tales, tienen siempre y  en cualquiera ocasión mucho de 
docente, aquellos en los cuales las delicadísimas investi­
gaciones y  problemas de la ciencia aparecen desfigu­
rados, con representaciones y  formas convencionales, 
apartadísimas de la realidad y  obedeciendo á miras 
principalmente estéticas, no deben aspirar á otros fines 
transcendentales que los de recrear á los que entiencleu 
ya  de la ciencia amenizada, y  plastificar, por decirlo 
así, ante sn examen conceptos y  teorías que si apareivn 
bizarras combinaciones á los ya  iniciados, seguramente 
tiéuenlas por caprichosas y  laberínticas los profanos.

L a  obra del Sr. Giné es un cuento científico, donde 
prepondera el hombre de ciencia sobre el literato; la 
leerán con más interés y  la  comprenderán mejor los 
médicos y  los psico -  fisiólogos que el común de las gen­
tes; en ella un hombre sabio expone sus puntos de 
vista, sus creencias acerca de lo que podríamos llamar 
el mecanismo Intim o do la locura y  sus diversas form.is, 
y  por esto podría el libro ser hasta objeto de una critica 
doctrinal seria.

H a y  en la obra gran derroche de imaginación y  exce­
siva cantidad de doctrina: quizá sea esto últim o uno de 
sus principales defectos, si como ta l puede tomarse.

Avalora en grado extraordinario la obra la ingeniosa 
ilustración que le acompaña: el dibujante D . Pedro Eris 
ha comprendido y  se ha penetrado de los ingeniosos dis­
cursos del Sr. Giné en un grado notable; aquellas hen 
mosísimas representaciones de los delirios que describe 
el Sr. Giné, tan consumado maestro y  tan experto obse> 
vador d é la  realidad, toman forma m aterial gracias si 
peregrino y  gallardo lápiz del Sr. Eviz, y  hacen mucho 
más clava y  mucho más interesante la obra. Pocas veces, 
en materia de ilustraciones de esto género, hemos visto 
cometido ten d ifícil mejor realizado.

E n  resumen: L o s  misterio.'? d e  la  l o c u r a ,  producción 
especiálisima del Sr. Giné, que nadie sino él podría dar 
á luz, es una obra interesante, curiosa, de vulgarizacióo 
científica y  que nos parece superior á las otras de su 
índole publicadas por el autor. Por ella reciba nuestra 
cordial enhorabuena y  valgan nuestros deseos de qu8 
goce por mucho tiempo humor y  aptitudes para seguir 
publicando otras parecidas.

preferenoií 
con éstos

M é d ic o s  d e  o g a ñ o  (M em orias de Toñuelo Cafiamares), 
por Luis  Comenge Ferrer. — Barcelona, 1889.

E l  autor do aquella preciosidad literaria  que tiempo 
atrás pudieron saborear los lectores de E l  Sig l o  Múni 
co, por haberse dado á luz pública en el folletín de nues­
tro semniini'io bajo el título de L o s  m é d ic o s  d e  antaño, 

. ha publicado pava contraste de ella otro folleto con el 
sabroso título de L o s  m é d ie o .s  d e  o g a T w , del cual ha largo 
tiempo que nos hubiéramos ya  ocupado si nuestras 
muchas ocupaciones nos lo Imbieran pei'initido.

E n  este nuevo trabajo el donoso autor habla por boca 
de un criado (Toñuelo  Cañamares), un expósito sacado
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la Inclusa de M adrid por un virtuoso cirujano do par- 
.0, rjuieu le prohijó y  crió hasta quo, ya  mozalbete el 
>no do Toim elo, y  por muerte de su protector, hubo de 
larse á correr esos mundos de Dios eii calidad de sii-- 
■nte, llevado por sus aficiones á la Medicina, A buscar 
preferencia las nasas de los médicos, deseoso de apreu- 
coa éstos y  á. su lado hacerse todo un profesor.

,& peregrinación doméstica que el infeliz mancebo 
rs 4 cabo corre parejas con la vida de los G il Blas de 
itillaua, el Lazarillo  del Torines, Gnzm án de A lfa ra - 
I, el G ran Tacaño..., ya  que no por ¡as propias culpas, 
lov las necesidades en toda ocasión sentidas y  por las 
gracias, fi'acasos y  decepciones á cada paso experi- 
atadas. L a  miseria de sus amos, el engaño, las ocu- 
acias para atraerse clientelas que no existen..., ma­
lean que es un desconsuelo: y  cuando el lector, des- 
13 de concluida la lectura del folleto, le juzga en gene- 
, advierte que el Sr. Comenge, mejor que describir á 
m é d icos  d e  o g a ñ o ,  ha tomado sólo un aspecto humo- 
:icu y  novelesco da la profesión, que, afortunada- 
itt>, dista mucho de caracterizar á la m ayoría de los 
heos Sin duda el Sr. Comenge no ha pretendido otra 
1, pues no cabe duda de que si sus propósitos hubie- 
sido hacer uuos cuantos retratos que pudieran servir 

el día de mañana para juzgar las lineas morales y  
ifcsionales mAs características de los médicos de nues- 
} tiempos, podía haber hecho obra m u y distinta, 
.tase sólo de un sencillo juguete literario, y  como tal 
e estimarse.
a fluidez del estilo, la redacción arcaica y  gastosa 
I campea en los escritos del Sr. Comenge, y  la ameni- 
, de ia leyenda, eutretieuen agradablemente. Vaya eu 
eba de ello y  como mtiestra de la sal que encierran 
páginas, los siguientes trozos, donde presenta al 
D. Faustino M atalauva, uno de sus primeros am os: 
En pocos días calé A mis amos y  hasta me los sabía 

-•moria. D . Faustino M atalauva, que asi se llamaba 
loctor, era alto, trigueño, de miembros enjuutos, 
Itado do vientre, chupado de carrillos, calabacino de 
a y  de quijadas tan grandes que no seria m ayor aque- 
con que mataron al desdichado Abel. E ra  ademAs 
f velludo, sus pies grandes y  pianos estaban plaga- 
no de juanetes, sino de juanazos, y  parecían sus ma- 
manojos de patatas. De pocos conceptos y  muchas 
ibras, era grande amigo de pronunciar discursos por 
quita allA esas pajas, y  llevaba siempre en la molle- 
para tales casos, párrafos de los mejores hablistas, 
intercalaba en sus oraciones, las cuales, como Dios, 
enían principio n i fin. Sin necesidad usaba lentes y 
oaba A sus barbas tanto como A su persona, de la 
estaba prendado hasta no másj soplaba por las ua- 

■s con fuerza tal, que semejaban A un fuelle en conti- 
niovimíento, valedero indicio de supina jactancia, 
í'estía ordinariamente levita do campana y  llevaba 
das horas el cuello nevado, porque m i señor era muy 
toso; usababa escotado el chaleco para que se hicie- 
gruesos botones de oro quo un día fueron peudíen- 
y cuando salía A sus visitas, que hacía a l  p i e  d e  la  

í y carleando, poníase todos los anillos de su mujer 
5 colocaba encima do los guantes y  el sortijóii en el
CP.

iiidaba por la calle e.spumaudo grandeza, cogido el 
óii por la m itad, erguida la cabeza con aire de taco, 

dü bulle-lm lle y  aspecto de perdonavidas: eu re- 
su continente era el de uu hombre para el cualCica,

ubiera hecho el mundo.

»Estaba m i doctor chapado A la antigua, gran comi­
lón do sopas de ajo, amicisimo de fingir excelencias y  al­
tiveces : no digería verdades ni crudas, ni cocidas, si 
sospechaba que podían menoscabar su persona ó contra­
decir sus opiniones, en lo cual mostrábase delicado y  
puntilloso. E u  su ruda cholla había poco ó ningdn fondo; 
cuatro aforismos tomados A moco de candil y  nociones 
médicas que flaqueban por todos lados, componían su ar­
senal ; y  cuando tenía necesidad do a rgü ir por motivos 
de profesión, con algunas mochadas y  desvergüenzas sa­
líase del paso, pues que D , Faustino era de los que creen 
que una desvergüenza bien sentada equivalía A cien si­
logismos. Pertenecía á la especie de médicos que hipan 
por dinero antes que por la gloria, y  así todos sus pasos 
iban encaminados A buscar riquezas, y  tanto pensó en 
ella que terminó por ser avaro ; guardaba las viandas en 
seguro almario y  constantemente llevaba pendiente del 
cuello la llave donde tenía el dinero, pues aunque ado­
raba á su esposa y  la hubiera dado las pajaritas del aire 
y  el ave fénix empanada, su amor no llegaba hasta el 
punto de soltar la plata, por cuyo motivo cada mañana 
había pelotera en casa. Hasta que yo entré al servicio 
del doctor, su mujer era la encargada de cortarle el pelo 
A rapa-terrón, dejándole la cabeza como una boya, en 
tanto que las barbas tenían permiso para crecer con toda 
pompa y  vigor, creyendo m i amo de buena |fe que, ata­
viada de aquella suerte la bola que sobre sus hombros os­
tentaba, había de llam ar Ja atención de las gentes y  su 
fama de médico subiría como la espuma.

»E ra  la señora corta de piernas, ancha de vientre, ta­
rasca y  fea. Tenia color de nogal, nariz de alquitara, 
ojos saltones, boca grande y  dientes con verdín. Por no 
ser menosque su esposo tenía costumbres de picaza, pues 
que escondía y  enterraba cuanto había á mano. Aunque 
no le faltaban muchas jornadas para llegar A los cin­
cuenta, no podía decirse estaba en el ocaso de su hermo­
sura, que, á lo que infiero, nunca tuvo oriente. Creía A 
pies juntillas en la sabiduría de su esposo y  se prometía 
grandes riquezas y  prosperidades, de las que se pavo­
neaba, y  no poco, por adelantado. Y  era tan aficionada A 
la ciencia de Esculapio, que cuando venía algún enfermo 
A casa, le examinaba y  daba consejos como un doctor; 
en más de una ocasión presencié acaloradas disputas con 
su marido, sobre si había ó no de purgarse un paciente.

sSalía á la compra m uy tardo para adquirir comesti­
bles baratos, y  como no había criada, bacía yo sus veces 
engalanado con un tem o que, de una bata de D . Faus­
tino, bizome la señora.»

Db . a . P olido.

REVISTA DE BIDEÜLOGIA. CLIMATOLOGIA E HIDBÜTEEAPIA
T É C N I C A  H I D R O T E R Á P I C A  

EN LAS ENFERMEDADES DEL ESTÓMAGO

Las enfermedades de esto órgano so ofrecen á la clíni­
ca y  terapéutica hidrominerales con una complexidad 
tal, que necesario es agruparlas pava constituir los ca­
pítulos de indicaciones radicales, sintomáticas y  de loca­
lización ; particulares propios A sus diferentes formas, y 
de los cuales debemos tom ar sus resultantes para for 
m ular las leyes de cuvabilidad, agravación ó negación do 
resultados.

E l  estómago es algo más que un órgano al que están 
confiadas las funciones digestivas; exclusivismo fisio-
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lógico, que lia creado para él mismo una patología llena 
de decepciones terapéuticas, motivo de las confusiones 
que en la práctica han existido, y  que, afortunadamente 
para todos, son sustituidas por los resultados de una oli- 
servación más positiva.

Como órgano de digestión, se confía al estómago la 
do los albuminoideos; y  si ésta es retardada, perturba­
da, ó por obstáculo mecánico prolongada, se interviene 
con los fermentos figurados, pepsina, los ácidos minera­
les y  los alcalinos, convirtiendo sus funciones en una 
especie de alquimia tan refinada, que ya  estamos en 
loa tiempos en que algunos como Ew ald  y  sus parodia­
dores aquende el R h in  y  los Pirineos se permiten el 
lujo de practicar análisis químicos para resolver proble­
mas patológicos y  clínicos.

Y ,  sin embargo, ¿conocemos en todos sus detalles ni 
aun la composición química permanente del jugo gás­
trico? ¿Sabemos cómo se produce n i se conserva en sus 
condiciones de normalidad su secreción? ¿H an procura­
do los fisiólogos n i los patólogos armonizar en todos sus 
detalles las doctrinas químicas que han px'oclamado, con 
las hoy tan conocidas como estudiadas de las fermenta­
ciones normales y  patológicas?

Si algo se conoce en estos particulares es confuso; y , 
sin ser m i propósito combatir ninguna práctica, pues 
todas poseen hechos que merecen considerarse como im ­
portantes, en clínica tera2)éutica no podemos dejarnos 
llevar por exclusivismos sistemáticos, causa á su vez do 
apasionamientos que dan como resultado decepciones 
para los enfermos y  descréditos para los que practica­
mos el arte y  ejercemos ante la opinión los oficios de 
curar.

E l estómago es un órgano de influencias generales y  
de subordinaciones también generales, y  en sus funcio­
nes, como en sus enfermedades, no es dado el investirle 
de atributos tales de aislamiento, que contemos con una 
sola clase de causas morbosas, sino que habremos de su­
bordinar su fisio- patología y  terapéutica á los dos con­
ceptos dichos.

Si para la fisiología es un órgano de digestión, en pato­
logía lo es también de seci'eciones morbosas, de produc­
tos quím icos: almacén y  estufa de depósito y  cultivo de 
los fermentos figurados más numerosos y  raros, do neo- 
formaciones y  neoplasias; en términos tales, que no exis­
te inflirencia ninguna general, traumática, infecciosa 6 
neurósica que no ejerza su acción sobre esta viscera; ni 
localización del mismo, que no m otive infecciones y  
neurosismos.

E n  terapéutica hidrominoral de enfermedades del estó­
mago se cumplen principal y  simultáueameuto las indi­
caciones: 1.^, de modificaciones, localizadas sobre la 
mucosa y  aparatos nervioso y  m uscular; 2.’̂ , de nu tri­
ción general; 8.®, de desinfección, no sólo gastro-intes- 
tinal, sino sobre toda la organización.

E n  las enfermedades del estómago por traumatismos, 
nuestra intervención deberá ser mecánica, quirúrgica ó 
farmacológica, siempre acomodada á la lesión, y  sin per­
der de vista las influencias por infección que pueden con­
vertirle  en causa ocasional de otros procesos patológi­
cos ; conformando los procedimientos de intervención á 
las condiciones del mismo.

E n  las gastropatías por infección, las nociones de 
origen y  biología de los organismos infecciosos son fac­
tores de importancia radical terapéutica

E n  los neurosismos, necesario es conocer sus causas, 
localización y  curso, estableciendo las diferenciaciones

entre loa que se caracterizan por falta de lesiones ypr, 
ceden por crisis de una manera periódica, y  los que, sin 
temáticos de estados constitucionales, influyen quíinir-, 
biológica y  mecánicamente sobre la digestión gástrii';

Las gastropatías localizadas en sn m ayoría reviste, 
un carácter de benignidad tal, que no demandan .i 
tratamiento que el régimen en sus primeros períodos; 
como confirmativo, aguas de mineralización escasa 
temperatura de 23 á 28® c. No obstante su benignidad 
los éxitos del tratamiento, no debe perderse de vi? 
que las alteraciones digestivas ocasionadas por 
mismas, han producido cambios en las condiciones h 
tulógicas del órgano, perturbaciones en las funciones i; 
tostinales, infecciones hepáticas y  mala nutrición geni 
ral. Por transitorios que sean estos cambios, su pera; 
nencia es m ayor que los observados en otros órganos ] 
alteraciones en su fisiología. L a  técnica hidromiuer; 
ofrece como forma pjúncipal el uso de las*aguas en t> 
bida, no por dosis fraccionadas, sino por empleo casie: 
elusivo de las mismas como potables, por el tiempo a 
cesarlo para restituir la normalidad anatómica y  de fnr 
ción alteradas. I jSS curaciones realizadas en Sobróu, 
lares. Alzóla  y  otras aguas minerales dichas análog; 
corresponden á esta agrupación de gastropatías; ylasqc 
se procuran en V ich y por las dosis pequeñas y  las ai 
uuaciones con agua dulce, corresponden á la mi-i 
agrupación. Los lavados gástricos en estos enfernw 
están contraindicados, no porque puedan ser causa ¿ 
perjuicio, sino porque, innecesarios, ocasionan molestia: 
de las que ninguna utilidad se reporta. No asi los liivj 
dos naso-faríngeos, de L i boca y  de la lengua, en i.uu 
superficies existen permanentemente fermentos flguri 
dos que transportados al estómago sostienen con su i 
fluencia los gastricismos de agudizaciones periódicas 
de infecciones generalizadas, fáciles de remediai ¡"■ 
las relaciones que sostienen con el estómago. Las pvr, 
ticas complementarias de balneación, son de necesidad 
responden, en buena apreciación clínica, á indicacint' 
que, si l i o  sabemos cómo se cumplen, la historia nos s: 
toriza para coufii-marnos en esta prescripción.

Las gastropatías por infecciones y  estados discrásia 
generales, form an en clínica hidvomineral dos agni[ 
ciones : 1.®, por infecciones de origen gástrico; 2.®, jn 
infecciones de causa general. Unas y  otras se repre.su 
tan por alteraciones en la digestión, en las que inL 
vienen causas distintas, traducidas por cambios cu ! 
cantidad y  composición de los jugos gástricos, en la a 
pacidad del estómago y  en su aparato muscular. Son?' 
acompañantes, neurosis de diferentes clases, especi.i 
mente de los plexos cardio-pulm onar, renal y  lamba 
trastornos de nutrición y  el catálogo de infecciones 
discrasias que diariamente nos ofrecen estos enferme 
en varios órganos.

L a  técnica hidrom íneral ofrece como prácticas: 
aguas minerales do elevada mineralización, con acci 'i.t 
de laxación y  diuréticas, como premisas de sus 
de desinfección y  descarte, á la vez que activan la n i'ír 
ción empleadas en dosis proporcionadas al sostenimic 
to correlativo de fuei'zas, y  por el tiempo que la obse 
vación clínica demuestre ser necesarias. Loslavadosd 
estómago, iio por el sifón, n i bomba gástrica, sino 
corriente continua por la ducha de Herahltz, practicado 
á diario, antes del desayuno, y  con reserva do las di-oa 
taoionas eii casos do pirosis, acedías, butirismo ó puti 
dez. La  balneación general á temperatura de 35 á ¡li’' 
do duración do cinco á diez minutos, seguida del amii?:
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ienfo. L a  ducha espinal caliente, más ó menos prolon- 
:da, tales son la'í prácticas hidroterápicas más indi- 

'Sí sil idas en esta clase de enfermedades. Las aguas minera- 
de Cestoiia, de Alceda y  Outaneda, Zaldívar, etc., etc., 
1 ¡as de más indicaciones en estas gastropatias 
Las enfermedade.s del estómago por neurosisinos, son 
M frecuentes de lo que generalmente se admite. Las 
?.?i-asias úrica y  reumática; la sifilítica y  tuberculosa; 
clorosis é histeria; el paludismo y  saturnismo, etc., son 
ii'ias de gastropatias que aportan á ¡a clínica hidro- 
iiicral formas distintas como son sus causas origiua- 

y  demandan pariv cada una: aguas minerales dife- 
y  métodos ó prácticas de uso desemejantes.

Tal vez los entusiasmos que siempre despierta lo nue- 
aporte á la técnica hidrom ineral procedimientos de 
que aspiran á generalizarse; pero esta siipvema- 

osp( idel momento deberá tener subordinación necesaria 
antiguas prácticas, sin que en la ley permanente 

en b 1 progreso merezcan otro concepto que un recurso más 
viene á enriquecer el caudal adquirido y  legado por 

ierrcs nos han precedido eu esta especialidad cientíñ- 
y en su arte de ejercerse.

L'S lavados del estómago, que tan generalizados se 
•n-T¡ trun, y  de cuya práctica se ha tratado de obtener 

osqt nedio eficaz por algunos, es un auxiliar dei trata- 
ento hidromineral. R ara  vez por sí solos obtienen los 
iio.s que hasta hoy han conseguido las aguas miae- 

.11 iiM 1p5 en bebida, balneación y  duchas, etc. Deben adm i- 
isa d ss nomo auxiliar, pero no como i'eourso exclusivo. La  

1 i•■ucia de esta práctica depende délo imperfecto de 
misma y  de que las aguas minerales usadas no pue- 
a dar má.s resultados que los que proporcionan la po­
lla ó destilada.
ui artículos sucesivos expondré las observaciones re- 
rir1.a.s sobre los resultados de esta práctica y  coudicio- 
3qne deberá cumplir.

Dr . A mos Calderón .
Msirid 19 de Noviembre de lt90.

P R E N S A  M E D I C A
ásir: ÍR A N JE R A ; I .  Antagonismo en la manera como el iodo 

las preparaciones saliciladas son reabsorbidas por las 
■rtirulacioiies. loa exudados y trasudados. — I I .  Hidro- 
lalfol como especifico en el tratamiento de la tiña tonsu- 
ante.— II I ,  La protopina (nuevo alcaloide del opio) —
V. La salipirina. '

I

’artiendo del dato de que la actividad fármaco.dinámica 
una sustancia medicamentosa está en razón directa de la 
iWad que esta sustancia, introducida en el torrente circu- 
irio, manifiesta por tal ó cual protoplasma orgánico, se 
propuesto averiguar los Sres. Rosenbach y Pohi qué 

artnmentos del organismo alcanzan ciertas sustancias 
litadas específicas, conocidas por pasar muy rápidaraen- 
■ la sangre, sea cual fuere la vía por la cual se les admi­
re,

ifii'W I ioduro de potasio y el ácido salicílico lian servido para 
niitri primeras investigaciones de que dan cuenta los autores, 

'bjeto perseguido era, sobre todo, saber si estas dos sus- 
tias administradas por las vías habituales llegan ó no á 
«vidades serosas: articulaciones, pleura y peritoneo.
& relación concisa de uno de estos experimentos hará 
'prender cómo se hadan estas investigaciones; un tísico 
il último período de su enfermedad y consumido por una 
■e intensa habla tomado 6 gramos de salieilato de sosa 
t poco autes de morir.

IIKI-H

E n  la autopsia se abrió una de las articulaciones de la ro­
dilla y se dejó caer en ella una gota de la solución de per- 
cloruro de hierro. Este reactivo comunicó un tinte violeta 
pálido á la sinovia y á la membrana sinovia). Para demos­
trar mejor ¡a presencia del ácido salicílico en el liquido y en 
los tejidos de la articulación, se abrió también la otra. Se re­
cogió la sinovia y se sacaron colgajos de mucosa, sometién­
dolo todo á la ebullición, adicionándole antes un poco de 
ácido clorhídrico. Después del enfriamiento se agitó el cocí, 
miento con el éter, se decantó la capa etérea y se sometió á 
la evaporación en una copa de reactivo. E l residuo se disol­
vió en un poco de agua, y vertiendo en ella unas gotas de la 
solución de percloruro de hierro muy diluido.se hizo apare 
cer un color violeta bien marcado, prueba de la presencia 
del ácido salicílico.

He aquí ahora la exposición de los resultados obtenidos 
por Rosenbach y Pohl:

1.0 Las preparaciones saliciladas no sólo se eliminan por 
las orinas, sino que pasan á loa líquidos de las cavidades se­
rosas. cavidades articulares, peritoneo, pleura, lo mismo 
cuando las serosas están en estado normal que cuando son 
asiento de un derrame seroso. Se descubren constantemente 
en los productos de simple trasudación, pero también en loa 
exudados purulentos, aunque en cantidades menores. No 
hay desde este punto de vísta diferencia entre los derrames 
peritoneales y los pleurlticos. Por el contrario, es imposible 
encontrar el salieilato de sosa en la saliva, en la secreción 
estomacal é intestinal, en ia bilis; es inexacto que á conse­
cuencia de la administración del salieilato de sosa en lavati­
vas, el contenido del estómago dé lugar á la reacción que 
revele la presencia del ácido salicílico.

2 °  Los preparados iodados, administrados p e r  os ó  por 
vía subcutánea, pasan á las orinas y  á la saliva; lo niisino 
que las preparaciones saliciladas, se loe encuentra en los lí­
quidos tra s u d a d o s  debajo de la piel ó en la cavidad abdomi­
nal ó en las pleuras, y esto en las más diversas afecciones. 
Por el contrario, no se encuentra nunca vestigios en los exu ­

dados e e to s o a  ó purulentos; así no ha podido descubrirse 
nunca la presencia del iodo en los derrames articulares ni 
en los sujetos sanos ni en los enfermos, aun después de la 
administración interna de muy grandes dosis de uua prepa­
ración iodada.

3.0 E l salieilato de sosa inyectado en una cavidad articu­
lar invadida ora por un líquido trasudado, ora por un exu­
dado seroso ó purulento, ha podido encontrarse en las ori­
nas de un modo constante.

4.0 Cuando se incorpora al organismo por estas mismas 
vías el ioduro de potasio, puede descubrirse ya la presencia 
del iodo al cabo de unos minutos en la saliva y en las orí- 
ñas, lo mismo cuando las cavidades articulares ó serosas son 
asiento de un exudado inflamatorio, que cuando están iiiva- 
diiias por líquidos sencillamente trasudados.

5.0 Existe, pues, entre el lodo y el salieilato de sosu una 
diferencia fundamental, y es que el seg,ondo de estos medí- 
caiuento;!, por cualquiera vía que se administre — p e r  o s ,p e r  

a n u m , por la vía subcutánea ó directamente en una cavidad 
serosa —  es arrastrado en todas las direcciones seguidas por 
los humores del organismo, especialmente á todas las caví- 
dades serosas y á las orinas; mientras que el iodo, adminis­
trado p e r  0 8  á Jas dosis ordinarias, pasa solamente á los pro 
duelos de simple trasudación y nunca á Jas cavidades arti­
culares, ora se hallen éstas en estado normal, ora invadidas 
por una inflamación, y  nuirca tampoco á los exudados infla­
matorios de las cavidades serosas (pleura y peritoneo). De 
estos hechos se puede deducir:
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o ) Los preparados iodados son completamente inefica­
ces en los casos de reumatismo articular agudo, asi como en 
ios de inflamación serosa ó purulenta de la pleura y  del pe­
ritoneo, pues no llegan al sitio deí proceso morboso.

&) Las preparaciones saliciladas merecen ser empleadas 
más de lo que hasta ahora ¡o han sido, no sólo en los casos 
de reumatismo articular agudo, sino también en los de pleu­
resía serosa, dado que una proporción bastante grande de 
la sustancia medicamentosa llega á la cavidad pleuritica. 
Solamente á causa del gran volumen de esta cavidad está 
indicado administrar el medicamento á grandes dosis ó ha­
cerle tomar inmediatamente después de la punción, á fin de 
que la reabsorción en el sitio del foco morboso sea relativa­
mente intensa. Parece también que la inyección directa del 
medicamento después de la punción tiene ciertas ventajas. 
Los autores atribuyen los resultados favorables obtenidos 
en una serie de casos de pleuresía exudativa de mediana 
gravedad á la asociación de la toracocentesis y de la medi­
cación salicilada.

Por último, en los casos dudosos podrá utilizarse el ioduro 
potásico para resolver la cuestión de si se trata de un sim­
ple producto de trasudación ó de un derrame inflamatorio, 
pues los experimentos de estos profesores han demostrado 
que en el primer caso después de la administración del 
ioduro^er os se encuentra el iodo en el líquido, lo que no 
ocurre en los casos de exudado inflamatorio.

I I

La tifia tonaurante, tan rebelde á todos los tratamientos 
usados hasta ahora, acaba de encontrar—  á creer al 8r. Mor­
gan Doekrell— un remedio específico en el hidronaftol, obte­
nido por Justo W olf del B. naftol reemplazando un átomo 
de hidrógeno por uno de hidroxilo. E l hidronaftol presenta 
un sabor ligeramente aromático, es casi inodoro, poco solu­
ble en el agua, pero fácilmente en el alcohol, el éter, el clo­
roformo y la glicerina. No es tóxico (una dosis de un gramo 
tomada al interior no va seguida de ningún efecto funesto), 
ni irritante ni corrosivo; precipita la albúmina y la gelatina 
de su solución neutra ó acidulada (de donde procede su ac­
ción antiséptica), coagula el protoplasma, y  en solución so­
bresaturada le destruye completamente (germicida). Es su­
perior al sublimado en que no es irritante.

E l autor emplea principalmente el emplasto hidronaftola- 
do, que permite'por una parte limitar bien la acción del re­
medio, y por otra asegura la penetración del germicida en 
la piel del cráneo. He aquí su manera de obrar:

Después de haber afeitado la parte afecta de la piel del 
cráneo y de haberla lavado cuidadosamete con jabón hidro- 
naftolado al 6 por 100 (con agua tan caliente como sea posi­
ble), se seca la zona afecta y se la cubre de tirillas de em­
plasto hidronaftolado ( al 10 por 100). Las tirillas deben cal­
zar unas sobre.otras y exceder un centímetro aproximada­
mente sobre las partes sanas. Hecho esto, se bordea las tiri­
llas con una capa de paraflna hidronaftolada al 10  por 100, 
para impedir el acceso del aire (pues el oxígeno activa el 
desarrollo de los hongos j. Á  los cuatro días se quita las ti­
rillas, y después de proceder á la to i le t te  de la pie! del cráneo 
como arriba indicamos, se la cubre de emplasto hidronafto­
lado al 20 por 100, que se deja aplicado una semana. Pasada 
ésta se procede de nuevo á la to i le t te  de la parte afecta, que 
se cubre en seguida con emplasto al 10 por 100. Ordinaria­
mente se quita éste á los diez días y la curación es comple­
ta. Durante todo este tiempo hay que frotar por mnfiana y 
noche las partes sanas de la piel del cráneo con una pomada 
hidronaftolada al 6 por 100. Para prevenir la reinfección hay 
que destruir todos los objetos que han estado en contacto

con la cabeza antes de la desaparición de la tifia totii 
rante.

m

La p r o to p in a  es un alcaloide del opio, aislado por vez p 
mera en 1870 por Hesse. Tiene por fórmula 
existe en el opio sino en muy corta cantidad.

Después la presencia de la protopina ha sido aprecia 
por Eykmann en la m a c le y a  co rd a ta , por Selle en el riiefí- 
n iu m  m a ju s , plantas que pertenecen á la familia de las pa| 
veráceaa.

E l Sr. Engel ha hecho experimentos en animales de saij| 
fría (ranas) y de sangre caliente (conejillos de Indias, gat' 
conejos ), para estudiar las propiedades fisiológicas da 
protopina. Loa resultados obtenidos los resume en las 
guien tes conclusiones:

1 . a Á  pequeñas dosis la protopina ejerce sobre la rs 
efectos narcóticos comparables á los de la mayoría de 
alcaloides del opio.

2. a Á  grandes dosis ejerce una acción paralizadora sol 
la sustancia muscular y sobre las ramificaciones termini 
de los nervios periféricos.

S.a. A  dosis pequeñas ó medianas no abóle la escilv 
lidad refleja, en oposición á lo que ocurre con las graif 
dosis.

á.a La protopina ejerce sobre los mamíferos efectos k 
eos comparables á los del ancanfor y  además una paráü 
de los órganos respiratorios.

I V

Vamos con otro medicamento nuevo. Trátase de la 
r iñ a ,  que no es en suma más que una combinación de Ac 
salicílico y de antipirina. Para obtener este resultado esp 
cieo añadir en pequeñas cantidades una proporción deter: 
nada de salioilato de sosa á una solución diluida de anti'! 
na, calentada hasta la ebullición. La solución al enfriaree 
torna lactescente, de límpida que era, y deja deposit.iru 
tales que están constituidos por el salicilato de antipiré 
contiene 57,7 por 100 de antipirina y  42,3 de ácido sal 
lico.

E l Dr. Soholvien ha ideado un medio más seneilli p: 
prepararla: consiste en calentar al baño • marla, sin n lie. 
de agua ó con muy corta cantidad de este líquido, la uní 
riña y el salicilato de sosa en proporciones moiecnlarce 
tas sustancias al fundirse forman una especie de aceite i¡ 
se coagula al enfriarse.

La salipirina se presenta en forma de un polvo blss 
sin olor, de un gusto azucarado en manera alguna deaap 
dable. Es muy pboo soluble en el agua, mucho más en el 
cohol.

E l Sr. P. Guttmann ha experimentado !a salipirina 
gran número de febricitantes y observado que el nuevo p 
ducto tiene «na acción antitérmica comparable, de 
punto, á la de la antipirina y á la ‘del Acido saiicílico. E 
acción antitérmica es más fácil de evidenciar en los cbsm 
fiebre remitente, en los tísicos por ejemplo, que en los 
fiebre continua. La dosis eficaz varía de 4 á (i gramos y di 
repartirse entre varias tomas, de las cuales la primera si 
de 2 gramos y las otras de 1 gramo, con intervalos de' 
hora. E l descenso de temperatura obtenido en estas cor 
clones varia de 1» y */j á 2® y */,. La defervescencia nli'i 
BU máximum al cabo de tres ó cuatro horas. La temporal 
tarda tanto más en subir cuanto más marcado ha sido 
efecto antipirético; durante esta segunda fase los enferr’ 
transpiran más ó menos abuiidantcineiite, pero no tieuca 
calofríos. E l Sr. Guttmann no ha observado otros efeclos
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neetOB aun en los sujetos que han tomado cantidades totales 
de antipirina que se elevan á 100 gramos y más; sin embar­
go, un enfermo presentó una erupción papulosa y urticada 
con los mismos caracteres que las erupciones observadas en 
las personas que habían tomado antipirina.

En loa casos de reumatismo articular agudo, la salipirina 
ha obrado sobre el dolor, la tumefacción articular y la Se- 
bre del mismo modo que las preparaciones saliciladas y la 
antipirina. De igual modo obra en los casos de reumatismo 
arlioular crónico y de ciática.

En resumen; según las investigaciones de Guttmann. el 
suevo medicamento no obra más ni mejor que sus princi­
pios constituyentes, la antipirina y el ácido salicílico.

B r , Bauón Subret.

PRESCRIPCIONES Y  FORMULAS
Tra ta m ie n to  de los sabañones.

Ahora que se aproxima la época en que se cosechan en 
abundancia los sabañones, parécenos oportuno dar á cono­
cer los remedios que contra esta molesta dolencia recomien­
da el Sr. Brocq en su obra de Dermatología. Como trata­
miento general ha empleado dos veces con éxito las siguien­
tes pildoras:

Sulfato de quinina y ergotina. 0,06 gramos.
Polvos de hojas de digital.. . un miligramo.
Extracto de belladona............  un —

Para una pildora.

Los dos enfermos, un niño y una mujer, tomaban, el pri­
mero dos de estas pildoras diarias antes de las comidas, y 
cuatro la segunda. Comenzaron á tomarlas á prevención el 
mes de Octubre y continuaron todo el invierno, con algunos 
iotrrvaloB de reposo.

Como tratamiento local son innumerables los tópicos pres­
critos, que pueden dividirse en ; l.®, lociones; 2.®, pomadas; 

colodiones.
1.0 Xoeíones. —  Cuando no están ulcerados los sabafio- 

set-, después de lavarse las manos 6 antes se frota ligera­
mente las partes afectas cun uno de los preparados si- 
gui''nte8:

-UcoAo¿ aZcan/orado; después se espolvorea con almidón, 
0 gramos; salicilato de bismuto, 10. 
i l e í c l a  de H e b r e i c h :

Bórax.............................................j  “  ® gramos.

Disuélvase en

Agua de rosas................................. 300 gramos.

U e z c la  de  Jfontn .•
SO gramos.
1aa 1 —

Giicerina pura.......................
Tintura de iodo.....................

—  de opio....................
M. 8. a., y embadúrnese con ella tres veces al día. 

S o lu c ió n  de  nifrafo de p la ta  al 1 por 160.
Mezcla al cuarto de agua de canela y agua destilada. 
Mezcla excitante compuesta de alcohol alcanforado, 50 

¡ramos; alcoholato de Fioravanti, 26; tintura de cantáridas, 
syd l«2 á 5 .
ers ! P a ra  lo s  sabañones u lce ra d o s  se emplea, ora el alcohol al- 

de' anforado, ora el vino aromático, ora el licor de Van bwie- 
8 C'iB en, ora una solución débil de cloruro de sodio ó de cloruro 

le cal.
2 ® Pomadas. —  Untar una, dos ó tres veces al día las 

lartes enfermas con una de las preparaciones siguientes:
Bórax............................................... 5 gramos.
Ungüento simple..........................  260 —

M. s. a.

2 gramos. 
20 -

1 gramos.
2 —

Aceite alcanforado.................
Lanolina.....................................

M. a. a.
Trementina............................... )
Cera amarilla.............................> áá 10 gramos.
Petróleo............................... . • • )

M. a. a.
Nitrato de plata............................  0,10 gramos.
Pomada rosada.............................10,00 —

AI. a a.
Acido fénico..............................
Iodo puro...................................
Tanino puro...............................
Cerato......................................... 5̂0 á 30 —

M. s. a.
Para los sabañones u lce ra d o s  se recomienda el ungüento 

de estoraque, el linimento óleo-calcáreo (al cual se puede 
añadir 1 ó 2 centésimas de ácido fénico) ó las pomadas si- 
guientes:

Manteca..................................  0,15 gramos.
Licopio.................................... I
Tanino..................................... ) “  ~

M. B. a.
Acido bórico................................  1,00 gramos.
Ciorliidrato de morfina............. 0,10 —
Oxi ¡o de zinc pulverizado, . . 1,00 —
Vaselina pura............................. 15,00 —

M. a. a.
3.® C olod ion es  y  em p lastos . —  Contra los sabañones no  

u lce ra d o s  se emplea el colodión simple, un colodión con pe­
queñísima cantidad de iodo metalóidico ó de iodoformo.

Para los u lce ra d o s  el emplasto de óxido de zinc de Unna ó 
el emplasto rojo de Vidal.

S.

____________ SECCION OFICIAL

M IN IS TE R IO  D E  LA G O B ER N A C IÓ N

D ire c ció n  g e n e ra l de B eneñcencia  y  Sanidad.

E n  cumplimiento de lo prevenido en el art. 36 del regla­
mento orgánico de Sanidad marítima de 12 de Junio de 1887, 
se anuncian como vacantes las plazas que á continuación se 
expresan, y las que pudieren resultar del mismo concurso, 
las cuales han de proveerse en individuos del Cuerpo qne 
desempeñen otras de igual sueldo y categoría; en su defecto, 
los de sueldo inferior inmediato que vengan percibiéndolo 
durante dos años, y en último término los que cuentea más 
tiempo de servicios en el ramo; previniéndose que loa exce­
dentes por supresión de plaza tendrán derecho preferente á 
las vacantes de clase y sueldo igual que loa destinos que des­
empeñaron, con arreglo al art. 58 del citado reglamento.

Los aspirantes dirigirán sus instancias á esta Dirección 
general, por conducto de los gobernadores civiles de las pro­
vincias donde residan, dentro del término de quince días, á 
contar desde la publicación de este anuncio en la G a c e ta ; 

advirtiendo que en las solicitudes deben hacer constar ex­
presamente la plaza ó plazas que deseen, ó si aceptan cual­
quiera de ellas, asi como délas vacantes que resultaren de 
este concurso,

Madrid 14 de Noviembre de 1890. —  E l director general, 
C a r lo s  C aste l.

PLAZAS VACASTSS 

D e s t i n o s  f a c u l t a t i v o s .

Director, médico primero de bahía del puerto de Las Pal­
mas, con 3.000 pesetas.

Médico segundo de bahía del puerto de Valencia, con 3.000 
pesetas.

Ayuntamiento de Madrid
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Secretario del de Las Palmas, c o d  2.600 pesetas.
Director médico de los puertos de Altea, Avilés, Ciudade- 

la y  Cadaqués, con 1.250 pesetas.
Secretarios de los de Jávea, Mazarrón y Vinaroz, con 1.000 

pesetas, fffaceía del 16.)

C U E R P O  D E  S A N I D A D  M I L I T A R

BESTIK03, ASCENSOS, ETC.

Por real orden de 14 de Noviembre se lia dispuesto que 
los jefes y  oficiales del Cuerpo de Sanidad Militar com|iren- 
didos en una relación que da principio con D. José Jerez y 
Cremades y termina con D. José Arcenegui y González, pa* 
sen á servir los destinos que en la misma se les señala.

Por real orden de igual fecha se lia dispuesto que al mé­
dico mayor personal, primero de Ultramar, del Cuerpo de 
Sanidad Militar, D. Narciso Túnez y Prado, con destino en 
la Isla de Cuba, se le ponga en posesión de! empleo de mé­
dico primero, con la efectividad lie 30 de Agosto del co­
rriente año; debiendo continuar en su destino en el distrito 
de ¡a Isla de Cuba.

Por real orden de igual fecha se ha dispuesto que al mé­
dico mayor personal, primero de Ultramar, del Cuerpo de 
Sanidad Militar, D. Ramiro Velarde y  Zabala, con destino 
en la Isla de Cuba, se le ponga en posesión del empleo de 
médico primero, con la efectividad de 25 de Julio del co­
rriente año i debiendo continuar en su destino en el distrito 
de la lela de Cuba.

Por real orden de igual fecha se ha dispuesto que al sar­
gento de la Brigada Sanitaria D. Gabriel Rubiano Valero, 
con destino en las Islas Filipinas, se le ponga en posesión 
del empleo de ayudante tercero, con la efectividad de 13 de 
Julio de 1888; debiendo quedar en el distrito que presta sus 
servicios en la situación que determina el Reglamento.

R E A L  A C A D E M I A  D E  M E D I C I N A

GACETA DE LA SALUD PUBLICA

Habiendo de proveerse una plaza de oficial facultativo de 
¡a Secretaria de esta Academia, con el sueldo anual de 2.000 
pesetas, la Corporación ha acordado anunciarla á concurso, 
admitiendo solicitudes hasta el 15 de Diciembre próximo.

Los aspirantes hau de reunir las circunstancias de:
1.0 Ser español, licenciado ó doctor en Medicina, con 

cuatro años de antigüedad en el titulo; no tener menos de 
veintiséis años de edad, ni exceder de cuarenta y cinco.

V  2.0 Presentar una relación de sus méritos debidamente 
autorizada y en la que se haga constar los Idiomas que posee 
el solicitante.

Los ejercicios serán dos:
1.® Redactar en el término de cuatro horas el informe 

que proceda en un expediente, del cual se entregará una co­
pia á cada aspirante.

2.0 Escribir en el término de treinta minutos las papele­
tas correspondientes á cierto número de obras de la Biblio­
teca de la Corporación.

Las obligaciones de este cargo pueden verse en la Secre­
taria de la Academia.

Madrid 15 de Noviembre de 1890. —  E l secretario, M a t ía s  

N ie t o  S e rra n o .

B s ta d o  « a n i t a r i p  d e  M a d r id .
O b SBRTAOIOKES METEOBOLÓOIOAR DE LA  SEJdAMA. —  Altura

barométrica máxima, 714,40; mínima, 710,18; temperatura

máxima, 26®,8; mínima, —  0®,7; vientos dominantes, NF,, 
N N E. y N.

La epidemia variolosa continúa con la misma tendencia 
que marcamos en nuestro anterior estailo, es decir, decre­
ciendo. aunque con extremada lentitud. Los estados catarra­
les son cada dia más frecuentes, sobre todo en sus localiza­
ciones del aparato respiratorio. Los reumatismos musculares 
y artipiilares siguen siendo numerosos, sobre todo en aus 
manifestaciones de exacerbación en sujetos diatésicos.

CRONICA
B uena plaza. —  Según nuestras noticias, á fines de este 

mes de Noviembre quedará vacante en San Sebastián -Gni 
púzcoa) la plaza de ayudante quimico del Laboratorio nin- 
nicipal, dotada con el sueldo de 1.750 pesetas anuales, y 
cuyas obligaciones se hallan consignadas en el reglamento 
interior de dicho centro.

Se proveerá por concurso en profesores de Ciencias físico- 
químicas, de Farmacia ó de Medicina, siendo preferidos los 
que demuestren práctica de laboratorio.

E l secretario del Ayuntamiento de la anencionada ciudad 
podrá dar más detalles á quien loe necesite.

P re m io s. —  En el concurso de premios celebrado por la 
Sociedad Española de Higiene en el presente año académico 
se han adjudicado menciones honoríficas á las Gartilla.o se­
ñaladas con los números 1, 4, 6 y 9, de que son autores loi 
Sres. Dr. Gaeparini Luigi, de Gazzanigla (Italia); Dr. Sata- 
bia y Pardo, de Madrid; Dr. Gahriele Germinara, de Nicas- 
tro (Italia), y  Dr. Vittorio Cavagnis, de Venecia (Italia).

Loe diplomas respectivos serán entregados á los interesa­
dos ó personas que los representen en el acto de la sesiOn 
inaugural que celebrará dentro de breves días esta Corpo­
ración.

O b ra  nu eva. —  Hemos recibido el tomo primero de la 
importante obra titulada G u ia  d e l m e d ico  p r á c t ic o ,  resumen 
general de Patología interna y de Terapéutica aplicada, por 
J . L . I .  Valleix, revisada y aumentada por el Dr. P. Lorain 
y traducida al castellano por D . F. Montero Ríos, D. R. Oa- 
sas de Batista y D . Maximino Teijeiro.

En esta edición de la P a to lo g ía  in te rn a  del Dr. Valleix do 
se olvida ninguna cuestión y se hallan en ella resuelto! 
todos loa problemas que conciernen á esta rama de la Medí 
ciña con la escrupulosidad más exquisita. Aun cuaniic el 
texto fundamental es la obra del célebre médico que se lu 
hecho clásica en todas las naciones, ha sufrido tantos au­
mentos y revisiones, que bien puedo decirse constituye uu 
libro nuevo, en el que se ha conservado lodo lo verdadero 
y útil que dejó Valleix en su G u ia  d e l m é d ico  p r á c t ic o ,  adi­
cionado con cuanto la ciencia ha adelantado hasta hoy; co­
laborando en su confección loa médicos más notables de 
Francia y del extranjero, tales como Baillarger, Belhome, 
C. Bernard, Bouchut, Brown-Séquard, Charcot, Colín, Di- 
dáy, Falret, Follín, Fonasf.grives, Gosselin, Gubler, Luyo, 
Peter, Udoux, etc., etc., cuyos trabajos están resumidoBeo 
esta edición de la G u ía  d e l m é d ico  p r á c t ic o ,  que á costa de 
grandes esfuerzos y  sacrificios ha dado á luz el editor |>ars 
que loa médicos españoles puedan tener á su disposición el 
tratado más completo y selecto que se conoce de PaíoLjía 
in te rn a .

Consta esta obra de cinco abultados tomos con profusión 
de grabados, de los cuales va publicado el tomo I,  siendo su 
precio, asi como el de los demás, de 5 pesetas en todaEspB- 
fia, franco de porte, encuadernado en rústica, y 2 pesetBS 
más si se quiere en pasta.

Por la importancia que entraña dicha obra la recomends- 
moB vivamente á nuestros lectores, los cuales pueden adqui­
rirla remitiendo el importe á su editor, D . Felipe Gonzále» 
Rojas, calle de San Rafael, 9 (barrio de Pt zas), Madrid.

FIJESE  tel Jector en el anuncio S a lic i la t o s  de bisntüh 
ce r io .

JAII.lliE DE DllEBllM’IID.
anuncio Ja ra b e -M e d in a  de Q ue bra cho, cuyos exceler- 
tes resultados proclaman todos los módicos-

U A D R ID :  1890— B N K IC jtJE  T E O D O R O ,  IM P R E S O R  
A m p a ro , 102, y  Ronda de V a le n c ia , 8 
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á n t i - á s m á t i c o  p o d e r o s o
JARABE-M EDINA DE QUEBRACHO

P R E P A R A D O  E N  F R Í O  É  I N A L T E R A B L E

Ulllmo remedio de le Medicina moderna para combatir el a s r ia , la dispnea  y los ca ta rro s  c ró n ico s , ensayado 
y recomendado como tal p o r  ce lebridades m e'dicas  y por ios principales periódicos profesionales de Madrid, E l  
G enio  M édico, E l  S ig lo  M édico, la R e vista  de M edicina, E l  Ju ra d o  M édico, el D ia rio  M é d ico - 
Fa rm a cé u tico , etc., etc.

PRECIO: Cinco pesetas frasco. D epós ilo  c e n t r a l:  Farmacia de Medina. Serrano, 36, Madrid; y al por menor 
en las principales Farmacias de España y América.

NOTA IMPORTANTE. Et Jarabe-Medina de Quebracho es el primero dado á conocer en España y recomen­
dado por la Pren sa  p ro fe s io n a l;  exíjase la firma y  róbriea de i le d in a  en Us etiqnetas de la caja y frasco, como 
garantía para los señores médicos y enfermos, y para evipir falsiticaciones.

IMPORTANTÍSIMO
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ÜBRAS DE H B D lC lN i O lfB  SE PR O PO R C lfl.lA A  A  LOS SDSCRITÜRES A  ESTE PERIODICO
precio con rebnia.
Id Mslrid, Id ptoneciu, 

Fias. CU. P ío». CU.

B a yard . —  íf lem en íos  de M e d ic in a  le ga l, arreglados á la legislación española por D. Manuel Serráis. Un
tomo en 8.0 mayor................................................................................................................................................... O.-IO 0,75

Cazenave y  Scbedel. —  T ra ta d o  p rá c t ic o  de las en ferm edades de la  p ie l,  traducido de la cuarta edi­
ción. Un tomo en 8 .°...............................................................................................................................................  0,50 0,55

C h a va rry . —  P r o n tu a r io  de F ís ic a .  Química é  jStsforia naturof m éd ica s . Un lomo en 8.®............................. 0.50 0,75
—  í’rontuario de F ís ic a  m e d ic a . Un cuaderno en 8.®....................................................................... 0,50 0,25
—  Q u ím ic a  7 iiéd ica. IJ . id....................................................................................................................... 0,20 0,25
—  ¿fisíorta nalurai medica, id. id.........................................................................................................  0,20 0,25

Chom el. —  T ra ta d o  de P a to lo g ía  g e n e ra l, traducido de la última edición, aumentado con muchas notas
y con un extenso extracto de la P a to lo g ía  g e n e ra l de Duboís, por el doctor en Medicina D. Francisco
Mendez Alvaro. Un lomo en 4.<>.............................................................................................................................  i,00 t,23

Fabre. —  T ra ta d o  co m p le to  de ¡as enferm edades ven érea s, traducido y aumenUido con notas y un formu­
lario especial, por D. Francisco Mendez Alvaro................................................................................................ ^,00 1,25

Honle. —  T ra ta d o  de A n a to m ía  gen era l. Un tomo en 4.® mayor de más de 500 páginas................................  i , 00 1,25
H ernández M o re jó n . —  H is to r ia  de la  M e d ic in a  española '. Siete lomos en 8 .0 ............................................  5,00 7,00
M artinet. —  E lem en tos  de P a to lo g ía  y C lin io a  medica..Nueva edición mny aumenUda por el S i. Roure.

Dos lomos en 8.® mayor.........................................................................................................................................  i,0O 1,25
M onneret y  F le u r y .  —  T ra ta d o  co m p le to  de P a to lo g ía  in te rn a .  Nueve tomos en 4.® á dos columnas. . 9,00 1 l.OO
Racíborski. —  Resum en p r á c t ic o  y  ra zon a d o  d e l d ia g n ó s tico , a a o v i  edición revisada y aumentada por

el Dr. D. Malias Nieto Serrano. Dos tomos.......................................................................................................... 0.50 0,75
T a v e rn ie r. —  F/emeníos de Cfíntca ^uiriirpico. Un tomo en 8.0. . .................................................................  0,50 0,75

Advertimos á nuestros soscritores qne no se remitirá'obra aignna sin qne al pedido acompañe sn importe en libranzas 
del Giro Mutno. letras de fácil cobro ó talones de la Prensa. Esta'Administración no responde de ninguna obra que envíe 
«'« cerítyícar, ni el que pida una de ellas tendrá, por loltanlo, derecho si no la recibe á que se le envíe otro eemplar de la 
misma. Él costo del certificado es 75 céntimos de peseta.

SO B R E  L A  T R A S M I S I B I L I D A D  
DE EIBRÜDADES POR MEDIO DE LA VACÍA

DR. D. RAMON SERRET
Véndese este opúsculo, al precio de una peaeta, eu esta 

áduiinistracion.

O B R A S  D E L  D R . P U L ID O
COX eXTBAORDIXARIA REBAJA, EX BENEFICIO DE L03  SUSCBITOBES 

DE «E l .  e i u u »
PUU. Cénit.

L a  M e d ic in a  y  lo s  mcnfcos................................ S,00
P a r ís  (viaje médico instructivo).................................... 1,60
£i;oii(cion h is tó r ic a  de la  P a to lo g ía ..............................  0,50
U n a  e x p e d ic ió n  á  la s  eneoas de A r l é .........................  0,26
Zacfancta p a te rn a  (qnedan mny pocos ejemplares) 0,75
In o c u la c ió n  a n t ie o lé r ie a  d e  P e r r a n ..............................  0,25
B o s q u e jo s  m é d io o s o d a lc s ................................................ l.Oé
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lA FILOSOFIA DE LA IfATÜRALEZA
POB

D O N  M A T IA S  N IE T O  S E R R A N O

Comprende esla obra los principioa fandamentales de la Física, 
de la (Luimlva y  de la Biología.

Tiene por objeto eslc libro discutir los problemas funde- 
mentales de todas tas Ciencias de la Naturaleza, Mecánica, 
Astroaomia, Optica, Analítica y  demás ramos de la Física, 
asi como de la Química y la Biología. Su estudio puede con­
ducir á* la más recta interpretación de ios hechos de todas 
estas categorías.

Se vende, al precio de 6  pesetas, en las principales librerías 
yen la Redacción de El  Sig lo  Mé d ic o . Magdalena, 36, 2.“.

I.os señores snscrítores podrán adquirirla por 5  pesetas

IN O IS P E N S A a L E  A T O D O S  LOS M É D IC O S  Y F A R M A C ÉU TIC O  
P O B  E L  D R .  J U L I O  G R 0 8 8 B R  

TRADUCIDO Om ECTAIENTE DEL ALEIAN Y AUIENTADO 
poi loi Diei. D, lingo Siirgt Conio ;  S. feroindg PeBi liy i  

L a  im p ortu io is  d «  este F o b m v l a b io , escrito  por rigaroso ird en  a lfabé  
tico , se com prende leyendo s i lo  I »  aisniente lis ta  de medicamentos m oder­
nos que contiene, ap a rte  de emintos desde tiem po inm em orial tien e san ­
cionados la  ciencia:

Arotol.— Acido crisoflnioo,— Acido esolerotínioo.— Adonis Tcmalis.—  Ado-
nidine.— Aloina.— Anda-tesa.— Anlihidiopiiia.— Anünirina.— Arljutin».— Are­
naria rubra.— Aseptoi.— Blatta orlen tolis,—  Doldo.—  Bromal,— Bromoformo.—

^  ** * /TaLaS_— XY_*_______________1_______ ___Cocaína.—  ConTalIaria maialis. —  Cotoina.—  Crisarobina —  Dnboiaino. —  Esna- 
palaina.— Enaiteina.— 1 
chamaco.— tíamanitilia V
Hidraatis oanadecsis.— Ictiol,— lodol.— Jeqairity.
Lanolina.-Mentol.— Monhaol.— N a fto l.-Papaino.-Paraldebido.- Peteirina. 
Picrotoxica.— Pichi.— Pilocarpina, —  Pilooarpidina. —  Piridina.— Fisoldia ery- 
tbrlna.— PodoflUno,— PoHporus scnez,-qnebracho,— qnoraCma. —  Besorciua. 
Talina.— Te c in a .-Ta rp m o l.-T im o l.— Tiaumatloina.— Tripolita.— Tripsina. 
UrStono.— YibnmniR pmnifolinm y  maobos más.

Véndese, al precio de 3 peaetae en toda España, en las principales l i ­
brerías. Loa pedidos al por mayor se diririrán í  D. Ramón Serret, Mas- 
dolena, S6. Madrid. Es inútil hacer pedidos ¡t ios que no acompaño ol im­
porte en libranzas del Giro Mutuo, ietrua de fáoil oobro, y en último coso 
en sellos de oorroos.

O B R A  N U E V A

E I E I E N T O S  D E  C I R E G Ü
PCR EL CR. C. H'JSTER

Catedrático que fué de Cirugía en la Universidad de Greífswaid 
TRADUCCION DIRECTA DEL ALEMAN

POR EL DOCTOR FERNANDO PEÑA Y MAYA

íi
Eata obra consta de tres voluminosos tomos en 4.° cna- 

or, de ios cuales el I  abraza la Parte general, y el I I  y 
I I  la Especial. Cerca de 600 gabados ilustran el texto.

E l mejor elogio que pnede hacerse de ella es e! haber si­
do declarsda de texto en las Universidades de Madrid, Bar­
celona, Santiago y  Cádiz.

Se hall L de venta, al precio de sesenta pesetas en to­
da España, en las principales librerías.

La  Administración queda establecida para lo sucesivo en 
la Imprenta de D. Enrique Teodoro, Ronda de Valencia. 8, 
esquina é la calle del Amparo, á cayo nombre y  señas de­
berá dirigirse toda la correspondencia.

“  O B R A  N U E V A  -
GUÍA DEL DIAGNÓSTICO MÉDICO

POR LOS neCTOBES

OTTO SEIFERT Y  FRIEDRICH MULLER
Traducción directa del alemán por

F E R N A N D O  P E Ñ A  M A Y A
Libro indispensable á los ainmnos do Clínica, á los aspi­

rantes á >a Licenciatura y ¡i1 médico práctico.— Ilustrado con 
66 ñguras y  una lámioa.

Forma un lomo de i  16 páginas, cleganteiiieiUe encuader­
nado en tela á la inglesa, y se vende, al precin de 4 pese­
tas, en las principales librerías.

Los pedidos á ü. Knrique Teodoro, impresor, Rouda de Va­
lencia, 8, Madrid.

IJCCIONi DE PlTOlOfiIA CENEDIL
(MASDAL PARA MÉDICOS T  ALUMNOS)

P O R  E L  D R .  J U L IO  C O H N H E IM  

PiDÍesor dg FaUlogla gigera! ;  AnKasiii pilolgglea eo la Daivergidad dg Uipilg

Ultima edición alemana, corregida y aumentada por el autor
■ ' ';lo ;Versión española de los señores

CARRERAS SANGHIS, GOMPAIRED. CAPDEVILLA Y  PARIS ZEJIS

Ha terminado la publicación de esta interesante obra, de­
clarada de texto en muchas Universidades, y que forma doj 
gruesos tomos en i.° mayor. ¡

Se vende á 25 pesetas en toda España en la Hbreria de | 
los Sres. Robles y Compañía, Magdalena, 13, quienes servi­
rán los pedidos á vuelta de correo.

LOS GR.11ES PIIDCESDS1108B0SDS J . - J /

B R E V E S  A P U N T E S
PARA LA

H ISTO R IA  DEL PERIODISMO
MÉDICO Y FARMACÉUTICO EN ESPAÑA

POB B L nOCTOB

DON FRANCISCO MENDEZ ALVARO
DiieUgi del ;eMMieg tltolide <11 Slglc Kidlu»

Esta obra forma un elegante tomo bien correcto é | 
impreso.

Se halla de venta en las principales librerías y en la 
Administración, acompañando el importe de 3 PE­
SETAS.

EL SIGLO MEDICO
TO M O S E N  V E N T A

Tenemos en esta Administración unos cuantos 
tomos de E l  S ig l o  M é d ic o , que vendemos á los 
siguientes veducidisimoa precios:

Cada ĵdcnplar.
Paetaa,

1 ejemplar del año 1842. . . . 5
1 — — 1843. . . . 5
1 — 1847. . . . 5
1 - — 1850. . . . 5
3 — — 1852. . . . 5
1 - — 1853. . . . 5
1 — — 1854. . . . 5
1 - — 1856. . . . 5
1 — — 1861). . . . 5
1 — _ 1861. . . . 5
3 - — 1862- . . . 5
1 - __ 1864. . . . 5
2 — — 1869. . . . 5
1 — — 1870. . . . 5
4 — — 1879. . . . 5
3 — — 1880. . . . 5
1 - — 1882. . . . 5
2 — _ 1883- . . . 5

No respondemos de ningún ejemplar que no 
vaya certiHcadn. Este cuesta 0,75 pesetas.

Idio, tisis, 
lis, asma, 

A  medi 
I caja. —  Vi

Príi

b o o c x x

la cual quedan m uy pocos ejemplares. Precio: 3 2  pesetas | 
en Madrid y 34 en provincias. — De venta en la Admi­
nistración, Ronda de Valencia, 8, y  en las principales li­
brerías.

Recome
Re&l

ADOf 
porque c 
el (Ha, le 
los niños 
razada.b, 
médicos

que se vi 
Sur. Cutí 
do. E x iy  

PRECIO

i m i

IV
En ei 

Medicin; 
mes favi 
la Direci 
dolid,de 
dones hi 
de celuli 
les purif 
al ácido 
y antiséj 
do al 3 f 
zada, et< 
centimel 
lectora, 
aire y va 
todos esi
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P>i|

:ejin

to é I

A Z O A D A S  para la toe y 
toda enfermedad del pe­

cho, t;eis, catarros, bronqui­
tis, asma, etc.

A  media y una peseta la 
caja. —  Van por correo.

'JFÉ l E i i  i Ü L .
I iMaraviliosoparalosdolorea 
Vde cabeza, jaqiiecae, valií- 
doe. epilepsia, parálisis, debili­
dad, males del estómago, del 
vientre y los de la infancia. 3 
y 5 ptas. caja. Van por correo.

L0UBIE8,
I elraejorpui^anteantibiiio- 
I  so y deparativo, de acción 
fácil, segura y sin Irritar aun­
que se usen por mucho tiem­
po. A  una peseta caja,

Van por correo.

leepermatorTea y  esterilidad. 
Icura segura y exenta de todo 
peligro con lae célebres Píl­
doras tónico-genitales del 
Dr. Morales. A  7,50 pesetas 
caja. Van por correo.

PruiG iíales Boticas y D r o p e r ía s ,— Deíósita: Carretas, 3 9 , M a M ,  Dr. MORALES, Es¡ecialísta en Sífilis.

a c M o g o o D o o o a o o o o o o o c x x x x x a D o o o o o o o o g

. - j .
, de 
9tas I 
Imi-1 
3li-

[O

SEBE
Rucóme iid&dDb p'̂ r la 

I Real Academia de Medlcíaa DE T?1VAS PEREZ
ADOPTADOS DE REAL ORDEN POR EL MINISTERIO DE M ARINA 

(lorqae eoraii iiimcdlatampiite, como ningún otro remedio emplcailu l i a s ia  
el ilui, toda cla.-te do voiuitos y iliai reas de lo.s tísicos, de los viejos, de 
los niños, cólera, Ulus, ili>eule'rias, vómito- de los niños y de las cinba- 
razada.-;, catarros y ulceras del estómago. N'ing. n remedio alcanzó de los 
médicos y del público tanto favor por sns buenos resultados, como nuestros

SALICiLATOS DE BISMUTO I  CERIO
i que se vendeu eo todas las farmacias de lispaña, Ultramar y América did 
I Sur. C u id a d o  con  las fa ls ífica c io r ieS j p o rg u e  o íro s  n o  d a rá n  e l m is m o  rcs u U a - 
I do. E x i g i r  la  f i rm a  y m a rca  de g a ra n lia .

PRECIOS: En toda España la caja grande, 3 ,5 0  ptas. Pequeña, 2  pías.
, Depósito genersl: Almería, P A B M A C IA  D E  V IV A S  P E E E Z
I deerte donde se remiten á todas partes mandando 75 cénlimos mis para certiflca 'o 

Por mayor, —  Madrid : M. García. — Barcelona: Sociedad Farmacéutica é Hijos de 
;;  '1. ‘ X mtws. — Habana: Lobéy Torralbas, Farmacia y Droguería de JoséSarra 

I Manila; U. PablofacUuster. — Puerto Rico; Fidel Guillermetiy.— UayagOez; Guiller­
mo MuUet —  Buenos Aires y Montevideo, todas las principales farmacias-

3000000000000C
35gEr

LABORATORIO DE VESDAJES A8TISEPTIC0S DEL DR. CEA
(O R A T E S , 2, V A L L A D O L ID )

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

Medicina y a los hospitales civiles, y cuyos productos hnn merecido infor­
mes favorables de las Reales Academias de Madrid y Castilla la Viejo, de 
la Dirección general de Sanidad Militar, de las clínicas oficiales de Valla- 
dolid,del Hospital Militar, etc., etc.) hallarán los señores profesores algo­
dones hidrófilo, boratado, fenioado, salicilico, iodcfórmico; almohadillas 
de celulosa, estopa purificada, hila tejida iuglesa, hila tejida boratada, yu­
tes purificado, salicilico, fenicado; catgut de los números t, 2 y 3, catgut 
al ácido crómico, caulchuc en lámina, compresas de algodón higroscópico 
y antiséptico, crin preparada para suturas y desagüe, celulosa al sublima­
do al 3 por <000, gasas cloruro-mercúrica, feuicada, iodoformica, liinoli- 
^ada, 6tc., en piezas de \ metro de ancho por 5 «’e largo y en rollos de 0̂ 
centímetros de ancho por 6 metros de largo; el mackintosch, la seda pro­
tectora, la fenicada para ligaduras, tubos de desagüe, pulverizadores de 
aire y vapor, cajas para curas, etc., etc. Quien desee conocer los precios de 
todos estos prOQQCtos, pida el catálogo que se remite gratis.

LA MARUARÍTA
E lS r  L O K G H E S  

.■□liblliosa, antihei'pciica. antiescrofulo- 
sa, antisifilílica y reconstituyente.

Según la PERLA DE SAN CARLOS, doc­
tor D. Rafael Martínez Molina, con esta 
igoa se tieue

LA SALUD Á  DOMICILIO
Eu el último año se han vendido

M á s  d o  DOS M IL L O N E S
D E  P U R G A S

La clínica es la gran piedra de toque 
en las aguas minerales, y ésta cuenta 
36 ANOS DE USO GENERAL Y  CON GRAN­
DES RESULTADOS, para las enfermeda­
des que expresa la eliqueta.

Depósito eeutrul, Jardines, 15, bajo de­
recha, y se vende también en todas las 
farmacias y droguerías.

JARABE DE ESTIGMAS DE MAIZ
Y  B O B O -C ITR A TO  D E  L IT IN A

UE KXMON A . COIFEL

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

Frasco, 6 pts.
Barquillo, 1, farmacia, Madrid.

D O C T O R  G O Ñ l
F.-<peciaHsia en las vias minarías 

y matriz, —  Momer.a. H . y Alcalá, 

St, para tos pobres.

Para las inhalaciones de oxígeno, do 
ázoe, ácido fluorhídrico, etc., etc.

Instrucciones impresas gratis, calle de 
Atocha, 135.

1 suias PREPARADOS EN LA FARMACIA
DUL

DR. RICARDO GARCERÁ CASTILLO
Magdalena, 10, Madrid.

I"'""'.'IV,® activo do la creosota de luya, si gun Fraentzel, es el ullimo medicamento que la ciencia 
cx'to las enfermedades de los ó'ganos respirHlorio.s, caUrros agudos y crónicos, afecciones pul- 

onares en el primero y segundo periodo, etc. £1 Dr. lloraer, Sahli y otros vano.s clínicos españoles que ya h.m ensayado 
ucsira preparación dicen que con el uso de la misma se facilítala expectoraciou, calma la tos y dolores, el sueño es^más 
toquilo, cesan los sudores, dismiouveu los bacilos y nuiiiciita el apetito. Para más detalles véase nuestro prospecto 

I recio del frasco. 3  pesefas; caja, 2. be remiten por el correo y ferrocarril á quien los pida. M.LGDALENA, 10, Farmacia 
nceif,ÍL°’^ r ' « t V  productos químicos y  medicnuieutos conocidos, antipirina, antifebrina, exalgina, fe-
cetina, anstol, sozoiodoL clorhidrato de oresina, hidrastis y  viburnum pninifolium (extractos fluidos-, balones de oxí-

n n o .  e t :. ' A ir* * n . n in c  H p u f iu i iD o  . .  t  ________i . i *  j  _ . . . .  .
- k ' ---------- - li.uinni.o j  Yiuuiuuin pruüiiüimni [extractos nuKios', balones de o x i-

iruio a 5 pesetas uno, etc., etc-; agua^destiladas y  minerales; cura Listercompleto surtido, biberones, bragueros esnecia- 
mrregir las hernias tie tqs umos y las de los hombres, pezoneras, saca-leches, y lavativas y  jeringuillas de t ¡i - ¡a V formas rsnis nmhibAnioa i. Ao ooK-or.A..r/Y. ti__ ........ .  ̂ , e , y,i u c  IOS iiomures, pezoneras, saca-ieclies, y  lavativas y  jeringuillas de t i i -

s clases y  formas, fajas umbilicales j  de sobreparto; sondas Nélatony llenas; speculums, pulverizadoresRichardson 
fle vapor ; termómetros clínicos, ventosas, etc., a precios baratos. 10, M agdalena, 10. M a d rid  

s>e remiten por el correo ó ferrocarril á quien los pida.
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A G O T A D A S  las obras de este año (1890), no podemos admitir hasta el próximo nue­
vas suscripciones á la B i b l i o t e c a . Hemos repartido en lo que va de año, á todos los suscrito- 
res de la B i b l i o t e c a , -el T r a t a d o  d e  E le c t r o t e r a p ia ,  del Dr. Erb, el tomo I del T r a ­
t a d o  d e  M e d ic in a  le g a l ,  de Taylor, y el cuaderno 1.° del tomo II de la misma obra. 
Total, 125 pliegos, que es lo que tenemos obligación de dar.

Desde hace catorce años publica E l  Siglo M édico 
una Biblioteca bien traducida y  elegantemente impresa 
de obras extranjeras de notorio mérito. Á  esta colección, 
que cuesta á los auscritores la  m ita d  del precio o r ­
d inario  de los libros, sólo pueden suscribirse los que 
lo estén á E l  Siot.o Médico. L os tomos que reparte ai afio 
esta B iblioteca forman un total de 2.000 páginas en 8.® 
mayor y  de letra compacta. Estas 2.000 páginas {125 
pliegos) se dividen en tomos más ó menos voluminosos, 
según lo consiente lo abultado de las obras, debiendo 
advertir también que no sólo depende el número de to­
mos del de páginas que cada uno contiene, sino del coste 
de los grabados y de otro cualquier género de ilustración 
que lleven.

Se publlc: 
gdos los dom

iódico áe líe i

ÍORBS D.

No hay comisionados para recibir las suscripcloneB 
ó ia Biblioteca ni en Madrid ni en provincias, debiendo 
hacerse n e ce s a r ia m e n te  las BUBCripciones en las oficinas 
de E l  S iolo M édico, calle de la Magdalena, núm. 36, 
cuarto segundo, por medio de ta lonea  p a r a  la  T r e n s a ,  li­
branzas del Giro Mutuo ó letras de fácil cobro.

E l precio de la suscripción á la B ib i.ioteca es 15 pese­
tas al afio en la Península é islas adyacentes. E n  las pro­
vincias ultramarinas, 2 0  pesetas si la suscripción se h i­
ciere directamente acompañando al pedido su importe.

Podrá hacerse la suscripción abonando la expresada 
cantidad en tres veces. 5  pesetas cada una, en la Penín­
sula é idas adyacentes.

Para corresponder al favor que el público nos dispensa, T E N E M O S  E N  P R E N S A  para el alio próximo, X V  de 
la B ibuoteca, la conclusión del T ratado de M edicina leoal del catedrático de Medicina legal de Ghiy's H o s p ita l,  

Dr. A . - S. Taylor, arreglado á la moderna legislación española ¡ el T ratado clInico y  eríctico  de las enfermedades 
MENTALES del Sr. Luys, y el magnífico T ratado de enfermedades de los siSos de Baglnsky, y  en preparación las 
siguientes notables obras : T ratado de M edici.na operatoria (O p e ra c io n e s  g e n e ra le s  y  e s p e c ia le s ) de Lobker; T ra­
tado DE higiene pública SEGÚN SUS APLICACIONES EN DIFERENTES PAÍSES DE EuROPA, pOF el Dr, Paliuberg; TRaTADO DE 
enfermedades de los ojos, por el Dr. Ernesto Buchs, catedrático de Oftalmología en la Universidad de VienR; la ex­
celente obra de Enfermedades db la  garganta t  de lab tías  aéreas; G dIa  para  el diagnóstico de las afecciones 
DE LA faringe, esófago, tr I qoea, laringe t  FOSAS NABALES, del reputado laringólogo de loa Estados Unidos doctor 
J. Solis Cohén, traducido por el catedrático de la Facultad de Sevilla Dr. Sota y Lastra, y  otras varias que sucesiva­
mente iremos indicando.

^ 3  Con objeto de que no suceda el año próximo lo que en los dos anteriores, que hemos tenido que cerrar 
hisuscripción á la B ib l io t e c a  por haberse agotado las obras publicadas, rogamos muy encarecidamente á 
cuantos piensen ser n u ev os  suscritores á la B ib l io t e c a  en 1891 nos lo participen en tiempo oportuno, á fin 
de poder aumentar ia tirada de las obras. De lo contrario, y  como la tirada se hace justa para los sus­
critos, ocurrirá siempre lo mismo.

Los n u ev os  suscritores en 1891 recibirán á cambio del cuaderno 2.° del tomo I I  del Taylor (qu e sin los 
anteriores les es completamente in ú til) la obra que elijan (u n a j de entre las siguientes:
Attliill, T ra ta d o  de  las en fe rm ed a d es  de la  m u je r ,  y  Bartels, T ra ta d o  de en fe rm ed a d es  de los r if ícn e a  (se considera 

como una).
Delfau, M a n u a l co m p le to  de las e n fe rm ed a d es  de las v ía s  u r in a r ia s  y  de los ó rg a n o s  gen ita le s ,
Dragendorff, M a n u a l de T o x ic o lo g ia .
Fonssagrives, P r in c ip io s  de T e ra p é u tic a  g e n e ra l,  y  Frerichs, T ra ta d o  de la  d iabetes  considera como una), 
llegar y Kaltenbach, T ra ta d o  de G in e c o lo g ía  o p e ra to r ia .  (Dos tomos.)
Politzer, T ra ta d o  de en fe rm ed a d es  d e l o íd o . , Dos tomos.)
Spillmann, M a n u a l d e l d ia g n ó s tico  m éd ico .

Cierto número de ejemplares de las obras de la B iblioteca que tiramos por cuenta del 8r. D . O. Bailly -Bailliére, 
cuestan al pú blico  el D O B L E  ó algo m ás que á nuestros suscritore s. Asi, pues, siéndolo á E l  Siglo 
y  á la B iblioteca (única manera de tener opción á las obras que ésta publica), sale á nuestros compañeros g ra tis  
una de lae dos suscripciones.

Toda la correspondencia, letras, libranzas, etc., deberá dirigirse á D . R a m ó n  S e rre t, apartado de C orreos 
n ú m e ro  121, M ad rid . Los suscritores de Madrid se dirigirán á dicho señor, pero á la calle  de la M agda le ­
na, 36 , segundo izq u ie rd a : las horas de oficina son, todos los días no feriados, de nueve á tres de la tarde.

D ebem os a d v e rt ir  á  nuestros su s crito re s  que la  A d m in is tra c ió n  E L  S IG L O  M É D IC O  nada 
tiene de co m ú n  con la  E m p re s a  de esta corte  titu lada, L.a Paoi’AOANOA E d it o r ia l , y  que las faltas
de ésta en n a d a  pu ede n im p u ta rs e  á la  A d m in is tra c ió n  de E L  S IG L O , que sólo responde de las 
suscrip cio n es  hechas d ire cta m e n te  ó p o r m e dio  de sus corresponsales.
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íiüico áe Uedicina. Cirugía y lannacia, consagrado á los intereses morales, científicos y proíesionales de las clases médicas

F U N B A D O B B S

ifORES D E LG R Á S , E SC O LA R , M ÉND EZ Á L V A R O , TE JA D A  Y  E S PA Ñ A  Y  N IE TO  SERRANO

’ncloi de BuecripclóD de BL SIGLO 
tdrid: 3 peaetes trimestre, 
ninciae: 4  pesetas trim estre; 8 s e - 
nestre, y  16 el aSo. 
ilrenjero y  U ltram ar; 20 pesetas.

80 X X X V H .__N iÍM. 1.927 I Administración: Magdalena, 36. 30 DB N o v i e m b r e  d e  1890

EL SIGLO MEDICO
Se publica 

Kilos los domingos.

ÍBO L.ETIN  D E  M E D IC IN A , G A C E T A  M É D IC A  fT uM i

¡ sumaiG E N I O  M É D I C O - Q U I R Ú R G I C O )
Publica una Biblioteca 

sumamente económica.

D IB B C TO B

O O N  M A T Í A S  N I E T O  S E R R A N O  

r e d á o t o s b s

Precios de enscrlpclón de Is BIBLIOTECA 
Eepsba: 15 pesetas al abo, quo pne- 

deo p a ^ rs e  ea tres veces. 
E itra cje ro  y  Ultram ar: 20  pesetas en 

tres veces,

OON RAMÓN * S E R R E T . - D O N  CARLOS MARIa  C O R T E Z O . - O O N  A N Q E L  P ULIDO

i^SliTLAS R A O U IN_  -  -  ------------------------------------Pv ^ « £ c r e t n -
APfíOBADAS POR LA ACADEM/A D E  MEDICINA.

M aM  CURAN SIN EXCEPCION LOS FLUJOS ABIJOOS O CRÚNICOS
I l O O  C U R A S  sobrelOO E N F E R M O S IrttedosporlaAcaderait.
' ExuASEIAFiHMA R A Q U  I N T E L  Sello OEteOBieBHOFRAHCÉS

■ONTHALASENFERMíIDADEb C R S Ñ IW
, mtiniiiinrnrrin rr TTi rrir*-’ -  T - y - . .  ,
lunVEJIGATORIOtnelbraziî  j  « • ^ j a g j j p u i ' . n ^ d n

rT - r á  r { f f i9 F < ^
Exíjase u  Firha FUMOUZE-ALBESPEYRES.rn W I PB I tw MCA Píen............. 11 i  ..... — •

P U M O U Z E -A L B e S P E V R B S i 7 6 ,  Faabonxg S a in t-D e o la . P A R IS ,  / tn tcO¿» iu

k l . ________________
kJ****rBESCFrros pdb los médicos celebres 

* *  ^ P A P E L  O LOS CIGARROS D E  B L "  B A R F t A L  
- d i s i p a n  casi IN S T A N T A N E A M E N T E  los Abasos.

d e a s m a t t o d a s  l a s  s u f o c a c i o n e s .

ARA BE D E  D E N T I C I O N
I FADUTAIA SAUDADE IOS DIEKTES PREVIENE 0 HACE DESAPARECER 

Los SUFHIMIENTOSy todos los ACCIDENTES de la PRIMERA DEHT1ClflH.,_(M 
rl «3tfr,OflnctALDEL60Bim^ TOM lCfiS^^

D E L  D ?  D E  L A B A R  R E1
P U M 0 U X £ »A tB £ 8 P C T R £ 8 |  78. P a n b oa rg  S a in t 'l> e iii0 . P A R IS , / «n toOit iét r§rm»o¡Mt

GARGANTA
v o z  y  B O G A

IP A S T I L I A S deDETHANI
1 Recomenilada» contra los M oles de la I Garganta, Ealinclones do la Vos, 1 I Innam aciones de la  Boca, Eleotoa I I perniciosos del M e rcu rio , Irlta c io n L  I (TU6 produce el Tabaco, y specialineiilel
| a lo íS n r s P R E D iC A D O R E S ,
■ S O S . P R O F E S O R E S  y  C A N T O R E S  
I  para íacilitar la emioioa de la  vos. I 
I  Exigir en el rotulo «  Ar/n i tfo Adh. DBtHAH,J 

firmacoulieo en PARIS.

ENFERMEDADES*
DEL

ESTOMAGO
PASTILLAS y POLVOS

PA TER SO N
aa BISMUTBO J MAGNESIA 

Beromeadados coalra las Aíeccionesl 
del estomago, F a lta  de Apetito, D l - I  
gestiones laljoriosas, Acedias, VOmi* I 
tos, Eructos y  Cólicos; regularizan  L 
lasFunoionee del Estóm ago y  de lo s i 
Intestinos. |
filgíren el rotulo ti otilo oEcial d»l doMernoj 
^  /ranees/e Hrma de d. FAXARO.

L. A d h . D E T H A N .  h n u c t t t iu  SD PARIS

S A N G R E
VIN O  D E  B E LL iN I

om QUINA I  COLUUBO 
Este T IM O  lortlUoante, tebrltogo. 

a n tln e rv lo s ^  cara las Afecolonea es. 
orotulosBs, Fiebres, Nevroses, P a ll. 
des y regulariza  la C ircu la ción  de 
la S a n g re ; eooTíene «spenialniaDts i  los 
K lñoe, á las Señoras delicadas y á las 
Personas debliitadss p o r la  odad, las 
ontem edades ó  ios sxoesos.
£alf/r tn ti rotulo il  ttlh eleiil dil goblirjit 

f r t t t t t i t  Irma deJ, FAXARO. 
a A d h . D E T H A N ,  larMSitUM a  P U D ^

I fe

Jarabe Laroze
DE CORTEZAS DE NARANJAS AMARGAS

D e sd e  hace mas de AO años, el J a r a b e  L a r o s e  se prescribe _<»n éxito por 
todos los médicos para la curación de las g a s t r i t i s ,  g a s t r a l i i a s ,  d o lo r e u  
T  r e t o r t i i o n e s  de e s t ó m a g o , e s t r e ñ im i e n t o s  r e b e ld e s ,  para faciliUr 
la d ig e s U o a  y  para regularizar todas las funciones del csióinago y  de
los intestinos. ____ __________ —

J A R A B E

al B rom uro  de Potasio
DE CORTEZAS DE NARANJAS AMARGAS

P * el remedio mas eficaz para combatir las enfermedades del c o ra B o n , 
la  e D i l e p ^  W s t ó r i a .  m i í ^ ñ a ,  b a i l e  d e  S - V i t o ,  in s o m n io s ,  c o n -  
'T O lH o n e s  y to s  de los niños durante la denUcion; en una palabra, t o d a s  
in a  a le c c io n e s  n e r v io s a s .

Fibriea, Espedicionej: J . - P .  L A R O Z E  ! .  m « des L io ns^-P a al, i  Psris. 
D e p o s it o  e n  t o d a s  l » s  p r i n c i p a l e s  B o t i c a 8 _ y ^ r o g u e r l ^

______ CARNE, HIERRO y QUINA ^
El A l i m e n t o  mas fortificante unido a los T ó n ic o s  mas reparadores.

VINO FERRUGINOSO AROUD
T  CON TODOS LOS PRINCIPIOS N U TR ITIV O S  DB LA  C A R N I !

T A K i n e .  B I K B H *  y  o n i v . t i  Diez años de éxito continuado y  las afirma- 
rtonea dft 'todas 1.8 omlueDC;aB médicas preuban que esta asoclacton de la 
C a r » ,  e! o i c r r o  y  la Q u in a  constituyo el reparador mas enérgico que se 
TODoce para curarT la cioróstí. la AnEmia, las Uemlruanones ioiorosM, el 
f»»i»l> r^»ií< n < í>  y  la Alteración Se la Sangre, el Sam ílüm o.Jaa AreeiMnet 
S ^/U losa s  y  esiorbuticoí, etc. E l * m e  F e r r o s ln e s o  de A ro n d  es, en elteto, 
el único que reúne to lo lo que eolona y  forlalece los oréanos, regulariza, 
coordena y aumeiiUi considerablemente las fuerzas 6 infunde a la sangre 
Mopobreclcla y  decoíorlda : el Vigor, la CotoracUm y  la Snergia vital.
Porm a u o r  en París,encasada J . rESRfi,Farm M 02.r.R ithelien,Sucew rdeABOÜD, 

SB VBNDB BN TODAS LAS PBlNaPALBS BOTICAS 
•I sorabre y la finnaEXIJASE AROUD

Desdo el l-° d_6 
Julio la SOCIÉ- 
TÉ  M UTÜELLE 
DB PUBLIOITÉ

?g^ !í^ lm T .«.r t .in , p á j íB ^ ^ ^ u ^ ^ ir é o t o ^ M r .  A . Lorette, es 
la  encargada EXCLUSIVAM ENTE de recibir los anuncios ex­
tranjeros para nuestro periódico.

^nuncios extranjeros.
S . 2

■§
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_ es^ a : ^ t a  d e  p a e t i d o s

la vacaute de la plaza de mé- 
<ííf°tp*ñ*« ^  ̂pueblo de Ciruelos, en la proviucia de Tolo- 
do tengan presente los profesores que piensen solicitar- 
k  que es pueblo de escaso vecindario, que nunca pued eeon-

lowlidad, en atención 
artípnu^ 2  ^  ? dotación y  carecer de aguas potables, de 
LnfpnH ^ necesidad y  de oficina de Farmacia,
tenmndo que surtirse para todo esto del inmediato pueblo 

P'‘?í®sores titulares con frecuencia están 
encargados de la asistencia facultativa; lo cual ponen en 

compañeros, por si se deciden á soli­
citar la referida plaza vacante, en su día no sufran desen­
gaños que puedan perjudicar sus intereses.

buyentes. Esta villa está compuesta de 230 vecinos. So’lci 
ludes hasta el 20 de Diciembre al alcalde D . Tomás Saluii-

‘i? de Ebro, que comprende lo.
pueblos de Otero, Bustillo <lei Monte, Loma Sordera a Ío 
co, Arcira tteocin de los Molinos. Moroso Navamuel t 
Rasgada (Santander), partido de Reinosa, Habitantes L 800̂  

fanegas (le tngo, pagadas á la recolección 
Ibáfiéz^'^*^ ba=>*a 6l 12 de Diciembre al alcalde D . Andréi

1.-1 d>‘ Cea (León), partido deSahagún.B«.
bitantes 883- Dotación 2ñ0 pesetas por Beneficencia, mú 
las Igualas con ios vecinos pudientes. Solicitudes hasta el* 
de Diciembre al alcalde D. Pedro Fernández.

VACANTES
CORRESPONDENCIA

Pip^ om  “ ®d*co-cirujano de Gaucín (M á la ga ). Dota- 
cion 990 pesetas anuales por la asistencia de las familias 

ios meemos pudientes. Solicitudes 
basta el 2o de Diciembre al alcalde D . Valentín Jiménez

—  La de id. id. de Izagre { León), Dotación 250 pesetas 
anuales por la asistencia de 15 familias pobres y las igua- 
las con los vecinos pudientes. Solicitudes hasta el 8  de D i­
ciembre al alcalde.

de id. id. —  por renuncia —  de Castil de Vela/D, — s TV T  —  ud c,Bsiu ue vela
(B u r_o s). Dotación 365 pesetas anuales por la asistencia 
de 8  familias pobres y las igualas con los vecinos pudiec- 
tes. Solicitudes hasta el 9 de Diciembre al alcalde D. Mar- 
eos JMolffaj*.

— La  de id. id. de Penal ver (Guadalajara). Dotación 500 
pesetas anuales por la asistencia de 30 familias iiobres y 
unas 1.750 pesetas de igualas con los vecinos pudientes. So- 
liatudes hasta el b  de Diciembre al alcalde D . Sabas Es- 

&.

D. Angel Sarralde. — Pagado Siglo y  B iblioteca fin Di­
ciembre del 90.

D. Fermín Montero. —  Id . Sig l o  fiu Diciembre del 91.
D . Graciano Cuadrado. -  Remitido por segunda vez núme­

ro que pide el 21 Noviembre.
^  bre dd°9Í^'* ~  Pagado Siglo y  Biblioteca fia Diciem-

D. Emilio Jerez Huerta - I d ,  id. id .; cambiadas las seña.
■ '̂1891 Utrera. -  Id. S i g l o  fin Diciembre de

D. Casimiro García López. —  Recibibo el artículo
D . Manuel Quintana. —  Cambiadas las señas.
D. Sebastian Borrás —  Pagado Srci.o fin Abril del 91 • re­

mitido los números que pide. ’
D. Venancio Cuevas. —  Id. Sig lo  fin Diciembre del 90.
D , Justo Mateo López. —  Id . S ig l o  fin Septiembre del 91.
D. ieniando M. Logroño.-P a g a d o  Siglo fin Junio del 91 

y  Biblioteca 7 pesetas para el mismo año.
D . Alfredo Pico Díaz.— Id. S iglo y Biblioteca fia Diciem­

bre del 9o.

Alambrilla de Castrejón (B urgos).D o­
tación 150 pesetas anuales por la asistencia de 6*̂familias 

los yeeinos pudientes. Solicitudes 
ha.sta el 8  de Diciembre al alcalde D . Eugenio Es<>ueva

—  La (le id. id. —  por terminación de contrato —  de A r- 
connria (Pa:eocia). Dotación 50 pesetas anuales por la asis­
tencia de 5 familias pobres y  200 fanega.s de trigo de igua- 
k s  con los yeemos pudientes. Solicitudes hasta el 15 de 
Diciembre al alcalde D. Baldomero Hero.

(1) Rogamos á nuestros susentores que se fijen en esta 
sección.Los que deseen obtener conte.stación privada á sus 
cartas (leberan i emitir un sello de 15 céntimos, pues de lo 
contrario se les contestará en este lugar del periódico, 
rodos loa pagos que se hacen por loa señores suscritores se 
consignan sin falta en esta sección. Deben, pues, éstoa re­
clamar prontamente, á fin de evitar perjuicios, si no ven 
consignados loa que verifiquen-

BOLETIN BIBLIOGRAFICO

;:r P®"" renuncia —  de Navakgam elk 
(Madrid). Dotación 750 pesetas anuales por la asistencia de 
40 familias pobres y  las igualas con 134 vecinos pudientes 
Adernas podra encargarse el agraciado de la asistencia del 
pueblo de Fresnedillas, que consta de 100 vecinos v nrodu- 
cen las igualas 1.000 pesetas. Solicitudes hasta el 24 de D i ­
ciembre al alcalde D . Francisco Sasot.

iv , -r ^  P9F rennncin-de Torrico (Toledo). Ha-
pesetas anuales por k  asisten- 

cía (le 30 familias pobres y  las ¡gualas con los vecinos pu­
dientes. Sdicitudes hasta el 26 de Diciembre al alcalde

—  La de id. k í. de Pinero (Zamora), Dotación 999 pese­
tas anuales por la asistencia de 20  famililiaa pobres v las 
Igualas con los vecinos pudientes. Solicitudes hasta el 9 
de Diciembre al alcalde D. Andrés Madruga.

re n u n c ia -d e  Valdescorriel (Za - 
m ora). Dotación 250 pesetas anuales por la asistencia de 
R n rÍ> ‘ y. Jf®, 'gualas con los vecinos pudientes. 

MartínM^*^ Diciembre al alcalde Di Gregorio

oT,~ id. de Olías (Málaga), Dotación 200 pesetas
anuales por la asistencia de las familias pobres y  k s  igua- 
k s  con los vecinos pudientes. Solicitudes hasta el 23 de 
Diciembre al alcalde D . Francisco Cañete.

r . 7  y  'i® Orelkna (Badajoz)
cada una por k  asistencia <Í̂b 

k s  familias pobres y  las igualas con Jos vecinos pudientes

co E í í  Gaíkído D - Francis-

Á ^U.tRIO I)¡'. MKUlCIN’A Y CIIU GlA. Revista seineblral de- 
AdiCiida ni (■xáiiieii retrospectivo d<- todos los de.iciibri- 
míenlos y odelnnlos praclicos en las ciencias medicas, toma­
do en parle del o / - dej  yp
completado con ni líoulos do puhlicacínnes de otros países, 
por los Dres, ü. Relióles y Campos y F .  Girciii Moliaac.—  
Segunda sene. —  Tomo X I—  liiiero á Junio de -1890, ilus­
trado coa 37 grabados. —  A n u a rio  in te rna cio n a l. —  Ma­
drid, 1889.— Un tomoenit.v En lu-tir.a, 6 pesetas en Madrid 
y 5,50 en provincias. —  En pasta o lel.i, 6 pesetas en Madrid 
y 6,50 en provincias.

Se halla de venta en la librería editorial de D. Carlos Bai- 
lly-Bailliére, plaza de Santa Ana. núm. to. Madrid, y en las 
principales librerías de la Península y 111101110^

'T 'R A T A D O  E L E M E N T A L  D E  P A T O L O G ÍA  E X T E R - 
1  N A , por E. F o llia y  Simón Duplnv; traducido al caste- 

llano por D. José López Diez, D. M. Balazar y  Alegret y 
D. Francisco Santanay Vilknueva.— Segunda edición es­
pañola. —  Madrid, 1886-90.

Ha aparecido hasta el cuaderno 60.
Se halla de venta en k  librería editorial de D. Oralos 

üaiily-Bailliére, plaza de Santa Ana, núm. 10, Madrid y 
eu las principales librerías del reino y  Ultramar

O B R A S  D E L  D R . P U L ID O

.  i w  -^Uara (Tarragona), partido de Torto-
sa. Dotación 750 pesetas por Beneficencia y  1,750 por igua­
las, resumiendo un total de 2.500 pesetas, de cuya cantidad 
se hacen responsables el Ayuntamiento y mayores contri­

cotí BXTBAOBDIÍc'ABIA BBBAJA, en beneficio de los 8Ü80RITOBEÍ 
DE (EL SIQLOi

PUu. Cénit.
L a  jtfedíciwa y  los  médicos.................................... sTF ~
P a r ia  (viaje médico instructivo)...........................  j  5 0
E v o lu c ió n  Aisfóricd de la  P a io lo g ia .  o'so
Í7«a e x p e d ic ió n  d  las cuevas de A r t á ........... .... . .  . o'as
L a c ta n c ia  p a te r n a  (quedan muy pocos ejemplares)T ...... ■;— r " —  •—  v H y v t u B  cjempiaresi 0,75
L n o e u la a o n  a n t ic o lé r ic a  d e  E e r r a n ....................  o 26
B o s q u e jo s  m éd ico -socia les 1,00
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