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Beto periddico sale & luz todos los domingos y forma Precios de suscriclon de EL SIGLO—M adrid: 3 ptas. trimestre
cada afio un tomo de 832 paginas y ademas las portadas € Provincias: 4 ptas. trimestre, 8 ptas. semestre y 15 ptas. el
indices, que se regalan & los suscritores. afio; Extranjero, Ultramar y Filipinas, 20 ptas. al afio.

Las reclamaciones de los nimeros que sufran extravio Precios de suscriclon de la BIBLIOTECA — 15 ptas. al afio en
deberan hacerse indispensablementedintro de 1os dos meses  toda Espafia, que pueden pagarse en tres veces, 5 ptas. cada
QUESIGAN i LA FALTA vez.—Extranjero, Ultramar y Filipinas, 20 pesetas al afio.

E G OR . . " TORES

Estamos ya en el ultimo trimestre del afio y son muchos los suscrito-
res de EL SIQLO MEDICO y también de la BIBLIOTECA que no han
satisfecho aun el importe de sus suscriciones, ocasionandonos con esto
gastos y quebrantos de mucha consideracion. En su consecuencia, roga-
rnosles una vez mas que hagan el pago cuanto antes, pues el 15 DEL
PEOXIMO OCTUBRE pondremos en circulacion las letras contra los deu-
dores, debiendo servirles esta advertencia de AVISO DEL GIRO. Mucho
les agradeceriamos que no nos obligaran a apelar & este medio, que es para
Nosotros sumamente oneroso.



VACANTES

La de médico*cirujano — por renuncia — de Valdelagu-
na (Madrid). Hab. 600. Dotaciéon 500 pesetas anuales por
la asistencia de 20 familias pobres y unas 1.250 pesetas que
producen las igualas. Solicitudes hasta el 30 del corriente
al alcalde D. Vicente Lopez.

— La de id. id. — por terminacién de contrato—de Villa-
verde de Medina y sus anejos Romaquitardo, Carrion y
Duefias (Valladolid). Dotacidon 500 pesetas anuales por la
asistencia de 32 familias pobres y las igualas con los veci-
nos pudientes. Solicitudes hasta el 30 del corriente al al-
calde D. Andrés Hernandez.

— La de id. id, — por renuncia — de Majadahonda (Ma-
drid). Dotacion 700 pesetas anuales por la asistencia de 58
familias pobres y las igualas con unos 200 vecinos pudien-
tes. Solicitudes hasla el 27 del corriente al alcalde D. Ma-
nuel Bustillo.

— La de id. id. de Carenas (Zaragoza) Dotaciéon 500 pe-
setas anuales por la asistencia de las familias pobres y unas
1.500 pesetas que producen las igualas. Solicitudes hasta el
30 del corriente al alcalde D. Manuel Gil.

— La de id. id. — por renuncia—de Nerja (Méalaga). Ha-
bitantes 7.273. Dotacién 955 pesetas anuales por Benefi-
cencia y las igualas con los vecinos pudientes. Solicitudes
hasta el 4 de Octubre al alcalde D. Antonio Retamero.

— La de id. id. — por renuncia— de Caudete (Albacete).
Dotacién 995 pesetas anuales por la asistencia de las fami-
lias pobres y las igualas con los vecinos pudientes. Solici-
tudes hasta el 17 de Octubre al alcalde D. Emigdio Al-
balat.

— La de id. id. de Miedes (Zaragoza). Dotaci6on 250 pe-
setas anuales por la asistencia de las familias pobresy las
igualas con unos 220 vecinos pudientes. Solicitudes hasta
el 30 del corriente al alcalde D. Domingo Lorente.

— La de id. id. de Fuentespina (Burgos). Dotacién 375
pesetas anuales por la asistencia de las familias pobres y
las igualas con los vecinos pudientes. Solicitudes hasta el
28 del corriente al alcalde D. Manuel Perez.

— La de id. id. — por renuncia — de Torregalindo (Bur-
gos). Dotacion 100 pesetas anuales por la asistencia de 9
familias pobres y unas 2.000 pesetas préximamente que
pro.iucen las igualas. Solicitudes hasta el 3 de Octubre al
alcalde D. José Cornejo.

— La de id. id. — por terminacion de contrato —de Orra
(Burgos). Dotacion 750 pesetas anuales por la asistencia
de las familias pobres y las igualas con 260 vecinos pu-
dientes. Solicitudes hasta el 13 de Octubre al alcalde don
Santiago Abad.

— La de id. id. de Hontangas (Burgos). Dotacion 75pe-
setas anuales por la asistencia de 8 familias pobres y las
igualas con 120 vecinos pudientes. Solicitudes hasta el 15
de Noviembre al alcalde D. Tomas Yagie.

— La de id. id. de Cirat (Castell6n), partido de Viver.
Hab. 1,833. Dotacion 130 pesetas por Beneficenciay 5 pese-
tas por cada familia acomodada. Solicitudes hasta_el 27 del
corriente al alcalde D. Manuel Peris.

— La de id. id. de Alcublas (Valencia), partido de Puen-
te del Arzobispo Hab. 2.610. Dotacion 750 pesetas por Be-
neficencia, mas las igualas con los vecinos pudientes. Soli-
citudes hasta el 1° de Octubre al alcalde D. Joaquin
Orero.

— La de id. id, de Céardela (Granada), partido de lIzna-
lloz. Hab. 1.080. Dotacion 500 pesetas por Beneficencia,
mas las igualas con loa vecinos pudientes. Solicitudes has-
ta el 30 del corriente al alcalde D. Pedro Espindla.

— Las de id. id. y farmacéutico de Pina de Ebro (Zara-
goza). Hab. 2.821. Dotacidon 500 pesetas cada una por Be-
neficencia, mas las igualas con los vecinos pudientes. So-
licitudes hasta el 30 del corriente al alcalde D. Juan Bu-
rillo.

— Se halla vacante la plaza de médico-cirujano titular
de Los Molinos (Madrid), con 500 pesetas por asistir a 14
familias pobres y 1.250 de igualas. La poblacidén es de 130
vecinos y se encuentra en la linea de Villalba & Segovia, a
3 kilémetros de la estacion en Cercadilla. Las solicitudes,
en que se exprese la edad, al sefior alcalde hasta el dia 28
del actual.

— Ministerio ae Ultramar, —=Direccién general de Ad-
ministracion y Fomento,.— Vacante la plaza de médico titu-
lar de Davao, en las islas Filipinas, dotada con 1.000 pesos
anuales, pagados del presupuesto provincial, y debiendo
proveerse por concurso en licenciados de la Facultad que
hayan obtenido el titulo en las Universidades de la Penin-
sula y de Manila, se declara abierto el necesario concurso
por el término de sesenta dias, & contar desde el de lain-
sercion del primer anuncio (14 de Setiembre).

Las obligaciones de los médicos titulares son: la asisten-
cia gratuita & los pobres.de la cabecera de la provincia y &
los presos de la carcel publica, inspeccionar y dirigir la va-
cunacion y revacunacion de los habitantes de la misma, de-
sempenfar el cargo de médico forense, inspeccionar también
todo lo relativo al ramo de Sanidad, con el caracter de sub-
delegado, y redactar una Memoria anual acerca de las vi
eisitudes de la salud publica en la provincia, proponiendo
cuanto considere conveniente a mejorarla, adicionandola
con notas estadisticas relativas al movimiento de la po-
blacion.

Los aspirantes a dicha plaza deberan acudir a este Minis-
terio, en las horas habiles de oficina, con instancia suscri-
ta por ellos, & la que acompafaran el titulo que acredite
haber recibido el grado de licenciado en Medicina, y ade-
mas todos los documentos originales que se refieran & mé-
ritos contraidos en el ejercicio de su profesion ¢ en servi-
cias del Estado.

Tanto del titulo como de la demés documentacion que
presenten, incluiran copia en papel del sello de la clase 12.&
con el fin de que, confrontadas que sean por el Negociado
correspondiente y visadas por esta Direccion, puedan ser
devueltos los originales & los interesados, previo recibo que
firmaran al margen de su instancia, por si 0 por persona
autorizada al efecto.

Madrid 9 de Setiembre de 1889. — EIl director general,
Benito Pvsaron,

— Instituto de Terapéutica Operatoria del Hospital de la
Brincesa.—hei inscripcion para el curso de 1889 & 1890. que-
da abierta en la oficina de la Administracion de dicho Hos-
pital desde el 15 de Setiembre. -

No se admiten méas que 25 inscritos, siendo preferidos
los primeros que se presenten.

Para obtener la inscripcidon se necesita tener el titulo de
licenciado 6 doctor en Medicina y Cirugia.

Precios de la inscripcion, 250 pesetas.

Los inscritos un afio se consideran miembros perpetuos
del Instituto, y no necesitan para los cur¢0s sucesivos abo-
nar nuevos derechos.

Los profesores que hayan sido ayudantes-disectores de
alguna Facultad de Medicina por mas de tres afios, estan
igualmente exceptuados de pago.

D. Leopoldo Blanco} Obregon. — Pagado Siglo fin Junio
del 90.

D. José Maria de Caballero.— Id. id. fin Diciembre del 89.

D. Juan José del Junco. — Id. id.

D. Edmundo Cortazar. — En efecto, tiene usted pagado fin
Diciembre de este afio. )

D. Manuel Sanjuan. — Suscrito Slglo y pagado fin Junio
del 90.

D. Saturnino Gil Perez. — Icé_id.

D. Miguel Suria. — Pagado 9l

glo féc_) Diciergbre_del 89. ..
D. Eduardo Garcia Somoza. — Id. oiglo y Biblioteca fin
Diciembre del 89.
D. lldefonso Dominguez. — Id. Siglo fin Diciembre de
18609.

D. Luis Benavides.— Id. Biblioteca fin Diciembre del 89.
D. Pedro Barrio. — Recibida su carta; conformes.

D. Enrique Bergon. — Cambiadas las sefias.
D. Pablo Alsina. — Id. id.

(1) Rogamos anuestros suscritores que se fijen en esta
seccion.Los que deseen obtener contestacion privada a sus
cartas deberan remitir un sello de 15 céntimos, pues de lo
contrario se les contestara en este lugar del periddico.
Todos los pagos que se hacen por los sefiores suscritores se
consignan sin falta en esta seccion. Deben, pues, éstos re-
clamar prontamente, & fin de evitar perjuicios, si no ven
consignados los que verifiquen.
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D. Genaro Acosta. — Recibida su carta.
D. Fermin Elorriaga. — Id. id.
Maya. — Pagado 'Siglo fin Setiembre de

I>u1\§gésm Antonio Montero. — Id. Siglo fin Diciembre de

D. Die”o Orozco. — Id. id.

D. José Ayza Sanz. — Id. Siglo Y Biblioteca fin Diciem-
bre del 89.

D. Julian de Perea. — Id. Sigto fin Junio del 90.

D. Antonio Suero Chicote.—lgecibida su carta; conformes.
D. Nicolas Ortiz. — Pagado |g|0 fin Diciembre del 89;
cambiadas las sefias.
D. Marcelino Santander. — Suscrito Siglo y pagado fin
Diciembre del 89; remitido los nimeros.
Pefias. — Pagado Siglo fin Diciembre

del 89.
D. Pedro Solozabal. — Id. id.
D. Victor Gil. — Td. Sigto fin Febrerodel 90y Biblioteca

segundo plazo del 89.

D. Manuel Gonzéalez Adrada.—Suscrito Sigto y pagado fin
Febrero del 90. N

D. José Gochicoa. — Pagado Sigio fin Diciembre del 89.

D. Gil Gonzales. — Id. id.

D.d(?%%gorio Rodriguez. — Id. Biblioteca Segundo plazo
el 89.
D. Antonio Casanueva. — Id. Sigto fin Diciembre del 89.

BOLETIN BIBLIOGRAFICO

NOVISIMO FORMIiyiiO DE BOLSILLO

INDISPENSABLE A TODOS LOS MEDICOS Y FARMACEUTICOS
POR EL DR. JULIO OROSSBR

TRADUCIDO DIRECTAMENTE DEL ALEMAN Y AUMENTADD
por loi Drs. D, Rartn Serret Comio y D. feronndo Pefia Maya

La importancia de este Formolario, escrito por riaroso Arden alfabé
tico, se comprende leyendo sélo la sisruiente lista de medicamentos moder-
nos gne contiene, aparte de cu.ntos desde tiempo inmemorial tiene san
Clonados la ciencia:

Acetal.—Acido crisofanico.—Acido esclerotinico.—Adonis vomalis.— Ado-
mdina.—Aloina.—Anda-aasn.—Antihidroplia.— AntipiriDS.—Arbntina.—Are-
nana rubra.— Aseptol.— Blatta orientalis.— Boldo.—Bromal.—Bromofonno.—
Locuna,— Convatoriamai’ilia.— Cotoina.— Crisarobina — Dnboiaina. — Bafia-
polaina.—Eeparteina.—Euphorbiapinlifera.—Gelseminm aempervirona.—Geo-
ohamaca.—Hamamelia vir~ica.—Hazelina.—Hcleniua.—Bipnono.— Hopeina.
mdrMtia canadenaia.—Ictiol,—lodol.—Jegnirity.— Kaiiina — Kola.— ;imia.
Lanolina.—Mentol.—Monhuol.—Naflol.— Papaina,—Paialdehido — Paroirina.
Picrotoxina.—Pichi.—Pilocarpina. — Pilocarpidina. —Piridina.—Pisoidia ery-
mriEa— Podofilino.—Poliporua aenex.—Quebracho. —Qneratina. —Eesorclna.
ial;'lDa,—T6rB na.—Ter inigl —Timol,—TrauiQaicina.—Tripolita.—Tripsina,
trétano,—Viburnnm pranifolinm'y mneboa maa.

Véndese, al precio de 3 pesetas en toda Espafia, en las principalea 11*
Orerias. Los pedidos al por mayor se dirigirAan & D. Ramdén Serret. Mag-
«lena, So, Madrid. Es inutil hacer pedidos & los que no acompafie el im-
porte en libranzas del Giro Mutuo, letras de facil cobro, y en ultimo caso
6n sellos de corroes.

DICCIONARIO
Ce

Medicina y cirugia
farmacia, veterinaria y ciencias auxiliares

POR E. LITTRE
Miembro del Instituto de Francia.

VEESIOK FSPASOLA DE LA DECIMAQUINTA EDICION FRANCESA
POR LOS DOCTORES

t J. AGUILAR LARA Y M. CARRERAS SANCHIS

Se publica por cuadernos de abundante lectura, & una
peseta en toda Espafia, habiéndose repartido los cua-
dernos 23 y 24.

Pidanse prospectos y paginas de muestra al Dr. Carreras
«anchis, calle de Ruiz, 18, 3.“, Madrid.

SOBRE LA TRASMISIBILIDAD
DE EIERMEDIDES POR MEDIO DE LA VACIA

POR EL

DR. D. RAMON SERRET
Véndese este opusculo, al preciode una peseta, en esta
Administracion,

1iITOS DE CIRICIA

POR ii DR. ¢c. m m
Catedratico que fué de Cirugia en la Universidad de Greifswald
TRADUCCION DIRECTA DE. ALHVAN

POR EL DOCTOR FERNANDO PENA Y MAYA

Esta obra consta de tres voluminosos tomos en 4.“ ma-
7or, de los cuales el | abraza la Parte general, y el Il y
I11 la Especial. Cerca de 600 gabados ilustran el texto.

El mejor elogio que puedq hacerse de ella es el haber si-

do declarada de texto en las Universidades de Madrid, Bar-
celona, Santiago y Cadiz.

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

La Administracion queda establecida paralo sucesivo en
la Imprenta de D. Enrique Teodoro, Ronda de Valencia, 8,
esquina & la calle del Amparo, & cuyo nombre y sefias de-
ber& dirigirse toda la correspondencia.

U FILOSOFIA DE LA NATERALEZA

DON MATIAS NIETO SERRANO

Comprende esta obra los principios fundamentales de la Fisica,
de la Quimica y de la Biologia.

Tiene por objeto este libro discutir los problemas funda-
mentales de todas las Ciencias de la Naturaleza, Mecanica,
Astronomia, Optica, Analitica y demas ramos de la Fisica,
asi como de la Quimica y la Biologia. Su estudio puede con-
ducir & la mas recta interpretacién de los hechos de todas
estas categorias.

Se vende, al precio dﬁISSpeset , en las principales librerias

y en la Redaccion de Iglo Medico, Magdalena, 36, se-
gundo.

Los sefiores suscritores podran adquirirla por 5 pesetas.

EL SIGLO MEDICO

TOMOS EN VENTA

Tenemos en esta Administracion unos cuantos
tomos de El Siglo Médico, que vendemos @ los

siguientes reducidisimos precios;
Cada

1 ejemplar del afio 1842.............

— — 1843.............
— 1847.............

— 1852.............

NP WOWAPRPNP WORRRPRPRLWRRR
|
|

No respondemos de ningldn ejem
vaya certificado. Este cuesta 0,75 pesetas.
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Premi*idoporellDStitutodeFr'aDCia.JPremiodeTeeréutioa

Los estudios hechos por los médicos do los hospital”™ , han
demostrado que las Verdaderas Grageas de_ Hierro
Rabuteau son superiores & iodos los deméas fcrrugino”™)s en

ngfﬁaoéc'dqu Jrqs%%lisdnég%ryall%te%?:l(%ae,%ebuidaddelosninos,
y enfermedades causadas por la Pobreza y Alteracion deja

sanore, a con”ecuencia de fatigas, vigilias yexcesos de toda clase.
Se foman de 4 & 6 yrayeas dianas.

Elixir de Hierro Rabuteau recomendado & las personas
gue no pueden tragar las grageas. Una copiia en las comidas.

Jarabe de Hierro Rabuteau destinado especialmenle &

La medicaciéon marcial por el Hierro Rabuteau esla m\s
econdmica y racional de la terapéutica.
Ni constipacion, ni diarrea; asimilacion completa
BEdiae el Verdadero Hierro Rabuteau de CLIN T C™,
: PARIS n

"EVRALGIAS

Pildoras del D" Moussette

Las Pildoras Moussette. de aconitina y quinio, calman ¢
curan la Gastralgia, la Jaqueca, la Ciaiica y las Neuralgias
mas rebeldes.

« La accion sedativa (1ue las Pildoras Moussette ejercen
0 sobre el aparato circulatorio sanguineo, por medio de los
« nervios vaso-motores, indica su empleo en las Neoralgiasdel
a trigémino, las Neuralgias congestiuas, las Afecciones
« rei'tmaficas, dolorosos é inflamatorias. *

m La aconiuna produce efectos maravillosos en el tratamiento
» de las Neuralgias faciales, con tal que no sean sintomaticas
< de un tumor ifitra-cranico. »
(6ociedad de Bioiogia, senos delli de febrero de 1880,)

Dosis : Tomense de 3 4 6 pildoras en las veinte y cuatro horas.

Jifianse lai Verdaderas Pildoras Moussette e CLIN Y C'*,
PARIS

SOLUCION

De Salicilato de Sosa

Del Doctor Clin

Premiado por ja Facultad de Medicinade Parts (premio montyon)

La Solucion del Doctor Clin, siempre idéntica en su
composicion y de un sabor agradable, permite administrar
facilmente el Salicilato de Sosa puro, y variar la dosis segin
las indicaciones que se presenten.

fl EI Salicilato de Sosa que Clin empica, es de una pureza
« perfectay preparado con el mayor esmero; es un medicamento
« en géu_e se puede tener la mayor confianza.»

(Socieilod de Medicina de Paris, sesion del 8 de Febrero de 1879.)

La Soluciou Clin, muy exactamente graduada en sus dosis

*n*n9gramo3 de Salicilato de Sosa por cucnaraga.
0,50 cenffgramos — - BQ[——QU—Q— aradita.
~ PARIS — CASA CLIN Y C» — PARIS
y pof conducto de los FaTmaciulicos de Francia y del Extrangero™

CAPSULAS

MATHEY-CAYLUS

"Cascara delgada de 'Qlutm

De Copaiba y de Esencia de Santal
De Copaiba, de Cubeba, y de Esencia de Santal
De Copaiba, de Hierro, y de Esencia de Santal.

0 Las Capsulas Mathey-Caylus de Esencia de Santal.
ff poséen una eficacia sin igual y se emplean con el mayor
« éxito para curar rdpidamente los Flujos antiguos o recientes,
Bla filenorragia, la Leucorrea, la Cistisis del Cueilo, u
m Uretritis.el Caiarroylas otras Enfermedades de la Vejiga,
« y contra todas las afecciones de las Vias urinarias.

0 Merced a su cascara delgada de Gluten, esencialmente
¢ asimilable, pueden las Capsulas Mathey-Caylus ser digh
B ridas por las personas mas delicadas, sin que jamas lleguen»
« causar el estomago. » (Gazeiie des Hopitaux de Parts.)

Tom“nse do 9 a 12 Capsulas por dia.
Paris, en GASA de CLIN & C24 en todas Farmacias.

SOLUCION COIRRE

CLORHIDRO

-FOSFATO

DE CAL

Tisis.—AnNnemias.—Caqgaexia.—Escrofulas

Raquitismo. —Inapetencia. —uUispepsia.

Estado nervioso.

ANsimilacion insuficiente.—EnNnfermedades de los linesos

Elclorhidro-fogfato de cal es la preparacion de fosfato de cal la mas racional, la sola flsiologri-
ca, puesto que en el estado natural esta sal no se disuelve sino a favor del acido clorhidrico de la

susfangia gastrica. , - - - LA
Els fa sgl% que redne los efectos eupépticos del &cido clorhidrico y los reconstituyentes de\ fosfato

de cal, y concurre directamente al mismo objeto.

Es 14 que bajo el mismo volimen contiene’mayor cantidad de medicamentos {5 gramos de fostato
de cal gelatinoso p<yrcucharada pequefia de soludon) el acido Clorhlldrllc_o, teniendo sobre el fosfato de
cal un gran poder disolvente mas considerable que todos los demas acidos.

Es igualmente I3 ménos, acida.
Es, gng :

y duradero

in, la mas economica, condicion importantisima para un tratamiento muchas veces largo

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

los enfermos PO se cansan c‘e ella.
Tomada al momento de

mente.

as comidas, como asi debe hacerse, favorece la digestion muy sensible-

Para evitar lasfaldfcaciones. exijase en cadafrasco el sello del GOBIERNO FRANCES.
— Se vende en las principales farmacias. —
Elaboracion y venta al por mayor: 79, rue du cherche' midi, Paris.
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Madrid 22 de Setiembre de 1889

Nim. 1.865

EL SIGLO MEDICO

RESUMEN

Boletin de la semana: LodeVigo,—EI personal de Higiene.=S6C*
clon de Madrid: Los Congresos de ogafio. — Tratamiento de las
dispepsias gastricas.= Seccion préactica! Una historia clinica.=
Revista de Hidrologia, Olimatologia 6 Hidroterapia: Ana-
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BOLETIN DE LA SEMANA

LO DE VIGO. — EL PERSONAL DE HIGIENE.

Por fortuna, y gracias a la Divina Providencia,
se ha aclarado el asunto de la epidemia misteriosa
de Vigo del modo ménos desfavorable para nuestra
salud y nuestra vida, ya gue no para nuestro pres-
tigio y para la buena opinidon gue entre propios y
extrafos debiera gozarla Administracion sanitaria
esparola. Hoy podemos hablar, si no con perfecto,
con casi completo conocimiento de causa, y segun
nuestros datos, lo ocurrido en Vigo ha sido lo si-
guiente;

Hacia mediados del mes de Agosto coOmenzaron a
presentarse numerosos casos de estados febriles
gastricos catarrales, de marcha no franca, y que
atacaron principalmente en un barrio central de la
poblacion y en la guarnicion de la misma. Hacia
el 22 624 del mismo mes, la persistencia y el nd-
mero de los casos debid aumentar, puesto que co
menzd a producirse p¢iico en la poblacion, y el al-
calde de la misma reutié a muchos meédicos de ella,
guienes negaron gque existiese nada que tuviera ca-
racter epidémico ni que pudiera inspirar ningun
cuidado; asi por lo ménos lo leimos por aquellos
dias en la prensa local.

La historia de siempre. No sucedia nada, pero el
numero de enfermos aumentaba de dia en dia: las
autoridades militares, mas activas que las civiles,
tomaban sus medidas inspeccionando los casos con
su personal idoneo, y el Gobierno central, 6 no te-
nia noticia de sus subordinados, 0 si la tenia en-
contraba, como siempre, de mucha mas importan
cia los almuerzos de los Sres. Martos y Cassola 6 la
posibilidad de un gesto del Sr. Gamazo que todos
los azotes y plagas epidémicas que se le pudieran
venir encima. Y hacen bien; la proteccion a las
plagas es en estos gobiernos asunto de familia.

Las consecuencias no tardaron en hacerse sentir.

La epidemia produjo las defunciones que por su
naturaleza, benigna desde el punto de vista de la
mortalidad, debiera producir: nuestros vecinos los
portugueses, al ver en una poblacion vecina una
epidemia de gran morbilidad, que nadie califica ni
ataja, y un Gobierno gque acostumbra a darse cuen-
ta de las cosas a las dos O tres semanas de ocurri-
das, tomo las precauciones que tanta indignacion y
alboroto produjeron en la comarca gallega, pero
que nosotros, a fuer de justos, no podemos Ménos
de aplaudir, pues en ultimo resultado todo lo que
pudiera ocurrir con las tales medidas es lo que ha
ocurrido; es decir, que averiguado el caso, no hayan
sido necesarias por tratarse de una epidemia de in-
feccidn local y de escasa tendencia invasora; pero,
en cambio, si hubiese resultado que se trataba do
una epidemia mortifera y de marcada contagiosi-
dad, ;/quién iria hoy a remediar su entrada en Por-
tugal?

Nuestros vecinos han hecho lo que el mas vulgar
instinto de conservacion obliga a hacer a quien
viendo humear la casa de su vecino, advierte que
éste ni da sefiales de vida ni contesta a los golpes y
llamadas de alarma; llama él por su cuenta auxi-
lios y bomberos, y se cerciora luégo de si es real-
mente un incendio lo que ocurre; pues si se gque-
mara su casa no vendria seguramente el vecino a
reconstruirsela ni a consolarle.

Es desconsolador que tengamos que defender las
aparatosas medidas del Gobierno lusitano, pero la
culpa de ello ha sido sin duda alguna de las autori-
dades de Vigo y del Gobierno de Madrid. Hubiéra-
se averiguado clara y concretamente la indole de la
enfermedad, que nada tenia de misteriosa; bubié-
rause adoptado las medidas encaminadas a evilar
sn propagacion, y hechos publicos los acuerdos, por
su misma indole hubieran tranquilizado & todo el
mundo Yy evitadonos el bochorno que significa para
nosotros que un Gobierno extrafio tenga que man-
dar comisionados para hacer el diagnéstico do una
enfermedad por no merecerle confianza 6 la ciencia
0 la buena fe de los esparoles. Porque eso es ver-
gonzoso, aungue nuestras autoridades quizas no se

percaten de olio.

&
* »

Segun ya saben nuestros lectores, se ha resuelto
por el Ministerio de la Gobernacion el conflicto sur-
gido a consecuencia del paso de los llamados servi-
cios do higiene do la poblacion de Madrid desde el
Gobierno de la provincia al Municipio de la corte;
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conflicto que habia dado por resultado, como siem-
pre, el que pagasen los platos rotos unos cuantos
compaferos nuestros que con unanime aplauso, y
habiendo hace muchos afios mostrado su aptitud
de un modo brillante que todos con gusto recorda-
mos, venian desempefiando desde entonces las pla-
zasde inspectores de Salubridad. El asunto, si no ha
sido resuelto con arreglo & la mas estricta legalidad,
lo ha sido en cambio conforme & la razén, & la equi-
dad y & la justicia, y es verdaderamente de sentir
que se hable de recursos de alzada por los sefiores
concejales madrilefios que tan recientes y tristes
muestras han dado de no serles muy respetables
estas cosas elevadas que debieran informar la vida
de los ciudadanos y de los funcionarios publicos.
El Ayuntamiento de Madrid haciéndole ascos a la
real 6rden que vuelve a sus destinos a diez funciona-
rios que los desempefiaban desde hace quince afios
mediante rigurosa oposicion, después de lo que se
ha hablado de sisasy consumos y empedrados y ar-
bolados, trae sin querer a nuestra memoria los famo-
sos gatos de la fabula detenidos escrupulosamente
ante el asador después de haberse comido el capdn.
Y dicho esto, permitanos el Sr. Mellado que procu-
remos sugerirle una idea : ;por qué ahora que tiene
entre manos la reorganizacién de este servicio, no
hace algo serio, fundamental y atil, fundiendo este
personal con sus anélogos administrativos, médicos
y veterinarios, y montaun organismo deinspeccion
paralasanidad de Madrid, reclamado por la opinidn
ha muchos afios y defendido por nosotros dia por
dia en la Prensa? Para esto no puede servirle de
disculpa ni la falta de atribuciones ni la de dinero,
pues las primeras le sobran y el segundo se gasta
hoy en remunerar a los jnisrnos empleados que en-
tonces habria: s6lo se trata de darles diferente or-
ganizacion y de unificar sus esfuerzos en provecho
de la salud publica. Consulte el Sr, Mellado & per-
sonas imparciales, y quizas le parezcan aceptables
nuestros consejos.

D ecio Garlan.

MADRID 22 DE SETIEMBRE DE 1889

LOS CONGRESOS DE OGANO

V

Congreso internacional do Dermatologia y de Sifiliografia.
(Del 5al 10do Agosto.)

El primer Congreso de Dermatologia y de Sifiliogra-
fia, reunido en el Hospital de San Luis de Paris, ha
sido quizés, si no el méas brillante, uno de los mas bri-
llantes de los innumerables que en estos meses de ve-
rano se han reunido en la capital de Franciay al que
han acudido sabios especialistas de todo el mundo

cuya reputacion es universal. Viéronse, por tanto, alli
reunidos el venerable Ricoid, gloria de la Siflliografia
europea, presidente por derecho propio, digamoslo asi,
de este Congreso; los reputados dermatologos Kaposi,
Hardy, Hebra, Hallopeau, Neumann, Olavide, Unna,
Besnier, etc., etc., y los no ménos distinguidos sifl-
libgrafos Fournier, Mauriac, Leloir, Gastelo, Diday,
Schwimmer, etc., etc.

Las cuestiones discutidas en las sesiones generales
fueron las siguientes : 1.a De la constitucion del grupo
liquen. piiyriasis nibra y de las dermatitis
exfoliantes generalizadas primitivas. 3.a Del pénfigo y
de las dermatésis vesiculosas, complejas 6 multifor-
mes. 4.a Del iricoplnjton y de las dermatdsis trkophy-
ficas. 5.a Direccién general y duracion del tratamiento
de la sifilis. 6.a Frecuencia relativa de la sifilis tercia-
ria y condiciones favorables para su desarrollo.

Ocupéndose en el estudio de la primera cuestion —
Constitucion del grupo liguen — el Sr. Kaposi (de Viena)
dijo que en otros tiempos se designaba con el nombre
de liquen toda erupcion de papulas pequefias, siendo
Hebra el primero que demostr6 que debia reservarse
este nombre para un estado patolégico especial, y que
habia dos clases de liquen, el ruher y el scrofulosorum.
En 1877 demostr6 Kaposi que habia dos variedades de
liquen ruher, el liquen ruber planus de Wiison y el
liguen de Hebra, que llamo6 acuminatus: este ultimo
puede presentarse solo y es afeccion rara, poro casi
siempre mortal. Se ha pretendido que no existia este
liguen acuminatus tal cdmo lo entendian Hebra y Ka-
posi, pero por desgracia es bien real y no debe confun-
dirse con el que los americanos y el Sr. Unna han des-
crito con este nombre, ni tampoco con el pitiriasis ru-
ber tipo de Hebra. En suma, para Kaposi hay: l.0, un
liguen ruber con sus dos variedades
tus, y 20, un liguen scrofulosorum, en el cual se des-
arrollan las papulas en el tejido circunfolicular.

En esta discusion intervinieron los Sres. Jaraieson
(de Edimburgo), Hallopeau, Hebra, Boeck, Neumann,
Unna, Schiff, Schwimmer, Leloir, Besnier, etc., resul-
tando : 1.0, gue, en oposicion & lo que creian los anti-
guos dermatoélogos, la palabra liguen no se aplica mas
gue & una sola enfermedad, la descrita por Wilson, a
la cual se agrega como variedad lo que Hebra llamaba
el liqguen ruber y design6 Kaposi en 1877 con el nom-
bre de acuminatus; 2.0, hay, pues, dos formas ele-
mentales de liquen (Besnier), el liquen planoy el acu-
minado; 3.0, estas dos fornras pueden coexistir en
el mismo sujeto (forma mixta, Besnier); 4.0, segun
se hayan realizado ciertos procesos histoldgicos apare-
cen variedades de este liquen: obtusus, escleroso, cor-
neo, moniliforme, atréfico, etc. (Besnier, Kaposi, Vi-
dal); 5.0, Hebra ha incluido, al parecer, en su liquen
ruber casos que serian susceptibles de otra interpreta-
cién, lo cual explicaria su gravedad; 6.0, la pitiriasis
rubra pilosa de Devergie, Besnier, Richaud, no es un
liguen acuminatus; 7.0, el liquen scrofulosorum de
los vieneses no es un liquen (Hallopeau, Besnier),
Opinién inversa a la de Kaposi, Neumann y Jamiéson;
8.0, no hay todavia opinion enteramente fija sobre
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ato, alli . T . . ) - -
i ’rafl'a el liquen acuminatiis tipo Unna; 9o, los Sres. Vidal  flictenas. Todas estas superficies segregan un liquido de’~ |
)Siqo o y Jamieson incluyen también en el liquen el liquen  olor fétido y se cubren de costras. Pueden estar afectasi § i
K i’ simple de Willan, el prarigo, el strophulus, y quieren  todas las partes del cuerpo lo mismo que las mucosas. \ \ '
.E.Lpos, colocarlos junto & las variedades del liquen de Wilson En la cavidad bucal la reaccién es intensa; la lengua
unua 4 i indi L .
ios Sifi”* mas arriba indicadas. estd hinchada:; se forman fisuras en toda la mucosa
. bucal; los enfermos tienen grandes sufrimientos. Cuan-
Diday, . , )
o do las excrescencias tienden a retroceder se pigmenta la
El Sr. Petrini (de Bukarest) cree — segunda cues- . . .
» ) ) piel. A medida que la enfermedad pasa al estado croni-
laerales tion— apoyandose en algunos casos por €l observados, S .2 . .
FUDO la bitiriasi b ] b a d o co, disminuye la tendencia & las vegetaciones papiloma-
1 - . . ,
9 p quc_e a p|t|r_|as'|§ rubra tlp_o Hebra, la grr_nantm gene tosas y el epidermis se desprende entonces en grandes
matitis ralizada primitiva y el eritema escarlatiniforme desea- L oo - . oy . .
fi q q q laminas. A veces es dificil el diagnéstico diferencial con
-nn i idi oy isti . i ceens ~
It%oy matw: rect (;vante son ern;atosolls |stl|)ntas Hda VISto 14 sifilis. La enfermedad es muy grave; los bafios con-
ifor- itiriasi i icacié
_u : un enfermo de pitiriasis rubra de Hebra, y durante tinuos son una excelente medicacién.
icopliy- A & i i . . ., , L
_p y ocho afos los car'acteres' de la erupcion (rublcund_e,z, El resimen de esta discusion fué el siguiente: |l.o0, en
miento sequedad de la piel, caida de los pelos, descamacion . . . , .
. i . i . o las afecciones vesiculosas ha tenido razon Duhring al
tercia- furfuracea) no han cambiado. EIl exdmen microscopi- . .
, ) ~ T colocar en sitio aparte una afeccidn que se presenta con
co da, segun dicho sefior, la clave de esta exfoliacion . . L .
. ] ) ) caractéres bien distintos (Brocq, Schwimmer, Unna,
tion — permanente. En efecto, ha apreciado lesiones arteria- Lo . .
Vi I y b hasta | blit isn de | Opinién adversa de Kaposi, que sostiene que todos los
es que llegaban hasta la obliteracién de los vasos .
lena) g g ) T Y casos llamados de enfermedad de Duhring pueden en-
aombre gque bastan para explicar estos trastornos de nutricion. L .
iend | eri atinif fecci trar en uno de los grupos desde ha tiempo estableci-
siendo En cuanto al eritema escarlatiniforme, afeccion rara, dos): 2'0, el cuadro de Duhring es verdaderamente
v no debe confundirsele con los eritemas medicamento- . . . L
ervarse o ) demasiado lato, como lo ha reconocido él eliminando
-y que S0S, que, segun él, no son hunca g(,enerallz?dos Y NOTE" " va el impétigo herpetiforme de Hebra y debiendo se-
osorum. cidivan. lia hecho también el exdamen histoldgico en . . .
des de no de estos casos y ha notado & la vez la abundancia parar también los casos de eritemas vesiculosos, de
u . -
a T y hydroa (Schwimmer); 3.0, resta, pues, una afeccién
my el de la eleidina y un aumento del stratum granulosum, .
It i la d n. La d o foliatri bien claramente separada de todas las otras, caracte-
u Imq que exp_ ican a_ e_s?amacmn. a ermatltls exfoliatriz . 4. por cuatro grandes sintomas.
ro casi generalizada primitiva no debe considerarse como la
tia este forma aguda de la pitiriasis rubra de Hebra: cura,
1y Ka- aunque tardiamente. La cuarta cuestiéon — Del tricofiton; de las dermatésis
jonfuiv De la discusion de este tema resulto: l.o, que en  tricofiticas — iwQ discutida por los Sres.Butte, Quin-
an des* medio de las numerosas enfermedades rojas descama-  quaud, Besnier, L. Vidal, Neumanny Hebra. EI sefior
isis |U- tivas generalizadas, hay tipos bien distintos; 2.0, que Buite hablé del tratamiento de la tifia tonsurante
1.0, un uno de estos tipos es la pitiriasis rubra de Hebra, cuyos  por |a pomada de protocloruro de iodo al 1 por 100,
-Amina- sintomas recuerda el Dr. Kaposi; 3.0, que no debe darse que permite prescindir de la epi|aci(’)n y que cura a
£ des* el nombre de pitiriasis rubra a las dermatitis generali-  |os enfermos en un espacio de tiempo que varia entre
zadas exfoliatrices que suceden a ciertas afecciones tres y cinco meses. El Sr. Quinquaud da la prefe-
mieson (Schwimmer, Petrini, Brocq); 4.0, estas afecciones rencia en el Hospital de San Luis & este tratamiento y
imann, que pueden trasformarse en dermatitis secundarias, también al siguiente: raspamiento con la cucharilla
, resul- son, como se sabiaya desde Bazin, el eczema, el psoria-  para quitar el mayor nimero posible de parasitos, lo-
'S anti- sis, el liquen, etc., al que hay que anadir el eczema se-  cjones con una solucién de biioduro y de bicloruro, y
3a mas Wreico (Unna-Vidal); 5.», el Sr. Jamieson es el después epilacién, que es ya mas facil; segundo raspa-
Ison, & Unico que sostiene que la pitiriasis rubra de Hebra miento y aplicaciéon permanente de un emplasto mix-
amaba 63una fase de la dermatitis exfoliatriz generalizada; to que obrara sobre Igs parasitos que queden. De este
il nom- la cuestion parece-sumamente sencilla ateniéndose modo obtiene la curacion absoluta en tres 6 cuatro
as ele- a la clasificacion del Sr. Brocg. meses. El Sr. Besnier prefiere 4 todo esto — que pro-
el acu- duce alopecias parciales permanentes y cicatrices — la
(tir en limpieza y la expectacion; corta al raso el cabello; epi-
segun l<a tercera cuestion—-Del pénfigo; de las dermatésis la alrededor de las chapas, barniza luégo-toda la cabe-
apare- *~nsiciilosas multiformes — la discutieron los Sres. Neu- za con vaselina boricada y la lava todas las mafanas
lo, cor- ~ann, Radcliffe Crocker, Brocq, Schwimmer, Kaposiy con agua de salvado, EIl Sr. Vidal dice que la tricofitia
)si, Vi- Duna. El primero de estos sabios dermatélogos dice profunda, aquella en que el parasito ha penetrado en
liquen que & las formas de pénfigo ordinariamente descritas el foliculo piloso, no es tan facil de curar como se dice:
rpretii- ~vy que afiadir una sobre la cual hallamado antes que  dicho sefior emplea la vaselina iodada al 1 por 100y
tiriasis nadie la atexrcion; el pénfigo vegetans, cuya sintomato- el emplasto de Vigo. Los Sres. Neumanny Hebra dicen
les un logia es la siguiente: preséntanse al principio flictenas que el tricophyton es mas raro en Viena que en Paris,
im de Uel tamafo de una lenteja; se rompen, y algunos dias vy el segundo recomienda la pomada con pirogalol al 1
snier), después se ve en el sitio de la excoriaciénuna eminencia por 10, que produce la curacion completa en tres 0
lieson; blanguecina; luégo excrescencias irregulares, de forma cuatro semanas.
sobre "~errugo.sa, rodeadas de un circulo excoriadoy luégo de



Frecuencia relativa de la sifilis terciaria; condiciones
Javorables & su desarrollo, fué el quinto tema, desarro-
llado por el Dr. Neuinann en una Memoria que puede
resumirse en las siguientes proposiciones: 1.a, la causa
principal de la sifilis terciaria es la falta de tratamien-
to mercurial; hay algunos casos que curan sin trata-
miento, pero son excepcionales. Si el tratamiento no
ha sido bastante enérgico ni suficientemente continua-
do, pueden aparecer accidentes terciarios; 2.~, ciertos
estados constitucionales (escrdfula, tuberculésis, dia-
betes, paludismo), ciertas condiciones que debilitan el
oi'ganismo, disminuyen su fuerza de resistencia ( mala
higiene, alcoholismo, excesos, edad avanzada), son fac-
tores que determinan los accidentes terciarios; 3*- la
sifilis terciaria se ha presentado en enfermos tratados
desde el principio de lainfeccion; 4.7, la estadistica de-
muestra que el numero de enfermos que no habiendo
sido tratados tienen la sifilis terciaria es considerable;
5.a, la sifilis terciaria es independiente de la forma, de
la intensidad del accidente inicial y de la sifilis secun-
daria.

Sentimos que la falta de espacio nos impida dar
cuenta de los interesantes discursos en este debate pro-
nunciados por los Sres. Drysdale, Mauriac, Pournier,
Haslund, etc., en los cuales hicieron constar ; l.o, que
la sifilis no tratada 6 mal tratada da lugar frecuente-
mente a4 fenémenos terciarios (unanimidad); 2.0, que
de los enfermos tratados, el 6 6 el 8 por 1( 0 préxima-
mente presentan accidentes terciarios (Drysdale, Mau-
riac, etc.); 30 que la sifilis terciaria principia mucho
mas pronto de lo que generalmente se cree y alcanza
su maximum de frecuencia al tercero 6 cuarto afio des-
pués de la ulcera sifiliticaprimitiva (Pournier); 4.0, que
los accidentes del sistema nervioso son los méas fre-
cuentes.

M tratamiento de la sifilis — sexta y ultima cuestién
puesta al debate — provocd una discusion caliente y
animada, para & la postre no sacar nada en limpio,
sino que hay dos escuelas terapéuticas distintas, cada
una de las cuales tiene partidarios decididos. Solo se
vié que el sistema de las inyecciones pierde de dia en
dia més terreno. <

Segun el Sr. Langlebert (hijo), el mejor agente de
tratamiento para las manifestaciones cutaneas 6 mu-
cosas es el sublimado, & la dosis media de 0,03 gramos
diarios, continudndole mientras dura la primera erup-
cion y disminuyendo gradualmente la dosis cuando
principian a borrarse las manchas 6 papulas. El ioduro
es el remedio esencialmente créonico de la sifilis, es decir,
de los accidentes terciarios. En el tratamiento general
tienen parte secundaria, pero muy importante, los t6-
nicos (hierro, quina, arsénico, azufre, hidroterapia).

El Sr. Diday defiende el método — fundado en el
estudio de los microbios parésitos — que tiene por
principio no atacar el bacilo sifiligeno sino en las épo-
cas en gque se revela por las manifestaciones de la en-
fermedad, en que es & la vez mé&s nocivo y més accesi-
ble a la acciéon de los parasiticidas.

MEDICO

El Sr. Gastelo, bien conocido de nuestros suscritores,
cree que debe comenzarse el tratamiento sifilitico en
cuanto esté asegurado el diagnodstico; es partidario de
un tratamiento prolongado; recomienda también el
tratamiento local.

El Sr. Mauriac opina que no debe darse el mercurio
sino cuando la enfermedad se revela por sintomas cu-
taneos; recomienda la via digestiva, reservando las
fricciones é inyecciones para algunos casos bien deter-
minados. Este sefior comienza el tratamiento tan luego
ha establecido el diagnostico de ulcera sifilitica primi-
tiva.

En las sesiones celebradas por las Secciones se han
leido también notables Memorias y referido casos cli-
nicos notables. Por ejemplo, el Sr. De Amicis (de Na-
peles) refirié un caso muy raro de queloide verdadero 6
idiopatico multiple, que hubiera podido tomarse por sar-
comas cutineos; tenia esta enferma nada ménos que
318 tumorcitos. EI Sr. Barthélemy se ocup6 en la Etio-
logia y tratamiento del acné, fijandose especialmente en
las relaciones intimas que dice existen entre la produc-
cion del acné y los trastornos digestivos; el Sr. Mori-
son (de Baltimore) estudidé la Formacion del pigmento
en la ziel de los negros; el Sr. P. Raymond presenté un
enfermito en pleno brote congestivo de urticaria pigmeti-
tada, en quien daba buenos resultados la pomada de
mentol; el Sr. Ducrey (de Napeles) di6 cuenta de sus
investigaciones experimentales sobre la naturaleza delprin-
cipio contagioso de la Uulcera venérea; el Sr. Neumann
hablé de lasifilis hereditaria; el Sr. Unna de la lepra de
los nervios y la sifilis de los nervios; el Sr. Wickham de
la anatomia patoldgica y la naturaleza de la enfermedad de
Faget; el Sr. Darier de las psorospermésis cutaneas; el
Sr. Balzer de la sifilis de la vagina; el Sr. Lepert de las
relaciones del paludismo y la sifilis; el Sr. Eraud estudia
la blenorragia en la mujer; el Sr. Portalier trata de la
recidiva «in situ» de ciertas formas de lesiones sifiliticas;
el Sr. Baudouin de las sifilis anormalespor su intensidad
y gravedad; el Sr. Foucher de la. patogenia y las metasta-
sis del eczema, particularmente en los nifios. Por ultimo, el
reputado dermatdlogo de San Juan de Dios Sr. Olavi-
de se ocupo6 de la lepra en Espaifia, hablandose con tal
motivo de la lepra en Rumania, del aceite de chaulmoo-
gra Yy delictiol para su tratamiento, del contagio de
esa enfermedad, negado por el Sr. Zambaco, etc., etc-

El Congreso acord6 celebrar su segunda sesién den-
tro de tres afios en Viena por 52 votos de 90, teniendo
en su favor 37 Londres y 1 Hamburgo. EI banquete de
despedida estuvo presidido por el renombrado Ricord,
de fama y reputacién universal.

A mancio Rico.
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TRATAMIENTO DE LAS DISPEPSIAS GASTRICAS

LECCIONES CLINICAS DADAS POR EL PROFESOR SEMMOLA
EN NI.POLE3

Os presento hoy un caso de una enfermedad frecuen-
tisima, una de las enfermedades que desgraciadamen-
te han experimentado, por la influencia de los progre-
sos anatomo-patolégicos, un verdadero retroceso tera-
péutico. Los trastornos del estomago, las perturbacio-
nes de la digestién, indiscutiblemente son los que con
mas frecuencia molestan & la humanidad.

Hé aqui la historia del caso: R. 1., de veintiocho
anos, soltero, entré en la clinica el 12 de Marzo. No
tenia antecedente hereditario alguno. Siempre ha vivi-
do en casas muy himedas y se ha expuesto a frecuen-
tes enfriamientos. Se alimentaba con preferencia de
farinaceos, legumbres y verduras. Abusaba del vino y
de las sustancias aromaéticas, particularmente de la pi-
mienta. Hace quince afios tuvo una pleuresiay un afo
después un reumatismo articular. Hace ocho afios tuvo
blenorragia con adenitis supurada; a los seis meses si-
filides. No ha padecido nunca del estomago.

La enfermedad actual le molesta desde hace afio y
medio con ocasién de un terror grave que experimento
el enfermo a consecuencia de una reyerta, tres dias
después de la cual se le presentaron dolores en la re-
gién epigastrica que afectaban la forma de accesos de
un minuto; después de todas las comidas eran estos
accesos mas fuertes y pertinaces, mitigandose tan sdlo
al terminar la digestion. En cada acceso se hinchaba
la region epigastrica, desapareciendo la tumefaccion al
terminar aquél. Tenia ademas el enfermo eructos unas
veces acidos, otras insipidos y sin olor, pirosisy astric-
cién tenaz. En Agosto del afio pasado se agreg6 al do-
lor de la regidn epigastrica otro dolor fuerte en la re-
gion vertebral correspondiente, que durd por espacio
de cinco horas, cediendo & dos semicupios para no vol-
ver & parecer. Pero los accesos dolorosos del epigastrio
continuaron siendo mas fuertes y frecuentes y la tu-
mefaccion aumentaba, acompafiandose también de
abultamiento en la regién ileo-fecal.

Durante la enfermedad no se presentaron vémitos
espontaneos, pero el enfermo los provocaba por la in-
troduccion de los dedos con el objeto de aliviar las mo-
lestias de la digestion.

Estado actual.— Buena constitucion; desarrollo es-
guelético regular; coloracion normal de la piel; nutri-
cion deficiente; temperatura normal; adenitis especifi-
ca; decuUbito indiferente.

Aparato gastro-iniesHnal. — Mucho apetito; digestio-
nes largas y penosas; pirosis; defecacion tarda, necesi-
tando recurrir a loa enemas; lengua saburrosa, fuerte-
filente enrojecida en la punta y en los bordes; no ha-
l6la sed, pero la boca estaba muy seca.

Abdomen abultado, particularmente en la region
epigastrica y en el hipocondrio izquierdo; flexible y
clastico en todas partes. Sonido timpanico & la per-
cusion.

La regidon del estbmago tumefacta, particularmente
durante los accesos dolorosos, durante los cuales se
marcaba mucho la corvadura mayor del estbmago. La
palpacién, practicada de varios modos, no era dolorosa.
Era muy marcado el fenédmeno del gorgoteo 6 bazu-
gueo. La figura del estémago, por la percusién, ocupa-
ba en el hipocondrio izquierdo un espacio que se pro-
longaba desde la sexta & laundécima costilla izquierda
y se extendia lateralmente desde el punto de choque
de la punta hasta la linea axilar posterior. La resonan-
cia del area gastrica podia seguirse hasta el ombligo y
a la derecha de la linea alba, & 9 centimetros, donde
cesa en el borde del I6bulo derecho del higado. La re-
sonancia de percusion se hace metalica durante los ac-
cesos dolorosos. Auscultando sobre el estémago se
oyen, ademas de gorgoteos y borborigmos, ruidos par-
ticulares de ebullicion.

Todos los demés 6rganos y aparatos estan sanos.

A pesar de que el enfermo habia seguido varios tra-
tamientos no mejord, porgue sus médicos se habian
obcecado en la idea de querer curar solamente el cata-
rro gastrico que padecia. Se hizo este diagnéstico, y en
vez de establecer una terapéutica fisiologica con ele-
mentos proporcionados a su tolerancia, se le prescribian
asados, huevos, caldo, vino (?). De veinte afios a esta
parte los médicos se han mostrado muy propicios & bau-
tizar con el nombre de catarro gastrico a toda perturba-
cion de la digestién con molestia de estomago, eructos,
inapetencia, etc., etc.., tratdndolas con recetas estereoti-
padas: amargos, paraacrecentar la secrecion délas glan-
dulas pepto-gastricas; aromaticos, para la expulsion de
los gases, etc.

La terapéutica de las dispepsias gastricas necesita
reformarse por completo. En terapéutica no debe haber
nada estereotipado ni sistematico; el médico no debe
llevar recetas hechas en el bolsillo. Los Formularios son
una plaga para los médicos jovenes, porque una colec-
cion de recetas que ha podido ser utilisima & uno, nada
tiene que ver con las enfermedades de otros. EIl médi-
co debe crear la receta por si mediante el estudio del
enfermo: tal es el verdadero progreso en terapéutica.

Ahora bien; jcual es la enfermedad del sujeto que
nos ocupa? Tiene un catarro gastrico, pero no es ésta
la causa primitiva de sus accesos dolorosos. A pesar de
la mala alimentaciéon, del uso de las sustancias irri-
tantes, como la pimienta y otras, se encontraba en
condiciones de buena salud, por lo ménos relativa,
cuando se vié atacado por aquel gran terror después
del cual comenzaron las formas gastralgicas. Entdénces
no habia catarro gastrico. EI susto representé una in-
fluencia casual que afecté al sistema nervioso del en-
fermo, sobre todo al ganglionar. Ahora bien; si se hu-
biese tenido en cuenta esta grave influencia nerviosa,
pronto hubiera curado el enfermo, mientras que conti-
nuando con la alimentacion y empleando remedios
dirigidos a corregir el proceso catarral del estdbmago,
gue entdnces no existia, la digestidon se hizo mas lenta
y dificil y se agravo el proceso dispopsico con hincha-
z6n enorme del estémago, eructos, etc. En una pala-
bra, al principio no se trataba de un catarro gastrico,
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sino de una gastralgia nerviosa, y contra ésta debieron
dirigirse los remedios desde un principio.

En los Manuales de Patologiay en las obras de Cli-
nica terapéutica se hace una distincion particular de
lasdispepsias por su forma; pero esta distincién no pue-
de servir para curarlas, y alo sumo constituira, una guia
para contribuir con la cura sistematica & disminuir los
sufrimientos del enfermo. La curacion de los trastornos
digestivos, sean gastricos, intestinales ¢ de los érganos
anejos, no elude las leyes generales de la terapéutica,
debe serun tratamiento etiolégico.

La causa en nuestro enfermo estaba representada
por el terror. Esto desde el punto de vista patogénico
y clinico representa una profunda perturbacion que
hiere al sistema nervioso en sus diferentes territorios y
gue tiene por resultado la depresién funcional de uno
de estos territorios principalmente afectado: corazén,
estdbmago, médula, etc.

Ahora bien; como el desequilibrio caracteristico de
todo 6rgano representa la clave para determinar la cau-
sa de la perturbacion funcional, recordaré brevemente
gue los fendmenos de la digestiéon se efectuan bajo la
influencia de tres diferentes factores: quimico, mecani-
co, nervioso; el ultimo domina & los otros dos. En efec-
to, cuando por una influencia moral, el terror por
ejemplo, se suspende por completo la influencia de los
centros del vago y del simpatico, se suspende la funcién
digestiva, los alimentos ya no se trasforman bien en
peptona, ni pasan & su debido tiempo al duodeno; per-
manecen largo tiempo en el estbmago como en un saco
inerte y sufren entonces los cambios de las leyes qui-
micas de la materia, y la masa alimenticia mal elabo-
rada constituye para el estbmago una impresion pato-
l6gica ; la mucosa se irrita, y de aqui el catarro gastri-
co. Debe, pues, curarse la influencia nerviosa y el ca-
tarro.

Una de las causas mas frecuentes de dispepsia es el
desgaste del sistema nervioso. De diez veces, nueve las
dispepsias que encontramos, particularmente en indivi-
duos de méas de cuarenta afios, tienen un punto de
partida nervioso, representado por excesos en el coito
y por el uso de éste durante la digestion, por causas
morales deprimentes, por trabajos excesivos, etc.

Uno de los signos que nos advertird de la etiologia
de estas dispepsias, le proporciona la lengua. Se pre-
senta ésta limpia en los dispépsicos que lo son por des-
gaste del sistema nervioso, mientras que esta saburrosa
en los de catarro primitivo 6 secundario.

En nuestro enfermo la lengua no estaba limpia por-
gue su estdbmago se irritaba diariamente por la larga
permanencia de una masa alimenticia mal digerida, lo
cual ha hecho que el catarro secundario se arraigue ca-
da vez mas. Pero en la practica civil, en que los enfer-
mos no esperan afios para consultarnos por sus pade-
cimientos gastricos, se encuentra constantemente el
criterio diagnostico diferencial entre la dispepsia ner-
viosa sin catarro secundario y la dispepsia mixta, para
diferenciarlas de la dependiente de catarro primitivo.

Existen catarros gastricos primarios que es preciso
tener en cuenta. Sus causas son locales.

El catarro puede producirse por una funcionalidad
exagerada. Todo drgano tiene su Orbita de potenciali-
dad ; de aqui, en el que come demasiado, los productos
imperfectos de la digestién tienen una accién irritante
lenta sobre la mucosa gastrica. Esto sucede, no s6lo por
la cantidad, sino por la calidad de los alimentos, y no
deben olvidarse las gastritis toxicas, entre las que figu-
ra en primera linea la producida por el alcohol; tam-
bién deben considerarse las consecutivas a remedios
irritantes como el copaiba, la trementina, el sublima-
do, etc, Debe fijarse mientes en esto para acostumbrar-
se a investigar las series de las causas y a determinar
si en cada caso se trata de un catarro gastrico secun-
dario 6 primitivo, y en caso de ser primitivo, cual sera
su verdadera etiologia.

No basta esto; existen otras condiciones causales
para determinar 6 hacer mas rebelde y reincidente el
catarro gastrico, y esto obliga a tratar, no a la enferme-
dad, sino al individuo, porgque existen condiciones in-
dividuales que concurren poderosamente a dar diversa
actividad & las mismas causas, & producir agravacio-
nes en el proceso morboso, siendo verdaderos obstacu-
los para el éxito del tratamiento. Por ejemplo, no pue-
de curar pronto y bien el enfermo del estdmago que
tenga que exponerse con frecuencia al frioy & la hu-
medad. La mucosa del estomago sufre la misma suer-
te de todas las mucosas. Estas representan una super-
ficie interna que se encuentra en relacién con la piel
como dos superficies polares. Ahora bien; cuando la
superficie de la piel se ve sucesivamente expuesta a la
accién perturbadora de la temperatura externa fria y
himeda, esta perturbacidn recae sobre las mucosas, y
entre éstas resentira mas a la ya enferma del estoma-
go. De aqui la necesidad de vigilary tener despierta la
funcionalidad cutanea (hidroterapia bien dirigida).

Se considerara en el segundo lugar las causas inhe-
rentes al organismo. Un enfermo es delgado y seco, otro
grueso y rubicundo, con aquella condicién que los an-
tiguos llamaban hemorroidaria y que muchos moder-
nos parecen olvidar, por mas que hace relacién a la
funcion del higado. En estos dos individuos no puede
ser el mismo el tratamiento; en el segundo las condi-
ciones del higado y de la circulacion abdominal, la
tendencia incesante & los éxtasis venosos, impiden que
los tratamientos locales, modificadores de la mucosa
gastrica, restablezcan su funcionalidad fisioldgica.

En tercer lugar figuran las condiciones diatésicas
gue favorecen la duracion del catarro gastrico; por
ejemplo, la gota, que muchas veces produce por si sola
una gastritis lenta.

Dicho esto, séanme permitidas algunas consideracio-
nes terapéuticas, aunque se me tache de retrdgrado.
Hoy quiere hacerse el estudio clinico de la digestion
para diagnosticar y curar las dispepsias. Quiere deter-
minarse la alteracién del jugo gastrico, su acidez libre,
su cantidad de pepsina, para deducir la causa de la
dispepsia. Se hace el sondaje del estdmago. Para esto
se introducen sondasy aparatos nada agradables. Todo
esto fuera muy bueno si, sabido el grado de acidez, se
curara seguramente la dispepsia; pero esto no es asi.

Sid
men
anal
clini
cont
exisi
dadi
enfe:
un [
los t
de k

.siorn
partf
y la
no S
hubi
porg-
que (
modi
hora
cien

guiu
dura:
procc
nal e
tion

trefai
eatén
desar
bles

en la
dolor
turne
menz
en gr
mos

suelti

Que

que n
que rx
pareci
en du(
de la]

El c
uiés el
portar



lalidad
enciali-
)ductos
fritante
50lo por

y no
ue iigu-
)1, tam-
imedios
ablima-
imbrar-
jrminar
1 secun-
Dal sera

iausales
dente el
nferme-
ones in-
diversa
ravacio-
abstacu-
lio pue-
ago que
a la hu-
lla suer-
a super-
l1a piel
ando la
bsta & la
1 fria y
.cosas, y
esiéma-
pierta la
;ida).

is inhe-
eco, otro
3los an-
Imoder-
on a la
0 puede
s condi-
linal, la
den que
mucosa
ica.
iatésicas
ico; por
> si sola

EL SIGLO MEDICO 599

Si determinado la mayor 6 menor acidez, la mayor 6
menor actividad de la pepsina con la precision de un
analisis quimico, nos preguntamos & qué corresponden
clinica y anatdmicamente estos dos sintomas, sélo en-
contramos deducciones vagas Yy contradictorias. No
existe relacion constante entre el sintoma y la lesion, y
dada esta variabilidad, me abstengo de atormentar al
enfermo con tales exploraciones para saber si tiene un
un poco mas 6 ménos de acido clorhidrico; me bastan
los trastornos funcionales para poder indicar el grado
de la actividad digestiva y deducir el régimen mas a
proposito y tolerable.

Ocupémonos del tratamiento. En el enfermo en cues-
tion hemos establecido una terapéutica fisiolégica, co-
menzando por la alimentacion: teniendo en cuenta
gue su estomago se resentia de defecto de potenciali-
dad digestiva, con perturbaciones de la digestidn, falta
de motilidad y accesos de gastralgia agudisima, la pri-
mera regla consistia en sustraer el 6rgano a las impre-
<Siones exteriores que no podia resistir. Si, por una
parte, nos hubiéramos contentado con una media dieta
y la administracién del bismuto, del acido tanico, etc.,
no se hubiera hecho mas que una cura incompleta,
hubiéramos cometido un contrasentido terapéutico,
porgue la accién perturbadora de las malas peptonas,
gue dura horas y horas, es mucho mayor que la acciéon
modificadora ejercida por los medicamentos por media
hora 6 por una. Hé aqui por qué suprimi la alimenta-
cien y someti al enfermo 4 la dieta lactea. Con diez 6
guince dias de esta dieta he visto cesar la gastralgia
durante afos y afos. No se favorece, antes se cura el
proceso irritativo existente, y de esta armonia funcio-
nal entre el estomago y el alimento resulta una diges-
tion perfecta y dejan de ocurrir fermentaciones y pu-
trefacciones. En quince dias de esta dieta se redujo el
estobmago dilatado de nuestro enfermo, cesando el gran
desarrollo de gas. Tampoco se presentan aquellos terri-
bles accesos de gastralgia que existian antes de entrar
en la clinica. No falta decuando en cuando un pequefio
dolor, pero mucho mas breve, y no se nota la enorme
tumefaccion de la region epigastrica. La lengua ha co-
rnenzado a limpiarse, su color es mas palido.' Todo esto
en quince dias, sin medicamento, excepto en los ulti-
nios dias 3 gramos de bicarbonato de sosa al dia, di-
suelto en medio litro de agua.

C.

SECCION PRACTICA

UNA HISTO RIA CLINICA

Que uua hoja clinica suele & veces ilustrar mucho mas
numerosos folios impregnados de seductoras teorias,
~ue no siempre en verdad responden en la practica como
Pitrecia razonable esperar, es tan obvio que nadie lo pondra
en duda por poco versado que esté en el ejercicio practico
de la Medicina.
El caso clinico objeto do este articulo confirma una vez
~as esta verdad, y sin que pretendamos concederle una im-
portancia exagerada, creemos que encierra interés bastante

para que se dignen fijar en él su atenciéon nuestros ilustra-
dos lectores.

Tratase de una sefiora de sesenta afios de edad, pero tan
maltrecha, tan padecida y depauperada, que bien se la pue-
de considerar como ddfcrépita septuagenaria. Su tempera-
mento eminentemente linfatico y escrofuloso no solamente
se revela por lo.s rasgos propios que le caracterizan, sino
gue por toda la superficie de su cuerpo se ostentan graficas
huellas de su linfatismo: por aqui cicatrices de abscesos y
tumores que supuraron largamente all4 en épocas remotas;
por otro lado, costras aiin adheridas de otros mas recientes,
ganglios infartados crénicamente, color palido terroso de la
piel; y si a este cuadro se adunan sus antecedentes patolégi-
cos, que todos se relacionan con el escrofulisrao de un modo
evidente; si.se tiene en cuenta que, casada muy joven, ha
tenido siete gestaciones, que ha criado largameiite & cinco
de sus hijos, y que afecciones de animo deprimentes no la
han faltado en su larga y asendereada vida, son datos sufi-
cientes en verdad para poder formar idea bastante aproxi-
mada de las desdichadas condiciones organicas de esta se-
fiora. Terreno abonado sin duda alguna para que en ella
germinara y se desarrollara el padecimiento que venia su-
friendo desde hace tres afios, y de que nos vamos a ocupar.

Tres afios ha, poco mas 6 ménos, que de improviso nota
cierto entorpecimiento en los movimientos fisiologicos de la
articulacion fémoro-tibial derecha; los de extensién, sobre
todo, son mas dificiles, claudica al andar, y en ocasiones
para efectuar el juego articular tiene necesidad de auxi-
liarle con las manos. Todavia no hay dolor, ni tumefac-
cién, ni sintoma alguno que indique alteracion organica
de la region afecta; mas no pasaron muchos dias sin que
se presentaran dolores sordos y constantes en la rodilla y
tumefaccion, fenbmenos que paulatina pero progresiva-
mente fueron en incremento; los condilos del fémur eran el
punto en donde méas se manifestaban estos fenémenos; la
piel, sin embargo, conservaba su coloracién normal y laca-
lorificacion no estaba perturbada. Asi pasaron algunos dias,
cada vez mas torpes los movimientos, haciéndose los dolo-
res insoportables, al paso quo la tumefaccién progresaba, so-
brados motivos para que el funcionalismo se encontrara
completamente abolido, quedando la pierna en flexion, sin
poder ejecutar el mas ligero movimiento.

Postrada en cama é inmdvil, pasa en este estado largos
dias de horribles sufrimientos, hasta cumplido el afio de su
dolencia, en que advierte que en la regién poplitea se au-
menta la tumefaccidn, se hace mas blanda y pastosa, y sin
perder su coloracién normal la piel, se aprecia fluctuacion.
Dilatado el absceso, fluye de él gran cantidad de un liquido
sero-purulento, cuya herida, convertida en fistula, no deja
de supurar ni un solo instante hasta la terminacion de esta
dolencia. Alguna tregua tuvo el dolor con esta evacuacion,
pero tan fugaz y pasajera, que bien pronto apareci6 con la
misma intensidad.

Otro afio pas6 esta sefiora en tan deplorable situacion, sin
gue tengamos necesidad de consignar cual seria su estado
general, conocida su miseria fisiolégica y la depauperacién
organica que tan croénico y destructor proceso patolégico
habia de producir en aquella economia tan vulnerable.

En el mes de Mayo proximo pasado lleg6 a esta localidad,
con la esperanza de bailar algun alivio en su dolencia, ro-
gandonos la viéramos y la prestaramos nuestros auxilios
cientificos.

Nos enteramos con minuciosidad de todos los anteceden-
tes que dejamos consignados; inspeceionamos la region
afecta, nos hicimos cargo de aquel ruinoso estado general,
y poco, muy poco mas tenemos que afiadir alo ya dicho
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respecto al resultado de la inspeccion y de bu estado actual.

La tumefaccion de la rodilla, de la cual ya hemos habla-
do, era considerable, alcanzando al tercio inferior del muslo
y al superior de la pierna, que en flexion se hallaba en ab -
soluta inmovilidad; exaltada la sensibilidad en términos que
el mas leve contacto producia dolores intensos; por el ori-
ficio fistuloso fluia abundante pus sanioso y en ocasiones
verdaderas hemorragias. La coloracién de la piel y la calo-
rificacion eran normales.

Dura y rigida la rodilla en general, notdbase, sin embar-
go, algunos puntos pastososy como de falsa fluctuacién. Las
diafisis articulares, tumefactas. Omitimos el reconocimiento
por medio del estilete por creerloinnecesario, pues sobrados
datos teniamos para formar juicio sobre el grado y la indole
do la dolencia que nos ocupaba. Como fendmenos depen-
dientes del estado general, s6lo afladiremos & los consigna-
dos el estado anémico en que se encontraba la enferma, el
insomnio y la gran dispepsia que la dominaba, presentando
también fiebre continua, con ligeras exacerbaciones vesper-
tinas.

Ante tan lujoso y ostensible cuadro sintoméatico, no vaci-
lamos en formular nuestro juicio diagndstico: Sinovitis gra-
nulosa, en su ultimo periodo con osteo-mielitis concomitante.

¢(Qué hacer?... Hé aqui la cuestion magna que teniamos
gue resolver en tan desdichado caso clinico. Poco nos ayu-
daba seguramente para deducir consecuencias terapéuticas
el tratamiento anterior & que habia estado sometida. Parece
ser que todo lo que con la enferma se habia hecho se redu-
cia a embrocaciones con la tintura de iodo, algunas dosis de
ioduro potasico al interior, la dilatacion del absceso, inyec-
ciones hipodérmicas de morfina en los paroxismos del do-
lor, y & la colocacion de un aparato ortopédico que, ala ver-
dad, no hemos podido llegar & comprender su indicacion. A
esto se limitd la terapéutica; y en cuanto & la dietética, nada
nos ha dicho de particular que merezca consignarse. Ahora
bien; en el grado avanzado que la lesion tenia, con tan de-
plorable y ruinoso estado actual, ;podriamos esperar cienti-
ficamente algun favorable resultado, siquiera fuera relativo,
del tratamiento médico? Ninguno absolutamente. Esta fué
nuestra profunda conviccion.

En la desastrosa situacion de aquella anciana, febril, ex-
tenuada por el sufrimiento, aniquilada por los progresos de
la dolencia, ¢ podria considerarse oportuna una mutilacion
del miembro, con cuyo procedimiento pudiéramos abrigar
alguna esperanza de salvar una vida tan seriamente amena-
zada? Esta fué nuestra duda. Preciso era reflexionar con
calma este asunto. Preciso nos era enterarnos con mas de-
tencion del estado de aquel organismo; aquilatar las contra-
indicaciones que desde luego surgian; pesar, por fin, con de-
tenido estudio las ventajas € inconvenientes del acto opera-
torio, siempre grave, y aqui gravisimo por las circunstan-
cias que concurrian en nuestra enferma. Asi lo hicimos por
espacio de algunos dias, y confesamos paladinamente que
no acertamos a tomar una terminante decision. Que la muerte
proxima, inmediata, precedidade horribles sufrimientos, era
el resultado inevitable de la abstencion quirudrgica, era para
liosotros indudable, y que la operacién en tan desfavorables
circunstancias era expuestisiraay capaz de acarrear una de-
cepcidén, no podiamos raénos de asi reconocerlo. Sin em-
bargo, y a pesar de la opinidn contraria a la operacion de
algunos compafieros con quienes consultamos el caso, nos
decidimos & operar, fundandonos para ello en que, aunque
remota, habia alguna esperanza de salvacidn; en los ruegos
y suplicas de la enferma y su familia, que, enterados de las
contingencias y exposiciones que con el acto quirdrgico se
corrian, la aceptaban sin embargo como Unica tabla de sal-
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vacion ;y en el recuerdo de algin caso andalogo de nuestra
practica en que habiamos obtenido feliz resultado. Decidi-
mos, pues, la operacién, preparando previamente ala enfer-
ma, procurando reanimar en lo posible aguel organismo, y
sosteniendo y levantando su espiritu con halagtefas espe-
ranzas de feliz resultado.

Llegé el dia de la operacion: dispuesto todo lo necesario,
y auxiliado por el distinguido profesor de la Beneficencia
municipal de Madrid el Dr. D. Carlos Sobejano y de los j6-
venes alumnos de la Facultad de Medicina Srés. Diaz-Pa-
bon y Aguado Lapeyra, trasladamos a la enferma a la mesa
de operaciones, y anestesiada con el cloroformo, practicamos
la amputacion del miembro por el tercio medio del muslo,
siguiendo el método circular con colgajo cutaneo. Aserrado
el hueso, se observd que la osteo-mielitis era tan intensa
gue se extendia por todo el fémur, estando éste tan friable
gue se desmoronaba con gran facilidad. Por mas que sospe-
charamos esta alteracion, seguramente que no la creiamos
tan extensa. En su vista, cauterizamos enérgicamente y
hasta donde pudimos alcanzar con el termocauterio el hueso
del mufAdén y la cavidad medular, por la que fluia sangre con
alguna abundancia, que logramos cohibir con la cauteriza-
cion; y esto conseguido, se procedié & la sutura del mufion
y a la aplicacion del apésito, que fué rigurosamente antisép-
co, antisepsia que usamos lo mismo durante la operacion,
gue antes, como después de ella. Vuelta en si la enfermay
colocada en su cama, notamos por el momento la torpeza
consiguiente & la accién del cloroformo en sus facultades in-
telectuales, depresion del pulso y atermia (36®,6). Procura-
mos la reacciéon administrando los antiespasmoédicos y el
vino de Jerez, consiguiéndola & las doce de la noche, en que
el pulso marcaba 80 pulsaciones al minuto y el termdémetro
37®, reaccion que se fué graduando progresivamente, al par
gue su inteligencia se despejaba.

Levantado el aposito & las cuarenta y ocho horas, obser-
vamos se encontraba impregnado en abundante exudacion,
aque facilmente habia dado saUdaeltubo de desagtie:labe-
rida operatoria estaba en un estado completamente normal
y con tendencias & la cicatrizacién por primera intencion.

No es nuestro animo detallar punto por punto las vicisi-
tudes que han ocurrido en el proceso de cicatrizaciéon; solo
haremos constar que ni el mas pequefio incidente ha pertur-
bado la rapida y bonancible marcha que ha llevado.

Durante los veinte dias que ha tardado en completarse la
curacion, esta enferma, de quien tanto podiamos temer, no
ha presentado en ninguna ocasion verdadera fiebre, pues
un solo dia la columna térmica alcanzé 38®, siendo, por lo
demas, la cifra normal; ni se ha visto interrumpida la cica-
trizacion por el mas ligero incidente local. A los veinte dias,
decimos, estaba terminada la cicatrizacién; debiendo hacer
constar, como detalle importante, que ni una sola gota de
pus ha manchado jamas el apoésito, evidenciandose de esta
manera una de las mas preciosas ventajas que en si llevan
las curas antisépticas cuando éstas se practican, como aqui
se hizo, con todo rigor y sin omitir el mas pequefo detalle,
pues no a'otra cosa puede atribuirse esta favorable circuns-
tancia, habido en cuenta las desfavorables que concurrian
en la enferma.

Hoy la operada goza de una salud completa; se ha rege-
nerado y nutrido, y no sabe cdmo expresar su gratitud y re-
conocimiento.

Dos palabras para terminar.

La inspeccion anatémica del miembro amputado confirmé
evidentemente el diagnostico establecido.

No esperdbamos por cierto tan rapida y feliz terminacion;
la situacién de la enferma, lo avanzado del padecimiento ?
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el estado del hueso sobre todo, nos hicieron temer con ra-
z6n funestas consecuencias. Felizmente, éstas no concurrie-
ron y el éxito ha coronado nuestra decision ; decisién que
reconocemos podia calificarse de temeraria ¢ altamente
atrevida, pero nunca la juzgamos en tal grado que nos obli-
gara a desistir, abandonando la Unica tabla de salvacién a
gue podiamos asirnos en este naufragio y que, gracias &
Dios, nos ha conducido & tierra firme.

F rancisco A guado Mobari.

Pozuelo de Alarcon, Setiembre de 1889.

REVISTA DE HIDROLOGIA. CLIMATOLOGIA E HIDROTSRAPIr

ANALOGIAS Y DIFERENCIAS

ENTRE LOS CARACTERES QUIMICOS Y EISIO =TERAPEUTICOS
DE LAS AGUAS MINERALES

La reflexiva contemplacidon de los diversos aspectos bajo
los que se presentan en la Naturaleza las aguas deno-
minadas, por un abuso de lenguaje ya muy admitido, mine-
rales, conduce pronto al atento observador de tales particu-
lares & una serie de provechosas comparaciones, délas que,
por légica y razonada sucesiéon de ideas, se desprenden de-
ducciones analdgicas y diferenciales que unen 6 que sepa-
ran entre si los objetos de tal modo comparados. No es cier-
tamente estéril, trabajo que nada util produzca, el referente
al mencionado estudio, sintetizado 4 la cabeza de este ar-
ticulo, pues, como veremos en el curso de lo que sigue, mu-
chas y muy saludables ensefianzas pueden quedarnos como
residuo de tales reflexiones.

Las aguas minerales, verdaderos organismos animados en
cierto modo, manifestantes mudos pero elocuentes de la ac-
tividad constante de nuestro antiquisimo pero adn joven
planeta, ofrecen tantos puntos de interés cientifico, que no
puede ménos de dividirse, de disgregarse su estudio en capi-
tulos 6 en secciones que forman otros tantos cuerpos de
doctrina en multiples ciencias dispersos, y cuyo conjunto
constituye hoy el admirable tronco de la Hidrologia médica
contemporanea, que tantos y tan 6pimos frutos ha dado y
dara en lo porvenir de todas y de cada una de sus nutridas
y florecientes ramas.

Multiples son, en efecto, las ciencias que tienen que ocu-
parse de unas 0 de otras particularidades referentes & las
aguas indicadas: la Geografia, que necesita determinarla
distribucién de los diversos manantiales en la superficie del
globo, su agrupacion y sus relaciones mas 6 ménos compli-
cadas coa las cordilleras de montafias que arborizan, por de-
cirlo asi, el suelo de nuestro mundo, prestandole las varian-
tes de nivel que tanto contribuyen & la hermosura de las
regiones y de los paisajes sin cuento de que aquellas gigan-
tescas eminencias terrestres se hallan dotadas; la Topogra-
fia médica, que de un modo méas limitado estudia las condi-
ciones naturales 6 no de una localidad dada en cuanto & sus
produtios 6 producciones propias, asi como .a su atmdsfera
peculiar, contando con no escasa frencuencia &4 los manan-
tiales entre las mas importantes de aquéllas; la Climatolo-
gia, que tantos puntos de contacto presenta, y que tanto
puede influir en favor de los resultados curativos de ciertas
~guas minerales como puede perjudicar a la accién intima
do las mismas; la Geologia, hermosa y trascendental cien-
cia, poderosa informadora de la Hidrologia, que dedica una
de sus mas bellas secciones al estudio del agua como ele-
uiento generador de toda una inmensa é inacabable serie de
formaciones y terrenos, de generaciones infinitas de orga-

nismos que pasaron y cuyas impresiones térreas son hoy el
lejano eco que nos llega de aquellas remotisimas edades
cuya pavorosa distancia medimos aun inciertamente; la Geo-
logia, decimos, que determina los origenes y la termalidad
de las aguas, las relaciones de su mineralizacion con los te-
rrenos que atraviesan, las circulaciones superficiales y pro-
fundas de la corteza terrestre, los fendmenos volcanicos y
seismicos y su influencia perturbadora 6 favorable sobre los
manantiales, la interrgitencia de los mismos, el régimen la
emergencia de las aguas, etc., etc,, y tantos otros puntes
gue nos es imposible sefalar aqui, todos & cual més intere-
sante; la Botanica, en cuanto que trata délas floras gran-
des y pequenfias, que influyen tan poderosamente en el modo
de ser de las aguas minerales ; las floras microscépicas, apa-
reciendo en la actualidad como nueva y sorprendente reve-
lacion de un mundo cuyo fin no es facil prever, pero que ha
dado & las aguas minerales un nuevo € imprevisto aspecto
al aparecer la vida con sus infinitas palpitaciones y miste-
rios, animando el seno de aquéllas, casi desconocido hasta
nuestros dias en cuanto a su biologia se refiere; la Fisica,
gue ademas del estudio general de los liquidos y de la hi-
draulica é hidrodinamica terrestres, nos marca, con la exac-
titud de todas sus investigaciones, las presiones hidrostati-
cas, las aplicaciones del clasico arietej el aforo, todas las
condiciones fisicas de las aguas, densidades, colores, tras-
parencias, sabores, olores, etc., etc., asi como sus manifes-
taciones termo- eléctricas, tan decisivas en numerosas accio’
nes medicinales; la Quimica, ciencia informante de la Hidro-
logia de tal y tan trascendente importancia, como que de-
fine el modo més intimo de ser de todas las aguas naturales,
arrojando una viva luz con la poderosa antorcha del anali-
sis s6brelas tenebrosas oscuridades de su composicion at6-
mica, como sobre los negros y apenas concebidos abismos
de donde procedea; la Quimica, dotada de armas casi innu-
merables, es la que obliga, con la mayor crueldad posible y
con una tenacidad asombrosa 4 nada comparable, obliga, de.
cimos, & delatar & la Naturaleza sus mas preciados y escon-
didos secretos; nada la detiene, y esgrimiendo sin cesar sus
numerosos reactivos y sus variados instrumentos, tortura
sin piedad la materia del planeta; quema, tuesta, evaporn,
calcina y no concluye sus crueles maniobras hasta que, se-
gun la frase de una eminencia patiia, <a pedazos nos entre-
ga su secreto, porque pedazos de la verdad y no la verdad
entera son los hechos aislados>; tal es la importancia de
esta ciencia fundamental, a la que consagramos hoy gran
parte del contenido de este articulo.

Por ultimo, las diversas ramas de la Biologia, como la Fi-
siologia, por las continuas € ineludibles relaciones de las
aguas minerales con nuestros tejidos normales, de donde
nacen los fundamentos de las acciones curativas; la Patolo-
gia, que hace aplicacién de los estudios anteriores para tra-
tar de explicarse las modificaciones acaecidas en los proce-
sos crénicos, principalmente susceptibles del tratamiento
hidrotermal; la Terapéutica, que trata de establecer sobre
solidas bases las indicaciones generales de las aguas mine-
rales y sus multiplicados procedimientos, previo detenido
analisis de los actos curativos de unas y de otros, fijando en
lo posible la especializacion de cada manantial; la Higiene,
gue establece las reglas de conducta que deben seguirse en
ciertas épocas de la vida para obtener los mejores beneficios
0 para evitar las perturbaciones posibles del tratamiento
termal, que marca el régimen alimenticio de cada enfermo,
los ejercicios corporales ¢ la ausencia de éstos, etc., etc.; la
Administracion, en fin, por lo que atafie & los intereses ge-
nerales de la salud como de la rigueza publicas, su regla-
mentacion, legislacion, etc.; todas estas ramas del saber hu-
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mano tienen, como acabamos de ver, mayor 6 menor rela-
cion con la Hidrologia, 6, mejor dicho, ésta es el conjunto
de tantos y tan heterdgeneos conocimientos diseminados
por las multiples ramas mencionadas.

Pero de todas las ciencias mas 6 raénos informadoras de
la especialidad que cultivamos, ninguna ejerce sobre ella,
como ya hemos tenido ocasion de indicar someramente en
la rapida y compendiada resefia que acabamos de hacer, una
influencia tan decisiva como la Quimica; y ésta es la razon
gue nos ha movido & tratar de deslindar lo que corresponde
a aquella ciencia, y lo que de ella podemos y debemos tomar
en la actualidad como positivamente util y directamente
aplicable a la Hidrologia médica.

No es necesario demostrar, por ser ya una verdad en el
animo de todos, que de cuantos caracteres presentan a la
Observacién del hidrélogo las aguas minerales, ninguno es
susceptible de adquirir la importancia del caracter quimico,
y esta verdad innegable ha conducido & muchos a la exage-
racion, hasta el punto de inventar clasificaciones exclusiva-
mente quimicas, para servir de norma a la Hidrologia mé-
dica, asi como otros, poseidos de la mismaexagerada opinion,
creyeron poder explicar todos los hechos de la fisiologia y
terapéutica hidrominerales por los cambios quimicos ordi-
narios que de un modo mas 6 ménos exacto habia la cien-
cia sometido & su observacion.

Nuncalos extremos ni exclusivismos de escueta 6 de partido
condujeron por buen camino & sus mas 6 ménos afortuna-
dos mantenedores, y el conocido lema de m medio virtus
es una constante verdad que demuestra desde el origen é
infancia de los concimientos humanos, que la ciencia ver-
dadera no exagera, sino que es la resultante de las dos pode-
rosas fuerzas de avance y de retroceso, de la vanguardia
gue vislumbra ¢ presiente los horizontes del porvenir glo-
rioso que la alientay enerva ante sus proximas conquistas,
y de la mas silenciosa, pero no ménos utilitaria, retaguar-
dia que, avanzando con la vista fija liacia atras, archiva
cuidadosamente los restos del pasado, y opone el poderoso
freno de su larga y sufrida experiencia a los impulsos, no
siempre legitimos, de los primeros campeones de combate.

La Quimica, como ciencia profundamente analitica, como
gran dominadora de la materia, por mas que este creciente
dominio la conduzca quizé en plazo breve & perder su auto-
nomia y refundirse en la Mecénica, tenia que prestar su va-
liosa ayuda & todas las ciencias positivas 0 experimentales,
y asi como influy6 poderosamente en el mundo llamado
anorganico y las ciencias que le representan, Astronomia,
Fisica, Mineralogia, Geologia, etc., tuvo necesariamente
gue influir también en las ciencias bioldgicas , y la creacion
de una de sus ramas importantes, precisamente denomina-
da Quimica bioldgica, no tardd en aparecer en el concierto
de aquéllas.

Esta justa y necesaria intrusion de la Quimica en todas
las ciencias materiales era inevitable, pues sin que la pa-
sion nos ciegue, y por lo que & la Medicina se refiere, he-
mos de confesar que sin los auxilios de aquella ciencia, poco
apreciada de los médicos por ser muy poco cultivada entre
ellos, tendriamos que reducir nuestros conocimientos & un
estado tal de incertidumbre que haria dificil y apurada su
situacion cientifica.

Pero dun cuando nos complacemos en reconocer esta ver-
dad, que nos parece indiscutible, hemos de declarar tam-
bién muy alto que, sea la que quiera la importancia adqui-
riday la que pudiera adquirir la Quimica en la Medicina,
nunca perdera esta gran rama cientifica su caracter propio
ni su autonomia, y el crisol de la Clinica y de la Terapéuti-
ca quedara siempre como decisiva y estrecha prueba, como

supremo tribunal que juzgue con absoluto é independiente
criterio todo lo anteriormente juzgado por los tribunales de
la Quimica como de las demas ciencias.

Y entramos ya, puesto que la ocasion se presenta, en la
explanacién del asunto, principal objetivo de este trabajo;
es decir, en la indicacion de los puntos de contacto entre el
caracter quimico y el terapéutico de las aguas minerales, 0,
por el contrario, en la propia indicacién de las divergencias
entre uno y otro de los apuntados caracteres.

Si nos tomamos la molestia de repasar con algun cuidado
los cuerpos simples contenidos en las aguas minerales, nos
sera facil entresacar todos aquellos que se presentan & nos-
otros con el doble caracter quimico y terapéutico, dejando
aparte por el momento y provisionalmente los restantes,
gue sélo poseen el primero de aquellos caracteres.

Véase la lista de los cuerpos simples hallados en la casi
totalidad de las aguas naturales, por orden alfabético:

1. —Aluminio.13. —Caobre.
2. —Antimonio. 14. —Estano.

25.- -Niquel.
26.- -Nitrdgeno.-f-

3. —Arsénico.-1-6.—Estroncio. 27.- -Oxigeno.-]-
4. —Azufre.+ 16. —Fluor. 28.- -Plata.
6.—Bario. 17. —Fésforo.-j- 29.- -Plomo.

6. —Bromo.-f- 18. —Glucinio. 30.- -Potasio.+
7. —Boro. 19. —Hidroégeno.-!- 31.~Rubidio.
8. —~Calcio.”- 20. -;-Hierro.-j- 32.- -Selenio.

9. —Carbono.-p1. —lodo.-I- 33.- -Sodio.4-
10. —Ceno. 22. —Litio.-!- 84.- -Silicio.
11. —~Cloro.-f- 23. —Magnesio.-f- 35.- -Zinc.
12. —Cobalto. 24. —Manganeso.

Los 36 cuerpos apuntados forman una mayoria entre los
64 que admite como elementales la Quimica actual. Y no es
de extrafar esta complicada composicién de las aguas mine-
rales, tomadas, por supuesto, en conjunto, pues claro esta
gue los elementos mencionados no se presentan en todas
las aguas, si tenemos en cuenta las condiciones que presi-
den a su mineralizacion. Y en efecto, llegadas las aguas
meteoricas a la superficie de la tierra, dividense sus molé-
culas, obedeciendo & las fuerzas generales de la materia,
atravesando los terrenos permeables superficiales para ir
luégo lentamente através de los profundos, y no so6lo corrien-
do por las hendiduras, grietas, planos de estratificacion de
las rocas, etc., sino también’, segun aseguran geo6logos
modernos, penetrando por los microscépicos poros de aqué-
llas y llenando la delicada red de canaliculos que pueden
comprobarse hasta en las rocas mas densas en apariencia.

Como las aguas pluviales son muy puras, comparadas con
las telUricas, pires sélo contienen minimas porciones de cuer-
pos inorganicos y organicos, tomados a la atmosfera, unos
en suspension y otros en disolucion, y se hallan en un esta-
do que pudiéramos llamar naciente, el mas a préposito para
admitir toda clase de sustancias susceptibles de disolverse
en ellas, de aqui el facil acceso de varios de aquellos cuer-
pos, naturalmente los mas solubles, al seno de estas aguas re-
cien caldas, verificandose asi la primera minfralizacion te-
ldrica ¢ terrestre, si se nos permite la frase, de aquellos liqui-
dos, que mas tarde, y poco a poco, han de ir complicando su
sencilla composicién original, & causa de las multiplicadas
influencias que han de sufrir en su larguisimo trayecto.

En la mineralizacion de las aguas influyen poderosa-
mente dos de los tres gases constitutivos de la atmosfera,
cuales son el oxigeno y el acido carbénico; raras son las ro-
cas capaces de resistir la accion disolvente y quimica a la
vez de los dos gases citados, ayudada grandemente, sobre
todo la del acido carbonico, por temperaturas que pueden
ser superiores a 100’, y por presiones seguramente notables,
aunque desconocidas en su equivalente mecanico; y que esto
es asi, nos lo demuestra la respetable cifra de elementos
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quimicos que hemos apuntado anteriormente. No tratamos
de inquiriren este momento los origenes de la mineraliza-
cion de las aguas que estudiamos, pues esto nos conduciria
fuera de nuestro objetivo,llevandonos demasiado lejos; da-
mos por tratado este interesante asunto y nos ocuparemos
de las condiciones quimicas con que aparecen en los prime-
ros momentos de su emergencia. JQué diversidad y que
complicacion molecular encierran estos liquidos que vemos
surgir de la tierra con una apariencia tan sencilla! Para el
quimico, lo mismo éstas que todas las aguas naturales son,
como decia Vauquelin, especies de sondas que sacan al ex-
terior los Frincipios mas 0 ménos solubles de las capas pro-
fundas del globo, por més que las superficiales sean muchi-
simas veces las (nicas desgastadas por aquellas.
Laimportancia de los materiales contenidos en toda agua,
pero sobre todo en muchas de las reputadas como medici-
nales, esinmensa, pues seria larga tarea el relatar la serie
de formaciones que con los nombres de concreciones,-tra-

vertinos, incrustaciones, estalactitas, estalagmitas, sedimen-

tos, depositos, limos, eto., etc., y otras mil que la memoria

no recuerda, representan sin excepciony en reducida esca-

la lo que la Naturaleza misma nos ofrece en cuadro tan
grandioso, como trazado por la mano de los siglos, cual es
el que prenta Ia serie neptanica de nuestro mundo.

Las aguas naturales todas, quimicamente consideradas,
aparecen como la realizacion quizd més sorprendente del
admirable circulo de la materia; nos agradaria sobremanera
el intentar una excursion quimica que nos permitiera sequir
en lo posible el incierto y continuo viaje de las moléculas
de un agua cualquiera; pero esto no lo permiten ni la indo-

le ni la extensio»del presente trabajo, por lo que nos limi-

taremos a considerar las aguas minerales desde el momento
de su salida o reaparicion al exterior.

(Se continuara.)

PRENSA MEDICA

EXTRANJERA: l Pro iedade5£até%enas de os microbjps
contenidos en los tumores malignos.— I1. La operacion
de Phelps.—III. Prurigo de inviérno.

Se discute mucho desde hace algun tiempo sobre la natu-
raleza parasitaria 6 micrébica de los tumores malignos: can-
cer, sarcoma, epiteliomas, etc. Los que la admiten invocan
la existencia en el seno de estos tumores de diversos micro-
bios reputados agentes reales, causa primera de la neopla-
sia. Los que sin negarla formalmente la ponen al ménos en
duda hasta mas a&mplios informes, no ven en esta invasion
microbica, por otra parte innegable en ciertos casos, mas
gue un hecho accidental, inconstante, que nada tiene que
ver con la aparicion primera y el desarrollo regular de los
ueoplasraas.

Esta ultima opinion era la mia en 1883 — habla el sefior
Verneuil, cuyas son las anteriores palabras — época en la
cual el Sr. Nepveu, mi jefe de laboratorio a la sazén, y yo,
apreciamos — creo que antes que nadie — la invasién mi-
crébica de ciertos tumores, y la que sostengo ahora después
de haber leido los diversos trabajos publicados sobre el
particular.

Negando & los micro - organismos el papel etioldgieo
‘uicial, no quiere decir que su presencia en el seno de los
tumores sea indiferente y no merezca atencién. Al contrario,
creo — 6in saber en verdad de dénde vienen y cdmo invaden

parénquima morboso — que:

Modifican la nutricion de los neoplasmas, aceleran su

marcha, activan la proliferacion celulary son especialmente
los agentes principales de la ulceracion y, sobre todo, de ese
trabajo do reblandecimiento, cuyas causas han permanecido
hasta ahora oscuras.

2.0  Poseen por si mismos propiedades patogenas espe-
ciales, en virtud de las cuales obran sobre la economia, en
ciertos caeos, d la manera de los venenos sépticos.

Emiti esta opinion y suministré datos en su apoyo en un
escrito que publiqué & principios de 1884. Se trataba de un
enfermo & quien habia extirpado yo, del hueco popliteo, un
voluminoso fibroma que englobaba el nervio ciatico. El tu-
mor presentaba varios puntos de reblandecimiento. La ope-
racion se practico muy antisépticamente, y, sin embargo, al
dia siguiente hubo una elevacion de temperatura, seguida,
es cierto, de un descenso.

Pormuy penetrado que estuviese yo entonces de mis ideas
sobrela auto-inoculacion traumatica, vi en este caso una
nueva confirmacion, y admiti que en el curso de la diseccion
del tumor, los microhios de los puntos reblandecidos, apre-
ciados por Nepveu, se habian esparcido por la herida ope-
ratoria y la habian inoculado. Desde esa época he apreciado
muchas veces con Nepveu, y mas recientemente con Ciado
la presencia de diversos microbios en estos puntos reblan-
decidos y no en otras partes, lo que confirma por completo
nuestra opinion sobre la relacion que existe entre la inva-
sion microbica y el reblandecimiento de los tumores.

En cuanto al peligroso resultado de esta invasion y de la
contaminacion del foco operatorio por las materias conteni-
das en loa puntos reblandecidos, me ha sido preciso espe-
rar mas de cinco afios para encontrar un nuevo ejemplo
suficientemente demostrativo. Se trataba de un tumor del
muslo de la variedad llamada mixosarcoma, que habia ad-
quirido en poco tiempo gran volimen, sin provocar empero
vivos dolores ni alterar la salud generaL El tumor estaba
cubierto de piel sana, pero adherida 4 la profundidad y en-
clavada en los intersticios musculares. Para facilitar la ex-
tirpacion procedi por enucleacion y desmenuzamiento, pero
el tejido estaba tan reblandecido en algunos puntos que la
superficie de los cortes dejo salir una pulpa semiliquida
abundante, turbia y de mal olor, que se extendio por la ca-
vidad de la herida y permanecio alli hasta el final de la ope-
racion; liquido que, examinado inmediatamente y después
de cultivado, se encontro lleno de diversos micrococos y de
multiformes bacterias. La herida, cuidadosamente lavada
se reunio, colocando tubos de desaglie y una cura antisépti-
ca. El primer dia paso sin incidentes, pero al segundo se
desarrollo la fiebre, que tom0 bien pronto el caracter grave
de la septicemia, mientras que todo el muslo se hinchaba
y se hacia asiento de una inflamacion fiegmonosa generali-
zada. A pesar de nuestros esfuerzos murio el operado, pre-
sentando todo el cortejo de las enfermedades infecciosas al
noveno dia. Buscando atentamente las causas de esta ter-
minacion funesta que no se debia temer, porque la constitu-
cion del enfermo era excelente y la operacion relativamente
sencilla, y no habiendo interesado ningln organo importan-
te, se habia ejecutado segin las reglas de la antisepsia, v,
por Ultimo, el estado sanitario de nuestras salas era en esos
momentos muy hueno, tengo la conviccion de que el flemén
del muslo y la septicemia tuvieron por punto de partida el
contacto intimo y prolongado de las paredes de la herida
con el liguido infectante suministrado por los puntos re-
blandecidos del tumor y robando sus propiedades & los nu-
merosos microbios descubiertos por el examen bacteriolo-
gico.

Creo tanto méas oportuno sefialar este peligro, especial-
mente inherente & la extirpacion de los tumores en vias de
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reblandecimiento, que se puede en cierto modo conjurar
empleando las siguientes sencillas precauciones:

A. Reconocido, 6 sospechado al ménos, el reblandeci-
miento de un tumor, extirparle en una sola pieza, sin enu-
clearle, desmenuzarle, desgarrarle ni arrancarle.

B. Empero si ocurro que los focos reblandecidos, abier-
tos por cualquiera maniobra, vierten su contenido fluido en
la cavidad operatoria, debe lavarse cuidadosa y extensa-
mente la herida con una solucion antiséptica suficiente-
mente fuerte, y repetirlo, en caso de necesidad, varias veces
durante y después de la extirpacion.

0. Si, & pesar de todo, se temiese la inoculacion de la he-

rida por los microbios 6 sus productos, se desecharia la re-

union inmediata y se elegiria uno de los procedimientos de
la cura antiséptica abierta.

Si se examina — dice el Dr. Eochard— la cara plantar de
un joven afecto de pié deforme varus equino, se ve al nivel
de la articulacion del astragalo con el escafoides un surco
angular y profundo, indicio fie adherencias entre las partes
profundas ylas superficiales; sisehaceii enténces maniobras
para poner el pié recto, se ve que se extienden y palidecen
todos los tejidos del borde plantar, & consecuencia de las
tracciones, como si estuviesen prestos & romperse. Piel, teji-
do celular, aponeuroésis plantar, ligamentos, todo esté solda-
do, adherido entre si y formando un hacecillo de partes re-
traidas que mantiene el pié en su actitud viciosa.

La operacion de Phelps es conocida sobre todo desde el
Congreso de Copenhague (1884), en el cual presentd su
autor 18 observaciones. En América, Alemania y Copenha-
gue se practica frecuentemente, pero en Francia no se ha
tenido noticia de ninguna operacion basta la practicada aho-
ra por el Dr. Kirmisson. Su objeto es seccionar & cielo abier-
to las partes blandas y abrir la articulacién astragalo-esca-
foidea. Para conseguir esto se hace al nivel de la interlinea
articular méas arriba citada, correspondiente a la soldadura
angular del pié y a un surco muy marcado en los jévenes, una
incisidn vertical de 3 a 4 centimetros que tenga la extensién
de todo el espesor del borde interno del pié. El bisturi corta
sucesivamente la piel, la aponeurosis plantar, los tendones
de loa gemelos y los ligamentos de la articulacion aatragalo-
escafdidica. Esta seccidn se practica facilmente, sin produ-
cir hemorragia, & no ser un flujo sanguineo insignificante
por una pequefa colateral de la plantar interna. Hecho esto
se endereza el pié, que se deja colocar facilmente en buena
actitud.

Por lo demas, el Sr. Phelps no es exclusivo, y en los ca-
sos extremos en que no basta esta incision, recomienda,
como ha hecho el Sr. Kirmisson, practicar una tarsectomia
externa, quitar una cufia del macizo 6seo del lado opuesto,
lo que permite & las superficies articulares del astragalo y
del escafoides separarse por sus bordes internos y colocar
el pié en su eje antero-posterior. Esta préctica es entera-
mente excepcional, y la simple separacion en forma de cufia,
gue permiten laincision vertical y la abertura de la articu-
lacion astragalo-escafoidea, debe bastar en casi todos los
casos.

Se tapona la herida con gasa iodoformada y se aplica un
aparato enyesado bien hecho, manteniendo el pié recio para
enderezar definitivamente la actitud viciosa. Bien entendido
gue el equinismo, si existe, deberd corregirse por la seccion
subcutanea del tendén de Aquiles.

Las consecuencias de esta operaciéon son muy sencillas,
tanto que el nifio puede dejar el hospital en brazos de su

madre para volver & su casa, y hasta marchar al pueblo si
no es de la capital.

Al cabo de veinte dias 6 de un mes se quita la gotiera en-
yesada con la primera cura, y se encuentra la herida com-
pleta 6 casi completamente cicatrizada, hallandose el pié en
una actitud perfecta. El espacio que quedd libre por la se-
paracion de las superficies articulares se ha llenado, y sera
interesante ver la trasformacion que sufriran mas tarde
estos tejidos de nueva formacion y apreciar si se desarrolla
una produccién cartilaginosa U 06sea.

En las cuatro operaciones hechas por el Sr. Kirmissen
las consecuencias han sido sumamente sencillas. EIl nifio no
ha sufrido un solo momento. Vistos los operados pasados
varios meses, conservaban el pié en perfecta actitud.

El Ar. Pignot ha dado una descripcion muy completa del
prurigo de invierno, enfermedad apenas indicada en las
obras y que ha estudiado mucho el Sr. Duhring (de Fila-
delfia).

Segun este autor, aparece generalmente la enfermedad en
otofio, en el periodo de los primeros frios; pero hay que
afadir que el momento favorable para su desarrollo varia
notablemente segun los afos y los climas. La enfermedad
de Duhring es, sobre todo, comun en las comarcas septen-
trionales y se hace ménos frecuente a medida que se avanza
héacia el Sur; sin embargo, se la ha visto en el Cairo. Como
en esta regidn el termdmetro no desciende en invierno por
bajo de 5=>C., es dificil aceptar que sea siempre el frio la
causa de este prurigo; lo que parece probable es que el
punto de partida de la irritacion cutanea *eside no tanto en
el frio como en un cambio brusco de temperatura. Pero si
la accion atmosférica tiene aqui parte principal, tienen tam-
bién verdadera importancia ciertas condiciones coadyuvan-
tes, como el régimen, las tendencias constitucionales y es-
pecialmente el artritismo.

El principio de la enfermedad es gradual ¢ subito. Los
signos objetivos son completamente nulos. La piel, al prin-
cipio, parece sana, sin hiperemia, sin descamacion, sin le-
sion folicular de ninguna clase, sin alteracidon de las papilas.
El Unico sintoma es el prurito tenaz, penoso, que se exas-
pera sobre todo por la noche y alcanza su maximum de
agudeza & la hora de estar acostado el enfermo, quien, pre-
sa entdnces de irresistible deseo de rascarse, se arafia todo
el cuerpo con sus ufias hasta que le rinde el suefio. Por la
mafiana es mas rara la comezon y en todo caso ménos viva
gue por la noche. Durante el dia la calma es absoluta, pero
a la caida de la tarde vuelven los tormentos de la vispera.
Si se prolonga la enfermedad, los tegumentos, al principio
intactos, se cubren poco & poco de excoriaciones, de arafa-
zos y rasgufios ; la epidermis se pone aspera, los pelos se
caen 60 rompen, los foliculos se inflaman y en los casos in-
tensos sobreviene una dermatitis mas 6 ménos extensa. El
prurigo puede alcanzar todas las regiones del cuerpo, pero
afecta de preferencia los miembros inferiores, sobre todo la
parte baja de los muslos, las rodillas, la corva, las pantorri-
llas ; reside mas bien en las superficies sin pelo que en las
muy vellosas. Por otra parte, cambia muy facilmente de si-
tio. La duracion de la enfermedad y sus alternativas de ali-
vio y recaida estan intimamente ligadas & los cambios de
temperatura. En cuanto disminuye el frio se alivia el enfer-
mo. Sin embargo, el Sr. Duhring ha observado en algunas
personas la persistencia de la afeccion en verano.

Para calmar 'a violencia del prurito aconseja Duhring la
glicerina, la vaselina, los preparados de brea y de acido fé-
nico y también los bafios alcalinos. Pero estos diferentes re-

tiei
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medios, lejos de ser infalibles, tienen algunos inconvenien-
tes. El enfermo procurara no ponerse mucha ropa en la
cama; se abstendra de excitantes, de espirituosos, de todos
los guisos con especias. EI Sr. Besnier recomienda los pol-
vos de O0xido de zinc 6 el bismuto, y los bafios de vapor &
baja temperatura. Por dltimo, el Sr. Obersteiner, que consi-,
dera la enfermedad como una verdadera neurésis, obra a la
vez localmeute por los tdpicos apropiados y sobre el siste -
ma nervioso general por medio del arsénico.

Ramén Sebret.

lodoformo en la cistitis:

(1. fbet)
lodoformo.....ccoeeeeeiiiiieiiceeeeeeeee 50,00 gramos.
Glicerina......cccoeeen.e 40,00 —
Agua destilada............ccceeeee.... 10,00 —
Goma tragacanto....................... 0,26 —

M. s. a. — ARadase una cucharada de esta emulsion & me-
dio litro de agua tibia, y agitese enérgicamente. Las inyeccio-
nes se repiten cada tres dias; después de la tercera ¢ cuarta
puede hacerse la desinfeccién de la vejiga una vez por se-
mana.

Tratamiento de la viruela.

(baudon)
Da al interior el sulfato de quinina y recomienda cubrir

tres veces al dia el rostro, los miembros y el térax con la si-
guiente pomada:

Vaselina.....ccccccceveeiiiiiiciiiieceeeee, 225gramos.
Adid salicilico......occoeiiiiiiiieiinnnn 10 —

Y después con:
TalCouiiiiiiiiiiec 260 gramos.
Acido salicilico.......ccooceeiiiiines 10 —

Con esto se evita el olor y las cicatrices.

Tratamiento de la alopecia.

(SAWALOVFSKI)
Creolina pura......cccccceeeeeeenns 0,05 gramaos.
Sublimado.......cccoeeeveeeevivnnnnn. 0,001 —
Agua de rosas.......ccccceeeeennnn. 100,00 —
— destilada........ccoceeee.s 400,00 > —

Lavese la cabeza con esta solucién.

Contra la blenorragia,
(DONALO MACRAE)
Agua oxigenada al 10 por 100. 30,00 gramos.
— destilada.........ccoeeveevnnnnnnn 30,00 —
Bicloruro de mercurio............ 0,015 —

M. — Tres inyecciones diarias, comprimiendo todos los
puntos de la uretra, durante la inyeccion, para asegurar la
penetracion del liquido en las criptas mucosas. El tratamien-
to dura dos 0 tres dias. Ademas el autor bace tomar al inte-
fior la tintura de percloruro de hierro como ténico.

Pulverizaciones en la tisis.

(BUEFF)

La solucion que se emplea para estas pulverizaciones es
la siguiente:

Biioduro de mercurio................. 1 gramos.
loduro de potasio.......ccccceeeenn.... 1 —
Agua destilada..........cc.coceeeeens 1000 —

M. 8. a. — Responde del modo mas racional y al propio
tiempo mas eficaz a la indicacion de la antisepsia pulmonar.

Nuevo tonico en la anemiay enfermedad
de Bright.

(austin flint)

Cloruro de sodiO.....ccocevevevervevnnnennn. 11,26 gramos.
— de potasio...........uuuee... 0,54 —

Sulfato de potasio..................... 0,36 —

Carbonato de potasio............... 0,18 —

— de sodio..........uuue.... 2,18 —

— de magnesia............ 0,18 —
Fosfato de cal precipitado. . . lLaO —
Carbonato de cal........cccceeeees 0,18 —_
Hierro reducido.......c..ccevvvvennnn.. 1,65 —
Carbonato de hierro................. 0,18 —

H. s. a capsulas numero 60, de las cuales se tomaran dos
tres veces al dia después de las comidas.

La creosota en la dispepsia flatulenta.

(peppeb)

La creosota se aconseja en ladispepsia flatulenta para dis-
minuir la fermentacidon; a este efecto conviene asociarla a
una sal alcalina:

Creosota de haya..........cccuveeeennee X gotas.
Bicarbonato de sosa.................... 8 gramos.
AQUAL ..ot a e 150 —
Goma pulverizada........................ 9 —

Una cucharadita una hora después de las comidas.
En los casos de atonia gastrica muy marcada:

PePSING ...t 4gramos.
Creosota de haya.........ccccovvveeeeeeennn. X gotas.
Subcarbonato de bismuto........cccccceeeeiiiiinns 4gramos.

Para 30 dosis, de las que se tomara una después de cada
comida.

S.

SECCION OFICIAL

MINISTERIO DE LA GOBERNACION

REAL ORDEN

El Excmo. Sr. Ministro de la Gobernacion comunica con
esta fecha al director general de Beneficencia y Sanidad la
real 6rden siguiente:

«limo. Sr.; Reducidas por las economias efectuadas en
virtud del real decreto de 28 de Julio proximo pasado las
consignaciones para gastos de material de las Direcciones
de cuarta clase;

El rey (g. D. g.), y en su nombre la reina regente del rei-
no, ha tenido & bien disponer;

1." Que quede sin efecto la real érden de 24 de Agosto del
afio ultimo, por la que se autorizd 4 las expresadas Direccio-
nes para destinar de la consignacidon ordinaria del material
la suma de 15 pesetas mensuales con aplicacion al arrenda-
miento de casa con destino a oficinas, cuya obligacion que-
da suprimida.

2° Que desdel.”~de Agosto anterior se reduzca & 120 pe-
setas anuales la suma destinada por real 6rden de 19 de
Julio altimo al arrendamiento de bote tripulado para la vi-
sita de buques del extranjero y de las provincias y posesio-
nes espafiolas de Ultramar, cuya suma serd abonada & las
mencionadas Direcciones de cuarta clase por mensualidades
vencidas, con cargo al capitulo 10, art. 9.°, seccidn 6.a del
presupuesto actual.

3® Que se aplique exclusivamente a gastos de escritorio
y material ordinario las 240 pesetas anuales que se sefialan
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para Avilés, Garrucha, Aguilas, Ayamonte, Burriana, Carril,
Castellén, Oastro-Urdiales, Felanitx, Isla Cristina, Santa
Cruz de la Palma, Santa Pola y Torrevieja, y las 120 tam-
bién anuales que se fijan para las restantes Direcciones de
cuarta clase que se detallan en el art. 13 del citado real decre-
to de 28 de Julio dltimo, publicado en la Gaceta de I.° del
corriente.

De real 6rden lo digo & V. |. para su cumplimiento. >

Lo que de real 6rden, comunicada por el Excmo. 8r. Mi-
nistro de la Gobernacién, traslado & V. S. para su conoci-
miento y el de las Direcciones de Sanidad de cuarta clase
de esa provincia.

Dios guarde a V. S. muchos afios. Madrid 17 de Setiem-
bre de 1889. — EIl subsecretario, Manuel Benayas Portoca-
rrero. — Sefioree gobernadores civiles de las provincias ma-
ritimas y comandante general de Ceuta.

CUERPO DE SANIDAD MILITAR

DESTINOS, ASCENSOS, ETC.

Por real 6rden de 11 del corriente se ha concedido el em-
pleo superior inmediato, con la antigiedad de 17 de Agosto,
al subinspector farmacéutico de segunda clase D. Juan Coll
y Cumillera; con la del 18 del mismo al farmacéutico mayor
D. Nemesio Diaz y Valpuesta, y con la del 19 de idem al far-
macéutico primero D. Julio Cifrian y de la Lastra.

Con fecha 16 del corriente se ha dispuesto que el médico
segundo D. Elias Con y Tres, que en la actualidad presta
sus servicios en el regimiento Infanteria de Almansa nu-
mero 18, pase destinado & la Secretaria particular y politica
de este Ministerio.

MONTEPIO FACULTATIVO

SECRETARIA GENERAL
Anuncio de ingreso.

D. Gustavo Reboles, profesor de Medicina, residente en
esta corte, solicita su ingreso en este Montepio.

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

Madrid 3 de Setiembre de 1889. — EIl secretario general,
M. Gomez Pamao. 2

VARIEDADES

LAS ESCUPIDERAS DE BOLSILLO

EN SUSTITUOION DE LOS PANUELOS

Tal es el titulo de una comunicacion hecha este afio por el
Dr. Dettweiler, director del Sanatorio de Falkenstein, al oc-
tavo Congreso de Medicina reunido en Wiesbaden.

La importancia de esta cuestion higiénica, en apariencia
tan pequefia y expuesta a provocar larisa, resalta de las con-
sideraciones que este sabio hizo al Congreso y que resumi-
mos a continuacion.

Hasta estos ultimos tiempos se habia descubierto sola-
mente en el seno del organismo el bacilo de la tuberculoésia,
sin haber podido demostrar nunca su presencia en el aire
libre ni en el depdsito de polvo atmosférico.

El Dr. Cornet, mediante numerosos y concienzudos expe-
rimentos, publicados en un periédico aleraaii de Higiene, ha
demostrado de modo evidente, hasta para los mas escépti-

cos, la infecciosidad de la atmdafera que rodea al tisico que
no esputa en la escupideraj es decir, al que escupe donde
primero se le presenta, en el suelo ¢ en el pafuelo. Esta in-
fecciosidad es debida & que el esputo, desecado y reducido
a polvo, sirve de vehiculo ordinario al bacilo.

Los experimentos de Cornet han dado por primer resul-
tado el demostrar un hecho hasta entonces solamente sos-
pechado.

El tuberculoso por si no constituye peligro alguno, con tal
de que se procure hacer desaparecer convenientemente su
expectoracién y se desinfecten sus objetos y su cuarto.

Con el polvo recogido en seis habitaciones de tisicos que
esputaban en la escupidera, no ha podido producir Cornet
ninguna infeccién, mientras que la ha producido 74 veces
por 100 con el polvo tomado en los puntos en que los enfer-
mos escupian en el suelo 6 en su pafuelo.

Conclusion. — EIl enfermo es un peligro para si y para los
demas cuando, por sus malos habitos sociales, escupe en
cualquiera parte ménos en la escupidera.

El pafiuelo practico y conveniente en este sentido esta
adn por inventar.

La falta de escupideras en los sitios de reunion publica,
tales como iglesias, teatros, salas de espera, etc., obliga a
todos los que tosen & escupir en el pafiuelo, que es lo ménos
ofensivo para nuestro gusto; pero ahora que nos es conocido
el peligro de este habito, debemos hacer toda clase de es-
fuerzos para desarraigarle.

Con objeto de disminuir el peligroso resultado de la ex-
tension, siempre mayor, de la tuberculdsis pulmonar, reco-
mienda el Sr. Dettweiler las escupideras de bolsillo (taschen
flasche), construidas por los hermanos Woelle, de Zudens-
cheid, y que, en concepto suyo, responden a todas las exi-
gencias. Se reducen a un frasquito de cristal azul, de 8 cen-
timetros de altura, con dos aberturas ; una superior, que es
la mayor, se cierra por un resorte provisto de un embudo
conico gne se extiende casi hasta la mitad del frasco, cuyo
mecanismo impide que se vierta el contenido cuando aquél
estd abierto. La abertura inferior sirve para la limpieza.
Basta hacer pasar una corriente de agua por las dos abertu-
ras para limpiar el frasco.

Se objetara quizas 4 esto que nuestra delicadeza rehusa
aceptar tal escupidera. ;(Pero es acaso mas limpio el guardar
los esputos en el pafiuelo y darle infecto & las lavanderas,
gue escupir en una vasija facil de limpiar siempre que se
guiera?

Sin duda alguna hay que hacer para ello una revolucion
en las costumbres; pero no hay duda que las escupideras de
bolsillo sustituiran a los pafuelos, si los médicos explican a
las familias los peligros de nuestras actuales costumbres.
Hace apenas doscientos afios hubo que prohibir por edictos
especiales & los caballeros y nobles de la corte sonarse y es-
cupir en los manteles de la mesa.

La costumbre de sonarse con los dedos debe haber sido
general, y la adopcién del pafiuelo fué un primer refina-
miento de nuestras costumbres.

Dejemos, pues, al pafiuelo (moquero) su antiguo y Unico
destino, es decir, para servir a las exigencias de la nariz.

Obliguemos a todas las personas que tosen & servirse de
una escupiderita de bolsillo; y decimos todas porque no sabe-
mos cuando dejan de ser peligrosos los esputos. Prescriba-
mos esta nueva medida higiénica con igual severidad que
ponemos en la ejecucidén de las medidas preservativas de la
viruela, difteria, escarlatina, cdlera, etc.

Esta medida no es mas que un anillo de la cadena higié-
nica que debe rodear al tisico.

B. YR.
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CONSULTORIO

PREGUNTAS

f arancel sefala los derechos que devengan los
facultatiyos que actian como auxiliares de la administracién

e justicia y prestan su asistencia & los enfermos 6 heridos
de mano airada?

Cuando un médico tiene que ausentarse de su residencia
algunos kilometros fuera de su partido para asistir & un he-
nclo de otro término municipal, adevenga iguales derechos
gue el titular del domicilio del herido ¢ se aumentan éstos
en proporcion de la distancia? ;Los derechos del titular son
Iguales cuando presta su asistencia dentro del casco de la

poblaciéon gue cuando tiene que separarse alguna distan-
ciar— M, (ie lii.

179. ¢ Cual es el tratamiento mas ldgico en los edemas
nrahgnos, particularmente en el del parpado? En los nifios,
¢ nay algun inconveniente en usar el cauterio actual en dicho
edema, y hasta qué edad? — A. P. S

RESPUESTAS

160. Para tratar & la enferma objeto de la consulta, acon-
sejariamos separar todas las causas capaces de debilitar el
Bistema nervioso, como afecciones morales, abuso del matri-
monio, onanismo, etc. Combatiriamos, si existen, la anemia
y las enfermedades de los 6rganos genitales. Tal vez echa-
ramos mano de la hidroterapia si no existia contraindica-
cién. Pero el primer recurso que pondriamos a contribucién
como medio soberano, seria la sugestion. — T. G y G

161. Para tener derecho & jubilacidon los médicos titula-
res, necesitan reunir las siguientes condiciones; 1.a, haber de-
sempefiado veinte afios la titular en una misma localidad-
Mj sesenta de edad, 6 bien hallarse imposibili-
tado fisicamente, y 3.a, ser titular con anterioridad & la pro-
niulgacion de la ley Municipal del 70. VéaseE 1 SrcLO M édico
de 26 de Agosto de 1888.~ T. G y G

166. Por parecerme no ha llamado la atencién de los
suscritores a E I Siglo Médico la consulta ndrn. 166, que en-
vuelve la de si el facultativo estd obligado & dar parte de
todos los lesionados que asista, y ser esta cuestiéon de gran
mterés para la buena administracion de justicia, la socie-
dad y los médicos que desean cumplir exactamente los de-
beres que la ley les impone, me decido amanifestar al autor
de la expresada consulta mi opinién, que es de ningun valor

no se lo prestan los articulos que & continuacion copio.

Art. 599 del Cédigo Penal: «Seran castigados con las pe-
nas de 5 a 50 pesetas 0 reprension:

>l Los facultativos que notando en una persona a quien
asistieren 6 en un cadaver seflales de envenenamiento 6 de
otro delito, no dieren parte a4 la autoridad inmediatamente,
siempre que por las circunstancias no incurrieren en res-
ponsabilidad mayor.»

Ley de Enjuiciamiento criminal, art. 262; «Los que por
razon de sus cargos, profesiones U oficios, tuvieren noticia
de un delitopublico, estaran obligados a denunciarlo inme-
d atamente al Ministerio fiscal, al Tribunal competente, al
juez fie instruccién, y en su defecto al municipal 6 al funcio-

ano de policia méas préximo al sitio, si se tratare de un de-
uto flagrante.»

El tercer apartado del mismo articulo dice; «Si la omisidn
ue dar parte fuese de un profesor de Medicina, Cirugia 6

"rmacia y el delUo de los comprendidos en el titulo del
B P®bal que trata de loa cometidos contra las perso-

Ik’ j suposicion de parto 6 por muerte de un nifio*
abandonado, la multa no podra bajar de 25 pesetas.»
fau " articulos trascritos se ve que el Cddigo pena por

multa de 5 a 50 pesetas, a los facultativos que, no-

anuo sefiales de un delito, no den parte inmediatamente
cuando, ejerciendo toda su funcion

dpi? ~ d e sde lamemoria, atencion y sensacion, hasta la
por ia espontaneidad que todo hombre en sana

Qip 1 parte del delito notado; y
libp.f apartado del art. 262 de la citada ley coarta la
«rtaa del juez, obligandole & imponer al profesor de Me-

dicina 6 Cirugia que falte la multa de 25 pesetas al ménos;
pero para esto creo es necesario que el juez obtenga el con-
vencimiento, 6 mejor dicho, la prueba de que el piofesor, al
dejar de dar parte, tenia conocimiento del delito, pues aun-
gue esta pena la puede imponer el juez disciplinariamente,
su disciplina no es cual la del pedagogo, quo un prejuicio 6
impetu de mal humor puede impulsar, sino la de una auto-
ridad recta, equitativa, responsable de sus actos.

Mas esta al parecer dureza que contraia profesion médica
prescribe dicho tercer apartado, harto se compensa expre-
sandose en él taxativamente los casos en que el médico-
cirujano, por razén de su profesion, puede conocerlosde-
litos publicos que debe poner en conocimiento de la auto-
ridad, y los que no constituyendo delito estan excluidos de
la Obligacién impuesta; tales, por ejemplo, son la castracion
0 cualquiera otra mutilacion producida por eventuales acci-
dentes 0 por necesidad terapéutica; los abortos no provo-
cados y las lesiones no inferidas por otro U otros, sino reci-
bidas por accidentes fortuitos en el ejercicio de la profesion
oficio 6 trabajo del individuo, siquiera ellas sean debidas a
magquinas, explosiones, incendios, ruinas por hundimiento
0 derrumbamiento, etc., si al facultativo no consta haber
habido en esto delito, pues el mismo articulo impone & los
ingenieros, arquitectos, maestros de obras ¢ talleres, capa-
taces 6 directores de trabajos, que por razén de sus cargos,
profesiones y especiales conocimientos son los que pueden
en casos tales notar sefiales de delito, la obligacion de dar
parto,

Es hoy mi conviccién que ningun facultativo puede ser
penado legalraente por omision de dar parte sino en los
casos que cita el expresado art. 262 ; probandosele que co-
nocia se trataba de un delito publico, que por negligencia 6
malicia no participé & la autoridad.

Siendo, no obstante, muy féacil haya yo comprendido mal
el espiritu y la letra de los articulos precitados, ruego a mis
comprofesores fijen su atenciéon en la consulta a que con-
testo y & continuacion, en tésis general, reproduzco, desean-
do la ilustren con sus superiores conocimientos:

(Estd obligado el médico-cirujano & dar parte de todos
los lesionados que asista, note 6 no en ellos sefiales de un
delito publico?

Si el dictdmen es afirmativo, ¢ qué ley vigente ordena esta
Obligacién7— J.T. de Q

176. Sentimos separarnos de la Redaccidn en la respues-
ta dada 4 esta pregunta. Creemos que el juez ha obrado ar-
bitrariamente faltando a lo prevenido en el art. 16 del real
decreto de 13 de Mayo de 1862, que trata del servicio médi-
co forense. Creemos, pues, que si la arbitrariedad es del
juez inunicip d, debe el compafero dirigir un oficio al juez
de primera instancia, y si éste fuese el causante, la reclama-
cion debe dirigirse al presidente déla Audiencia.—T. G.y G.

178. EI Arancel es el de 13 de Mayo de 1862, y a él se
han de atener los médicos forenses y demas facultativos
gue actdan como auxiliares de la administracidon de justicia.
Por mas andmalo que sea, todos cobran los mismos dere-
chos, los consignados en el Arancel.

GACETA DE LA SALUD PUBLICA

Estado sanitario de Madrid.

Obsebvaciones meteorolégicas dk la semana.__Altura
barométrica maxima, 710,34; minima, 701,54; tempera-
tura méxima, 330,7; minima, llo.O; vientos dominantes,
SE., SO. y especialmente NE.

En la dltima semana han predominado los padecimientos
del tubo digestivo—en sus diversas variedades de gastritis,
empachos gastricos, enteritisy colitis—y los del.'aparato res-
piratorio, habiéndose presentado buen nimero de bronqui-
tis y algunas neumonias. Las dermatosis han experimenta-
do algun decrecimiento. Continldan observandose casos de
fiebres eruptivas, y especialmente de fiebres infecciosas,
figurando en primera linea, aunque no en tanto nimero como
en igual época del afio anterior, las anginas diftéricas. Co-.
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mienzan a presentarse los afectos paludicos, muy propios
de la estacion en que nos hallamos.

CRONICA

Visita. — Segun noticias que hemos leido en la prensa
politica y otras que hemos recibido directamente de Paris,
ha llegado & esta corte el distinguido oftalmélogo francés
Dr. Galezowski, maestro y amigo muy querido del que no
lo es ménos nuestro Dr. 6sio, bien conocido y estimado de
todos nuestros suscritores. Mucho sentimos que la estancia
en Paris de nuestro ilustrado colaborador Dr. Osio no le
haya permitido agasajar al Sr. Galezowski con la esplendi-
dez de que tiene ya dadas numerosas muestras.

Necrologia. — En estos ultimos dias han fallecido : en
Paris el presidente de su Academia de Medicina, Sr. Mauri-
cio Perrin, médico militar, catedratico de Medicina operato-
riay encargado de las conferencias de Oftalmologia en la
Escuela de Medicina militar de Val-de-Grace, de cuya Es-
cuela fué también director; médico jefe del cuerpo de ejér-
cito del mariscal Mac-Mahon en la guerra de 18TO, y autor
de numerosas obras, entre las cuales figuran su Tratado de
anestesia quirdrgica, su Tratado préactico de oftalmoscopiay de
optometria, su Atlas de enfermedades profundas del ojo, etc.;
y en Burdeos el Dr. Oré, distinguido catedratico de Fisiolo-
gia de su Facultad de Medicina y autor de numerosos y
muy notables escritos sobre asuntos de esta asignatura.
Dos defunciones que llenan de luto 4 la Medicina francesa y
europea.

Subasta de medicamentos. — No habiéndose presen-
tado licitadores para los lotes uno y tres, en la subasta ce-
lebrada en el Laboratorio central de Sanidad Militar en 30
de Agosto préximo pasado, para contratar el suministro de
articulos medicinales, primeras materias y articulos de in-
mediato consumo para el servicio del mismo durante el ejer-
cicio de 1889 4 1890, se convoca & una segunda licitacion,
con sujecion & las reglas y formalidades siguientes:

La licitacidon sera simultanea y tendra lugar en el Labo-
ratorio central de medicamentos, sito en esta corte, calle
del Conde-Duque, ndra, 42,y en los Laboratorios sucursales
de Barcelona y Malaga, el dia 30 de Octubre préximo, a las
diez de su mafana en cuyos puntos se hallardn de manifies-
to los pliegos de condiciones y de precios limites.

Los contratistas entregaran los medicamentos y ar-
ticulos comprendidos en el pliego de condiciones facultati-
vas en los almacenes del Laboratorio central en esta corte,
ante la Junta econdmica del mismo y los de igual clase que
se le pidan durante el periodo del contrato.

Fiesta religiosa.— La Hermandad de San Cosme y
San Damian, establecida en la iglesia del Carmen Calzado
(parroquia de Santa Cruz), celebra la fiesta anual de institu-
to & sus santos patronos el viernes 27 del corriente, a las
diez de su mafana.

Predicara el Sr. D. José Joaquin Montalban, doctor en
Sagrada Teologia y en Filosofia y Letras, y dirigira la capi-
lla D. Alejandro Manzano.

Todas las misas que en el mismo dia se celebren por los
sefiores sacerdotes adscritos & la citada parroquia, seran
aplicadas por el eterno descanso de los hermanos difuntos.

Oculistica. — Segun el Sr. Javal ha dicho en la Acade-
mia de Medicina de Paris, se ha conseguido ya fabricar en
Francia cristales de superficie térica, cuya invencion data
de 1835. Estos cristales son periscopicos; corrigen a la vez
el astigmatismo, la miopia 60 la presbicia, y permiten por
una de sus partes la vision de los objetos distantes y por la
otra la de los objetos cercanos. Por lo demas, en su aspecto
exterior en nada se diferencian de los cristales ordinarios.

Un médico automatico. — Esto era lo Unico que nos
faltaba para acabar de desprestigiarnos.

Hace pocos dias anunciaban los peridédicos que un farma-
céutico holandés habia inventado y sacado privilegio de in-
vencidn de una maquina denominada médico automético.
Esta maquina es del mismo tipo que las ya familiares entre
nosotros, y las cuales, mediante una moneda de 10 cénti-
mos, nos dan un paguetito de caramelos, un espejito, 6 nos
indican cuantos kilogramos pesamos. Claro es que la de ahora
representa todo un personaje dividido en regiones, en las
cuales estan indicadas las enfermedades particulares & cada
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una. Los clientes del automético doctor no tienen mas que
introducir la moneda en la abertura correspondiente para
recibir una pildora, unos polvos 6 una pocion apropiada a la
enfermedad de que se suponen afectos.

Si non e vero...

Tratamiento del estrabismo.—El ilustrado oculista
de la ciudad del Turia Sr. Aguilar y Blanch nos ha remi-
tido dos ejemplares de la Memoria que acerca del Trata-
miento del estrabismo por el método ortopédico leyé en el
Congreso de Barcelona, verificado el afio ultimo. Sentimos
gue la falta de espacio nos impida dar & conocer a nuestros
lectores esta comunicacion.

En pro de la humanidad. — Los maestros y las maes-
tras van a colaborar en Francia en las estadisticas sanita-
rias, pues segun acuerdo entre los ministros, deberan ins-
cribir en un Boletin especial que se trasmitir4d inmediata-
mente al subprefecto, los casos de enfermedades epidémicas
gue aparezcan en sus escuelas. Ademas, cada tres meses
llenaran un Boletin en el que se indique las enfermedades
epidémicas habidas en el trimestre anterior. Estas diferen-
tes estadisticas, abiertas en la Subprefectura, se remitiran
a la Direccion de la Beneficencia é Higiene publicas.

La sobriedad de diferentes pueblos. — EI Dr. Pe-
rrin cita varios ejemplos de sobriedad poco conocidos.

Los obreros y remeros egipcios se alirr.entan exclusiva-
mente de melones, cebollas, habas, lentejas, datiles y maiz,
a pesar de lo cual disfrutan de hermosa salud y se dedican
a grandes ejercicios musculares.

Los mineros de Chile hacen uso de un régimen entera-
mente vegetal; suben, sin embargo, doce veces al dia una
escalera perpendicular de 70 metros con enormes fardos de
200 libras de peso sobre las espaldas.

En Constantinopla, los aguadores y remeros se nutren de
pan, cerezas, higos y otras frutas; no beben mas que agua, v,
sin embargo, su fuerza es proverbial.

Los aldeanos noruegos y rusos son sobrios; estos ultimos
viven exclusivamente de legumbres, leche, pan negro (una
libra diariaj y ajos, trabajando de diez y seis & diez y ocho
horas diarias.

Los habitantes de Himalaya se alimentan especialmente
de arroz, y son vigorosos.

Y de los espafioles — afladimos nosotros — qué hemos
de decir? Que en punto 4 sobriedad y & comer poco nadie
nos gana.

Filtro sencillo y practico. — Estd demostrado que la
arena fina del mar, lavada y puesta & alta temperatura, de-
tiene casi todos los gérmenes organicos y bacterias. Es,
pues, un medio sencillo y facil el colocar encima del filtro
ordinario que se encuentra en todas las casas una capa de
esta arena fina, previamente calentada durante varias horas
en un vaso de tierra cocida.

Gracias a esta pequefia operacion se obtiene un agua pu-
ra como el cristal y exenta de microbios.

Presentacion insistente del hombro. — Las presen-
taciones de hombro son relativamente raras, pero lo es mu-
cho méas adn el que se repita esta presentacidon trece veces
en la misma mujer, segun ha observado el Dr. Eustache.

El Sr. Jéry asistid 4 una mujer en que hubo presentacion
de brazo en nueve partos sucesivos.

El Sr. Tarnier refiere que Danyau ha observado varios
casos en que se presentdé el hombro en la misma mujer en
cinco 6 nueve partos, y afade que ha observado un he-
cho analogo en la Maternidad de Paris.

N '%\C' . medicacién balsamico-sulfurada es,
U {/L Ijlml por su manera de eliminarse, la mas segura
gue hasta el presente posee la Terapéutica para combatir
las afecciones catarrales subagudas y crénicas de las muco-
sas del aparato respiratorio y del génito-urinario, y las erup-
ciones herpéticas y escrofulosas.

Arabos factores reunidos, en agradable y eficaz combina-
cion, en el Jarabe balsamico-sulfurado del Dr. Madariaga-
Plaza de la Independencia, 10, farmacia, Madrid.

MADRID: 1889.- ENRIQUE TEODORO, IMPRESOR
Amparo, 102, y Ronda de Valencia, 8.
TULErONO 552
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A', 38, RueBlanchbe, Baria (antes, Taitbout, 5i), sirve rapida y econémicamente lot

pedldos de todos los productos anunciadosi — PXSASS BV cataliOCO cém-ehali,
Servicio espacial & PAQUETES EO08 TALES: (Porte a cualquier estacion de Espafia, 1 pi”ss centj cada paquete de Zmogramos}.
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Grande-Grille.— Areeeiooet liofa-
Uca», enfermedades de lai viai digettirai,
infartoidel higado;del raso,obilrnecionei
meeraleg.cAlcnloe biliarioi, ete.

Hdpitnl. — Afeceiones de lat riai di-
gestiras, pesadei del eslaniago, digeitionei
d|SC|Ie| |n%)etenela gastral&ea dispepsia.

1'eleetiDS.—Afecciones CBlos rifionei,

la rejiga, mal piedra. cAlenlot arl-
nariof, gola, diabetes, albomiunria.

Haaierive.— Aleeclonei de los rifio-
nes, de la rejiga, mal de piedra, cAlcnlo™
arinariot, gota, diabites, albojmooria.

Exieiael nombrede/ mintnVtltn It eipiufa

Oepoaitarloe: D> ioae U* Uorene, cali
Mayor, 93. (Botica do la Reyna Madre). —
Farmeeire de los Sres. Marliiiez, Jar.omc-
trezo, 58; Borrel bcmanos, M** Miqgnul,
Dr. Jnsio B. Hernandez, Lomana.
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CLOROSIS - ANEMIA
LINFA TISMO.

Jarabe y Grajeas

CE PRQTO ICDURO CE HERRO

EF. GILLE

£M-Interno de los Hospitales de Paria.

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

Pureza - solubilidad

INALTERABILIDAD

D

DEPOSITO GENEBIL: 45,RDe TanTilliers, PIMS

Grajeas Semasiere
CASCARA SAGRADA iopUROd.HIERRO,ctscnRA

rosadas AOQr. 125 de Polvo. Ogr. 10deloduro —0gr.03de Cascara,
Verdadero especifico Elmas activoaelos Ferruginosos,
del eztrefiimjenio habifuad. No produce extrenimiento.

PARIS G.DEHIAZIERE,71.aT.deTiUien.-Muestfartffa(/sA/osMatficos
lEn Madrid, Melchor Oarcia, Capellanes, 1 dup.o

TRATAMIENTO EN "OLVO
RACIONAL D rogs Blimenticios. con
DB Ron, Kirsch,Cognac,eto.

ENTABLETA

Por la preparacién de Potagtireconttlr
'tuyenttt exquisitos de gustoy aroma.

/a Anemia, 1a Tisis,
Dispepsia, el Diabetes,
la Caqu”ia por la

PARIS REHUHRLLE 57.
SspeciSc&r. Polvo de Carne Rousseau y Tableta Rousseau

X3PXJL.£E2£*SZ.A.,, JBCXSITJEK.1A ,
Convulsiones, JSnferznedadescerebrales. Diabetes y ciertos casos eu que C
Rrnmuro Potasico S0lo no ba dado resultados, tratados con éaito por el >

ITIMBROMURO DE GIGON

BatOitxaK.o XAJizrz.Equecou(ieDe'eQ proporciones |guales lIoSTAES bsom v«cos
dePOTASIO,desodio y de amoxtxaco. ea polvo,y quimicamente puros.
H Inteora I&nlpaQaln e asaea>liara-neil<<tailad6sls denagarm ia Tribroono, qsbasu disolver eo bd pooo deagua.
En FRaanns de 30, fiOv 165 cham : 2 pb. 50, A fr. 50 y 8 fr.
Tablea gramodeTribromuro per eedseur.ba-
prcparaoosquu;Uj’\Uubul|JI|'IAU|ttA1I3MIMlIAJ I™VIsordiiiarisdejarafaedecortezade DaraDjuamargali
CeotitogeneSuA~NtrmaouaGtSoW. 7, AueCog-Héron.PARIS.TentoilatlatFiriiiBcjii.

"" Eabriea de Productos duimicos,
Biebricli s/Rhin, fundada 1863.
uevo Antigeptico inodoro y sin veneno: reemplaza al Yodofor-

X UJ-/U1lj mo en todos sus empleos medicinales. Patente del imperio ale-
man D. R. P. 35130.

A IMTTTUTTDTD TIVI A Nuevo remedio contra la fiebre y excelente anti-
AJil i Ir 1-jlj Ta1iN a . neuralgico. Para diferenciarlo de los productos
de otro origen, los paquetes llevan etiquetas marcadas aKalle's Antifebrin », ha-
biendo sido fabricado é introducido en el comercio primeramente por nosotros
en lamayor y mas absoluta pureza. — De veuta: En todas las droguerias al por
mayor, y en las farmacias en embalaje de origen.

EL NUEVO

TERMOMETRI

MEDICO
EXTRANSENSIBLE

de

(Privilegiado en Francia yen el Extranjero)
PRESENTADO A LA ACADEMIA

pE MEDICINA DE PARIS
ard - N

TODOS MIS INSTRUMENTOS
LLEVAN MI FIRMA |

DEPOSITARIO EN MADRID:

Sres. Hijos de'Basabé, Carmen, 21,
i en cuya casa bailaran los Sres. Mdédicos
prospectos explicativos.

VENTA POR MA YOR :
LEON BLOCH, 2, me ce FECrepd, PARIS



B ] m ra.i
AZOADAS para Jatoe y
etoda enfermedad del pe-

BCil,
iMaravillosoparalos dolores
de cabeza, jaquecas, vahi- 1 so y depurativo, de accién

Iagqi,
espermatorrea y esterilidad,
curaseguray exenta de todo

| elmejorpurganteantibilio-

cho, tisis, catarros, bronqui- dos, epilepsia, paralisis, debili- facil, segura y sin irritar aun- peligro con las célebres Pil-

tis, asma, etc.

caja. — Van por correo.

dad, males del eStémagO del gue se usen por mucho tiem- d 2o .

. o O ! oras tonico-genitales del
A media y una peseta la yientre y los déla infancia. 3 po. A una peseta caja. g
y 6 ptas. caja.Van por correo.

Dr. Morales. A 7,60 pesetas

Van por correo. caja. Van por correo.

hiiciples Boticas y DroEnerlas-Pecfeito: Carretas, 32 MaSrlJ, Dr, MOEAIES, Esjecialista en SHflis,

| MPASIl coiomi

PREMIADA EN LA EXPOSICION DE BARCELONA CON

CUATRO MEDALLAS DE ORO

N CHOCOLATES. — CAFES MOLIDOS”
TAPIOCA. — BOMBONES

Depé6sito general: Calle Mayor, 18 y 20
SUCURSAL: MONTERA, 8

MADRID

UBORATORIO DE VENDAJES ANTISEPTICOS REI DR. CEA

TENIA O SOLITARIA
Se expulsa ea263Db , n
gl TENEIGRS

Arenal, 2. Madrid, y principales
farmacias.

60 _rs. frasco, y por 05, se remite
certificado & provincias.

tinniiifi -

OBRAS DEL DR. PULIDO

OON EXTRAORDINARIA REBAJA, EN BENEFICIO DE LOS SUSCBITORES

DE «EL SIGLO»
Ptas. Cénit.

La Medicinay 10s MmE&diCos...........cceevvererrireveereerernne. Kae0)
Paris (viaje médico instructivo)............ccccevvvviveenneennn. 1*60
Evolucion histoérica de la Patologia........................ 0,50
Una expedicidn a las cuevas de Arta........ccccceeeeeenns 0,26
Lactancia paterna (quedan muy pocos ejemplares) o]75
Inoculaci/)n anticolérica de Ferran..........ccccccceeiiiinnns 0,26
Bosquejos meédico-sociales........ccovvvvveeeeeeiiiiiiiiiiiieieeeeenn. i,00
L>e la ovariotomia en Espafia..................... C 0,50

o fi -io
(ORATES, 2, VALLADOLID) ‘%% E;DIIID
Medalla de oro en la Exposicion de Barcelona. @gﬁg 'S
En esta casa (que provee al Ejército y & la Armada, & las Facultades de B ®W §
Medicina y a los hospitales civiles, y cuyos productos han merecido infor-
mes favorables de las Reales Academias de Madrid y Castilla la Vieja, de !)
la Direccion general de Sanidad Militar, de las clinicas oficiales de Valla- o el B
dolid,del Hospital Militar, ele., etc.) hallaran los sefiores profesores algo- 5520 (>
dones hidrohlo, boratado, fenicado, salicitico, iodoférmico; almohadillas g8 >eocega 0
de celulosa, estopa purificada, hila tejida inglesa, hila tejida boralada, yu-
tes purificado, salicilico, fenicado; catgut de los numeros i, 2 y 3, catgut
al acido crémico, canlchuc en ldmina, compresas de algodén higroscopico 9 0.2 « C
y antiséptico, crin preparada para suturasy desague, celulosa al sublima-
do al 3 por 1000, gasas cloruro-mercurica, fenicada, iodoférmica, timoli- 0 ofotn
zada, etc., en piezas de \ metro de ancho por 5 de largo y en rollos de 10 «©f -
centimetros de ancho por 8 metros de largo; el mackinlosch, la seda pro- _CQ9ﬁ© ®p "N
tectora, la fenicada para ligaduras, tubos de desaglie, pulverizadores de
aire y vapor, cajas paracuras, etc., etc. Quien desee conocer los precios de «"[j-0 « &2
todos estos productos, pida el catalogo que se remite gratis. « %é « «
% 7 ®§l’:\ls p ®
R 92 £0 ?D
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Heaaasmd dr. stedman

AVISO A LOS MEDICOS

QUMLAMIT

Y BORO-CITRATO DE LITINA

STEDMAN gozan de gran fama en In-

neVoilStifin™"®

SFtH® P
pais. —Se expenden en las mas acredicadae Farmacias.

Eepresentante exclusivo para toda Espafa:
J. CRUZ, calle de SERRANO, num. 35, moderno, Madrid.

obtenido testimonioa y certificados de varias oorporaoio-
'“escriben lea Elédiooa mas reputados de aquel

DE RAMON A. COIFEL

Contra la gota, célculos aricos del ri-
fion y vejiga y catarro de ésta.

Frasco, 5 pts.

Barquillo, 1, farmacia, Madrid.
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isterilidad,
nta de todo
liebres Pil-
itales del
50 pesetas
30.

A
e

| remite

lescarroRES

Pios. Cénit.
3.00
1,60
0,60
0,26
0,75
0,26
1.00
0,60

=B &

Mf*» X
>1 «

)E MNZ

ITINA

coa del ri-

Irid.

JOYA MEDICINAL

PARA CONSERVAR LA SALUD Y CURAR LAS ENFERMEDADES

AGIIIS MAELLES ROBALES

CARABANA

salinas, sulfuradas, sulfatado-sodicas, hiposulfitadas

UNICAS DE SU ESPECIE
Jlan obtenido ocho medallas de oro y seis diplomas de honor.

AUTORIZADAS POR LOS GOBIERNOS DE ESPANA Y FRANCIA

Son PURGANTES, DEPURATIVAS, ANTIBILIOSA8, ANTIHERPE-
TiCAS, antiescrofulosas Y ANTI3IFILITICAS. — Declaradas
por la ciencia médica como regularizadoras de las funcio-
nes digestivas y regeneradoras de toda la economiay orga-
nismo. Son el mayor depurativo de la sangre alterada por
los humores 6 virus en general.

LA SAIUD OFI COERPOITERMR Y EXTERIOR
iAS IBROGUEEL

DE ESPANA Y DEL EXTRANJERO
LOS PEDIDOS POR MAYOR
al depositario general y propietario
Atocha, 87-.R. J, GHAVARRI-Madrid.
Hap ipiisiciot ke Siitaila 1 llg s
MIEMBRO DEL JURADO

DE SANTULLANO

Es el medicamento de la debilidad; determina un aumen-
to de la actividad nutritiva superior al aceite 'de higado de
bacalao y sus emulsiones, fosfatos, hierro, etc., y porlo tan-
to, es preferible & su empiecen el tratamiento de la anemia,
clorosis, tisis, raquitismo, convalecencia, denticion dificil
y en general en to.ta enfermedad que produzca debilidad ¢
este sostenida por ella. Aumenta y mejora la calidad de la
leche en la mujer que cria. Caja con 24 dosis, 2,80 pesetas, y
se remite certificada por 3 pesetas, dirigiéndose al autor, To-
ledo, 80, botica. Depo6sito, Melchor Garcia, Capellanes, 1. Al
por menor en las principales boticas.

- OBRA NUEVA —
GUIA DEL DIAGNOSTICO MEDICO

POR LOS DOCTORES

OTTO SEIFERT Y FRIEDRICH MULLER

Traduccion directa del aleman por

FERNANUDDO PENA M AY A

Libro indispensable & los alumnos de Clinica, a los aspi-
rantes a la Licenciatura y al médico practico.—Illustrado con
66 figuras y una lamina.

Forma un tomo de 216 paginas, elegantemente encuader-
nado en tela & la inglesa, y se vende, al precio de 4 pese-
tas, en las principales librerias.

Los pedidos & D. Enrique Teodoro, impresor, Ronda de Va-
lencia, 8, Madrid.

PREPARADOS EN LA FARMACIA

DEL

DR, RICARDO GARCERA CASTILLO

Magdalena, 10, Madrid,

Guayacol, principio activo de la creosota de haya, segun Fraentzel, es el ultimo medicamento que la ciencia

onseja para combatir con éxito las enfermedades de los 6rganos respiratorios, catarros agudos y cronicos, afecciones pul-
onares en el primero y segando periodo, etc. El Dr. Horner, Sahli y otros varios clinicos espafioles que ya han ensayado
uesira preparacion dicen que con el uso de la misma se facilita la expectoracion, calma la tos y dolores, el suefio es mas
anquiio, cesan los sudores, disminuyen los bacilos y aumenta el apetito. Para mas detalles véase nuestro prospecto.
Precio del fra.sco, 3 pesetas; caja, 2. Se remiten por el correo y ferrocarril & quien los pida. MAGDALENA, 10, Farmacia.
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LAS DOS YACXINAS

CALENTURAS INTERMITENTES

(25 ANOS DE SEGURO EXITO)

Curacion rapida, en doce horas, la mas completa de esta clase de calen-
“ras y sin reincidencia, por meiio de la ESENCIA FEBRIFUGA del Dr. Mar-
di tiene la particular ventaja de rebajar la hinchazon del vientre, oca-

nada por las pildoras ele quinina, calle del Hospital, nim, 109, Barcelona.

n lella, 8 reales; al por mayor, a6.

Véndese este opusculo— que tan favo-
rable juicio ha merecido aToda la pren-
sa — al precio de 60 céntimos de peseta
a los snscrilores y de 60 céntimos a

los que no lo sean.
Los pedidos & esta Administracion.
Quedan escasos ejemplares.



VERDADEROS GRANOS
DE SAtUDADEL Di FRANCK
(ForiBUadel Godex Frxocés. n* (;C8)

ALOES Y GUTAGAM BA

AT IR T E s

4 Muy imitados y falsificadcs
deSanle #Esto rdmli. impreso kdi GO

dudodcur f eaCAIASAALES os laMarcad:

N losVerJaderos.PARIS.FariRacfa
?RANCKy LEROT, y en las princl-
Si* pales rarms* da Espaifia,

NEUROSIS

JARABE GELINEAU
CLORAL

yBromuro dePotasioArseniado
mMOMN/OS AHjm
HISTERICO DE PECHO

| m@qu"v TI
VI DE |l \
Tonico, Analéptico, Reconstituyente

ii de rntaocias Indispeosibias i la formaelon j
a la ODtr.cion d» los sistemas mu- colares y baesesos

Una cucharada conlienc eiaclamente
0,50 ceiiligramos de fosfato de cui, los
principios activos de 30 gramos de carne
y de 2 giainos de quinyulna.

Farmacia J. VIAL. U, rué Bcurbon, LYON

En Madrid: M. Garcia, Capellanes, 1. d.°

|LQ|\/|RR|Z solitaria
M h

Ifli# cuaacio» cisfiTA
en 3 Horas, oon los

Qldnoes Secretan

Farmscdut/co, Liunadoy Premiado
|(Extracto verde etéreo de raicea (reseul

) debelecbormcfndelesTosqes{.
jUNICO REMEDIO INFALIBL.E]
ADOPTADO POR LOS HOSPITALES DE PAfUS
NN A S O AR NN IR

MSDALLAI DB FLATA

Exposicion Universal, Barcelona, 1888

«ITAPSULAS

ACREOSOTADASA
/e DoctorFOUHINEIU

Unicas premiadas
iEn la Exposicion de Paris en 1878]

EXUASB LA BANDA DE
~.Oa DANTIA FinUADA

P ARN\AN

CURAN CON SEGURIDAD

todas Jas Aiecciones poJmonares

Madrid: M.Garcia, Capellanes, 1 d.’

n il X>S PBPSIXTA PT7THA ACIDIFICADA,
X* 1/~ 1 conteniendo 5 centigramos de pepsina titulada.
F%al de PSPBIIO'A con BXBIIAO reducido por el HXDnOODXIO,
2* r 1L D"~ K AW conteniendo 5 centigramos de Hierro.
si AC& SB PEPSINA CON XODDR.O DE BXEREO,
3* [ In A «9 conteniendo 6 centigramos de loduro de Hierro.
Estas Pildoras son muy solubles. — Tomanse 4 & 6 al dia.

RECETADAS POR EL CUERPO MEDICO DESDE 1S5%

La FSPSITIiA titulada, de ZXOC3-Gl-, es cinco veces mas activa que la
pepsina amiJécea.

BOC3-Gr, 2, RUE CASTIGLIONE, P ,A .R IS, yen todas las Farmacias.

TONICO FEBRIFUGO

DOSIS: DOSKDO;
ilZoucharadita™ iOgr.10
A de Alcaloidea
una cucharada ahulado por _
grande. cuoharadita.
E xtracto normal de Quina, formado del ezlraclo acooso y del Quininm, coateniendol
asi el Tanlno y los Alcaloides de la quisa. — SOLUBLE en el agua vy el vino,
FARMACIA BOY. 3. rué Michet-Ange, PARIS. Madrid, D. M. Garcis. CapellanSB, 1 dapl.”.
~a|D] JA CATARHO
I'M OPRESION, TOS, e u r a I IaS S
SUS PALPITACIONES, g
ly todas lasafeccionesde lasvias respl- y todaslas afeccioffes nerriosas, se caran im>
Iratorias, se calmau inmediatamenley mediatamente con las PILDORAS ANTI
isceuranusandolos TUBOS LEVASSEUR. NEURALGICAS del D* CRONIER.
Exijase la flrma de Lev&eseur. Ixijase el sella da garutia da I'Union des Fabricame

PIRIS, farmect iCBIQCET, 23, ros chlaScaraia. m Madrid: M. Garcia Capellanes, 4 _dop.*

PEPTGNATO =:1xir  PEPSICO Y
DEHIERRO "axneten DIASTASADO

ItHiUAS: ikOro, HAVRE 1887 jilsl'lata, BARCELONA 1888 j Diplomade Honor, TOULOUSE 1887

De un guslo exquisito, sin el iiiouor sabor de hierro; es el mas asimilable de lodos
los ferruginosos; el que produce resultados mas prontos y mas constantes.

DOSIS : Una cucharada al princ’oio de OJda una de las dos principales comidas.

PorMayor, PAR IS ,M . BAVAm). Il.'inede Sévigné ; MAZ>R71>.M.OARCIA,Capellano8,l
maae“ mmmm En Madrid.’ Garcera y CBBtillo, Principe, i8.

Medallas en Exposiciones : Viena, FUadellle, Parts, Sydney

HELECHO MACHO YCALOMEL
TENIFUGO™ %" LIMOUSIN

El frasco de 16 Capsulas dosadas segun la formula del Otr. CBEHY
basta para expulsarla Solitaria.

F» LIMOUSIN 6lIr. 2b", ME BUHCBE, PARIS. - Freeto 6 franee.

JARABE.iDIGITAbBLABELONYE

Eapleado con gran éxito desde hace ya mas de treinta ellos pot los Facultativos de
todas las Naciones contra las diversas alecciones del corazén, contra la
Hidropesia, las Bronquitis nerviosas, el OarrotiUo, el Asma 7
eoalre tiMos los desérdenes de la circulacion.

GRAGEAS GELIS, CONTE

3DB X~OT.dLTO SJQ HIERRO

Aprobidas porla Academia de Medicina de Paria, qaeto dos ocasiones diferentes,
i veinte atios de intervalo la una de la otra, ba hecho constar su superioridad deci-
dida sobre todos los demis ferruginosos conocidos, asi como su eficacia probada
contra las enfermalades que reconocen por cansa el empobrecimiento de la sangre.

ERGOTINA.GRAGEAS.ERGOTINA

de
(Premiadaa con una Medalla de Oro porla Sociedad Farmaciutloa de Paria)

\La Boludonde Ergotina de B»njean constituyeuno délos mejores bemost&ticos
I que se conocen. Las Grageaa de Ergotina de Bostjenn se emplean para
| facUitarlosalombramientosycortarlashem arrigias detodogénero.

Depéaiio general; Farmacia de LABELONYE, calle de Aboukir, 99, en Paria
- T BN LAS PRIMCIPALBS FARMACIAS DB TODAS CIUDADES

BEf?

s





