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SIGLO MÉDICO
(B O L E T IN  D E  M E D IC IN A , G A C E T A  M É D IC A

GENIO MÉDICO-QUIRÚRGICO)
Periódico de Medicina, Clrugia y  Farmacia, consagrado á los inlereses morales, cientifleos y  profesionales de las clases médicas

F U N D A D O R E S

SEÑORES D ELGRAS, ESCOLAR, MENDEZ ÁLVA R O , TEJADA Y  ESPAÑA Y  NIETO SERRANO
DIRECTOR

O. MATÍAS NIETO SERRANO
EBDACTORES: DON RAMON S ER R ET. — DON CÁRLOS MARÍA COR TEZO. — DON ANQEL PULIDO.

Esto periódico sale á luz todos los domingos y forma 
cada afio un tomo de 832 páginas y ademas las portadas é 
índices, qne se regalan á los suscritores.

Las reclamaciones de los números que sufran extravío 
deberán hacerse indispensablemente diktbo de los dos meses 
QUE SIQAN A LA. FALTA.

Precios de suscríclon de EL SIGLO.—MAram: 3  ptas. trimestre 
Provincias: 4  ptas. trimestre, 8  ptas. semestre y 15 ptas. el 
afío; Extranjero, Ultramar y Filipinas, 2 0  ptas. al afio.

Precios de suscricíon de la BIBLIOTECA. — 15 ptas. al afio en 
toda España, que pueden pagarse en tres veces, 6 ptas. cada 
vez.—Extranjero, Ultramar y Filipinas, 2 0  pesetas al aCo.

BIBLIOTECA ESCOGIDA DE “EL SIGLO MEDICO.
Ponemos en conocimiento de nuestros suscritores que están agota­

dos los tomos I y II de la FARMACOPEA-FORMULARIO.
En esta semana comenzaremos á repartir á los suscritores que están corrientes en sus pagos el to­

mo III y último de la

TilFiRMCOPEi-FORlLiRIO DNIfERSiu

que contiene las Farmacopeas Austriaca, Belga, Británica, Danesa, Española, Francesa, Estaos Unidos 
de América, Germánica, Helvética, Italiana, Mejicana, Neerlandesa, Portuguesa y Rusa; los Formularios 
de los Hospitales civiles y militares de España, Francia é Inglaterra; Fórmulas de los Sres. Ariza, Dardet 
y Egasse, Bouchardat, Dorvault, Dujardin-Beaumetz é Yvon, Gallois, González Velasco, Grosser, Olavi- 
de, Strümpell y otros muchos distinguidos profesores, y los medicamentos nuevos.

No creemos inmodestia el decir que esta obra no cuenta con mnguna otra análoga en el mundo.

Toda la correspondencia, loa pedidos, libranzas, letras y demas documentos de giro f
tsca se dirigirán á D. Ramón Serret, apartado de Correos núm. 121, Madrid. — La Administración se halla establecida en la 
calle de la Magdalena, 30, segundo izquierda, y las horas de oficina son de tí á 3 todos los días no feriados.

3 0 0 0 0 0 0 0 C X X 9 0 0 0 a O O O C X ) O Q

GABINETE MÉDICO ESPECIAL
DE

POHUI» De DOUIUO
AEROTiMPIA y ATiATRIA

Director proDletarío; Dr. HORMAECHEA
Hileras, 16, bajo.

Tralamieoto de las Afecciones del aparato respira­
torio, Anemias, Clorosis. Coqueluche, etc., por inhala­
ciones de Aire comprimido, Aire enrarecido, Nitróge­
no, Oxígeno, Fluorhídricas y Medicamentosas.

Se venden balones con Oxígeno.
I 0 0 0 (

INDISPENSABLE Á TODOS LOS MÉDICOS Y FARM ACÉUTICOS 
POB E L  DR. JU LIO  GBOSSER 

TRADUCIDO OIREOTASEIITE DEL ALEMAN Y AUSENTADO
por ios Dres. D. lUmoD Sorrot CtmíD j  D. (erosodo Pefli Haya 

La importancia de este Foemoi.akio, escrito por risupso órden alfabé­
tico se comprendo leyendo silo la siguiente lista de medicamentos moder­
nos que contiene, aparte de cuantos desdo tiempo inmemorial tiene san
clonados la ciencia: . . . .  . , - aj-Acetal —Acido crisofAuico.—Acido esclerotinioo.—Adonis vernalu.—AQO-
nidina.—Áloina.—Anda-asen.—Antihidropiiia.—Antípirina.—Arbntina.—Are­
naria rubra._Aseptol.—Blatta orientalis.— Boldo.-̂ Bromal.—Bromoformo.—
Cocaína.— Convallaria maialis.— Cotoina.— Crisarobina — Dnboisina. — Mua-
poleina.—Esparteina,—Euphorbiapilulifera,—Gelsemium sempemroni.—uoo*
ohamaoa.—HamamelisYireinica.—HazeUna.—Helenina.—HipnMO.—
Hidrastis oanadnisis.—Ictiol.—lodol.—Joquirity.—Kau-ina —Kola.—L anolina.-M entol.-M orrhuol.-N aftol.-Papaina.-P m ldeh ido^ j-Peroir^ .
Picrotoxina.—Piohi.—PUocarpina. — Pilooarpidina. — nMnrpWthrina.—PoJofllino.-PolipornsBenex.—Quebracho.—qnerttina. "p . . •Talina.-Terpina.—Terpinol.-Timol.-Tranmeüoina.—Tripobta.—iripama.
Urétano.—Vibnrnum prnnífolium y muchos máa. __ s«„5«»iaaH.Véndese, al precio de 3 peseta» en toda España, en las prinmpalê ^̂ ^̂  
brerias. Los pedidos al por mayor se dirigirán á D- ta-
dalena, 86, Madrid. Es inútil hacer pedidos á losporte en libransas del Uiro Mutuo, letras do fácil oobro, y en último oaso 
en sellos de corroes.
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VACANTES

La de médico cirujano de Piedratajada (Zaragoza). Dota­
ción 62 cahíces de trigo por la asistencia de las familias

Eobres j  las igualas con los vecinos pudientes. Solicitudes 
asta el 20 del actual al alcalde D. Mariano Laguarta.
—  La de id. id. — por renuncia —  de Las Quintanillas y 

su anejo Santa Maria Tajadura (Burgos). Dotación 100 pe­
setas anuales por la asistencia de las familias pobres y las 
igualas con los vecinos pudientes. Solicitudes hasta el 18 
del actual al alcalde D. Wenceslao Burgos.

— La de id. id. — por renuncia — de Paracuellos de Gi- 
loca (Zaragoza). Hab. 786. Dotación 400 pesetas anual s 
por la asistencia de las familias pobres y las igualas con los 
vecinos pudientes. Solicitudes hasta el 28 del corriente al 
alcalde D. Antonio Duran.

— La de id. id. — por segunda vez — de Castejon (Zara­
goza). Dotación 250 pesetas anuales por la asistencia dw las 

familias pobres y las igualas con los vecinos pudientes. So- 
icitudes hasta el 27 del corriente al alcalde D. Ricardo
’erez.
— La de id. id. — por renuncia — de San Quirce de Rio- 

pisuerga (Burgos). Dotación 75 pesetas anuales por la asis­
tencia de 12 familias pobres y las igualas con 100 familias 
pudientes Solicitudes hasta el 21 del corriente al alca’de 
D. Andrés García Renedo.

— La de id. id. — por renuncia — de Cobreros (Zamora). 
Dotación 250 pesetas anuales por la asistencia de 30 fami­
lias pobres y las igualas con unas 430 familias pudientes. 
Solicitudes hasta el 27 del corriente al alcalde D. Agustín 
Fernandez.

- L a  de id. id. — por segunda vez — de Valdelaguna 
(Madrid). Dotación 500 pesetas anuales por la asistencia 
de 20 familias pobres y unas 1.250 pesetas que producen 
las igualas con los vecinos pudientes. Solicitudes hasta el 
9 de Noviembre al alcalde D. Vicente López.

— La de id. id. — por renuncia — de Villaeonejos (M a­
drid). Dotación 500 pesetas anuales por la asistencia de 30
familias pobres y las igualas con los vecinos pudientes. 
Consta de 400 vecinos. Solicitudes hasta el 30 del corrien­
te al alcalde D. Facundo Sánchez.

— La de id. id. — por renuncia— de Arcos de Salinas 
(Valencia). Hab. 1.257. Doiacion 750 pesetas anuales por 
la asistencia de la familias pobres y 1.500 pesetas que pro­
ducen las igualas. Solicitudes hasta el 29 del corriente al 
alcalde D. Juan Alegre.

— La de farmacéutico de San Martin de la Vega (Ma­
drid). Hab. 868. Dotación 500 pesetas anuales por la asis­
tencia de 13 familias pobres y  las igualas con los vecinos 
pudientes. Solicitudes hasta el 24 del corriente al alcalde 
D. Macario Sevilla. *

Universidad Central. — Secretaria general. — Matrícula 
y exámen de cirujanos dentistas.— Conforme á lo dispues­
to en el real decreto de 4 de Junio de 1875, los que aspiren 
é. sufrir examen para obtener el título de cirujano dentista 
con sujeción á los ejercicios que se establecen en la real 
drden de 15 de Enero de 1881, presentarán en la Secretaría 
general de la Universidad, de diez á doce de la mañana, 
todos los días lectivos, antes del mes de Noviembre próxi­
mo, la correspondiente instancia dirigida al limo. Sr. Rec­
tor, acompañada de la partida de bautismo y de certifica­
ción de buena conducta expedida por el secretario del Ayun­
tamiento de su domicilio y  autorizada con el V.° B." del al­
calde presidente del mismo.

Lo que de drden del lim o. Sr. Rector se anuncia para co­
nocimiento de los interesados.

Madrid 5 de Octubre de 1889. — El secretario general 
Leopoldo Solier. ’

CORRESPONDENCIA
D. Juan Poch. — Pagado S iglo fin Diciembre del 89.
D. Enrique Cerrada.— Id. id.
D. Luis Goy. -  Id. id.
D. Eduardo Palacios.— Id. Biblioteca fin Diciembre de 

1889.
D. Manuel Ruiz González. — Id. S iglo fin Diciembre de 

1889.
D. Manuel Fernandez García. — Id. Siglo fin Setiembre 

del 89.

D. Rafael Ruiz.—Pagado B iblioteca segundo plazo del 89.
D. Baltasar Gilperez. — Id, Siglo fin Diciembre del 89.
D. Enrique Alonso Fernandez. — Id. id.
D. Jesús Resta. — Suscrito Siglo y pagado fin Diciembre 

del 89.
D. Marcelino Nieto. — Pagado S iglo fin Diciembre del 89.
D. Juan Flores. — Su pago consta en el número del l.° de 

Setiembre ; remitido el número que pide.
D. Enrique Alonso Goy. — Remitidos día 2 de Octubre los 

números 1.856 y 1.864; sentimos mucho estas faltas, que 
sólo el Sr. Mansí puede remediar si quiere.

D. José García. — Id. id.
D. Gervasio Abad.— Recibida su carta; conformes.
D. Antonio Quesada. — Remitido el número que pide.
D. Paulino Olivan. — Id id.
D. MiguelBarea.—  Id. id .; su pago consta en el número 

del 28 de Julio.
D. Luis Gómez Muñoz. — Pagado S iglo y  B iblioteca fifi 

Diciembre del 89.
D. José Brabo Pazos.—Id. S iglo fin Setiembre del 90 y B i­

blioteca fin Diciembre del 90.
D. Joaquin Fernandez. — Suscrito Siglo v pagado fin Di­

ciembre del 89.
D. Celestino Moliner.—Pagado Siglo y B iblioteca fin Di­

ciembre del 89.
D. Cándido Porto. — Pagado Siglo y B iblioteca fin D i­

ciembre del 89.
D. Leoncio Altabas.—  Id. id. id.
D. Javier de Galdiz. — Id. Siglo fin Diciembre del 89, más 

1 peseta para el 90.
D. Rodolfo Mauricio Lorenzana. — Su pago conta en el 

número del 25 de Agosto.
D. A. Maríü Perujo. — Recibido el artículo.
D. Enrique de la Tore.—Pagado B iblioteca  fin Diciembre

del 89.
D. Eugenio Velasco. — Id. Siglo y B iblioteca fin Di­

ciembre del 89.
D. Alfonso Navarro. — Id. S iglo fin Diciembre del 89.
D. Cayo Lazcano. — Id. id.
D. Ramiro Avila. — Recibi>la su carta; conformes.
D. José Ramón de la Escosura. — Id. id.

(La falta de espacio nos obliga á retirar parte de la Co­
rrespondencia para el número próximo.)JOYA MEDICINAL
PARA CONSERVAR LA SALUD Y CURAR LAS ENFERMEDADES

AGÜ/IS M I l l U L E S  N A T lllL E S
DE

CARABANA
salinas, sulfuradas, sulfatado-sódicas, híposulfitadas 

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

AUTORIZADAS POR LOS GOBIlíRNOS DE ESPAÑA Y FRANOIA
Son purgantes, depurativas, antibiliosas, antihehpé* 

ticas, antiescrofulosas t  antisifilíticas. —  Declaradas 
por la ciencia médica como regularizadoras de las funcio­
nes digestivas y regeneradoras de toda la economía y orga­
nismo. Son el mayor depurativo de la sangre alterada por 
los humores ó virus en general.

LA SALUD DEL CUERPO INTERIOR Y EXTERIOR!»MS US M lim s  I ilBIlS
DE ESPAÑA Y DEL EXTRANJERO

LOS PEDIDOS POR MAYOR
al depositario general y propietario

Atocha, 87-R. J. GHAYARRI-Madrid. 
Itayii \ m ,  Eijiosicion M m m \  Saoitaria t  R a íl! ,  -

MIEMBRO DEL JURADO
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D. R ica rd o  E gea  y  G óm ez, jefe facullalivo del Hospital da la Prince­
sa, y D. Juan M .M ariani, médico de número de dicho Hospital,
Certifica» :  Que el oProlocloruro de hierro con hipofosfilos», prepa­

rado por el Dr. Vivas Perez, de Almería, es uno de los reconslUiiyentes de 
acción más segura en el tratamiento de la «clorosis», de la uanemia », y 
en los estados de debilidad con?ecutivos á enfermedades graves, siendo 
por lo tanto un preparado muy recomendable eu todos los casos de em- 
pobleciraíenlo'orgánico y despresioo de fuerzas.

Y para que conste y'á petición del interesado excedimos la presente en 
Madrid 3 de Marzo deA889.

Dr. Rigardo^Egea t 'G omez. — Dr. Juan M. M ariani.

E L I X I R
Protocloruro

D E  H I E R R O

CON HIPOFOSFITOS
D E  V I V A S  P É R E Z

Anemia, Raquitismo, Colores pálidos, Empobrecimiento de la 
sangre, Debilidad, Inapetencia.

El más racional y el más seguro, y  de inmediatos resultados 
ae los ferruginosos y de la medicación tónico-reconstituyente.
Precio de cada botella P ta s . 4 ,—Media botella 2*50 en toda España 

Depósito en las principales Farmacias de España y  Ultramar.
VENTA AL POR MAYOR.—Madrid: D. Melchor García, Capellanes, 1 duplicado.- 

Barcetona: Sres. Hijos de José Vidal y Ribas; Sociedad Farmacéutica Española.— 
Llotiet y C.*; Farmacia y Droguería de D. José Sarrat.-Puerto Rico- 

D. Fidel Guillermety.—Mayagüe*: D- Guillermo Mullet.—Valencia: Hijos deB. Cuesta.'
DEPOSITOS PRIN CIPALES AL POR M ENOR. -  Cádis: Farmacia del 

ur. Conil, — Cartagena: Dres. Abad y Romero Gormes.— Castellón; Dr. Oironés — 
Granada: Dr, Rubio Perez.- Gerona: Dr. Vivas.— Jetee: Dr. Rodriguez.— Lorca: 
Hr. Perez Cortina.—Málaga: Dr. Canales.-Palenoia: Dr. Nieto del Barco,—Sevilla: 
Hr. Delgedo y Sres. Ruiz y Arbizu. — Valencia: Dr. Andrés y Fahiá. Dr. Quesaday 
Dr. Calvo.—Zaragoza: Dr Hernández Pardo, y en casa de todos ios corresponsales de 
la Sociedad Farmacéutica Española.

Madrid: Farmacias del Dr. Palacios, del Dr. Zó&ig'a, del Dr. Orteeo, del Dr. Santos, 
del Dr. Carrero y León, y del Dr. Fernandez Izquier^.

MARGARITA
E N  L O E C H E S  

antibiliosa, nntiherpética, antiescrofulo­
sa, antisifililica y reconstituyente.

Según la PERLA DE SAN CARLOS, doc­
tor D. Rafael Martínez Molina, con esta 
agna se tieneLA SALUD Á DOMICILIO

En el último año se han vendido
M á s  de DOS MILLONES

DE PURGAS
La clínica es la gran piedra de toqae 

en las aguas minerales, y ésta cuenta 
36 ANOS DE USO GENERAL Y CON ORAN- 
DES RESULTADOS, parí las enfermeda­
des que expresa la etiqueta.

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

D O C T O R  G O Ñ I
Especialista en las vías urinarias 

y matriz. — Montera, t t , y Alcalá, 
81, para los pobres.

JARABE DE ESTIGMAS DE MAIZ
y  BORO-CITRATO DE LITINA

DS RAHON A . OOIFEL
Contra la gota, cálculos úricos del ri­

ñon y vejiga y catarro de ésta.
Frasco, 5 pts.
Barquillo, 1, farmacia, Madrid.

G O TA S C O N C E ííT R A D A S  
TRATá MIENTO c u r a t iv o  d e  l a  TÍ81B 

T  LA TUBKROULÓ8I3

Se dan prospectos á quienes lo solici­
ten. Depósito central, farmacia de A. 
Coipel, Barquillo, 1 Madrid. 439

TENIA Ó SOLITARIA
Se expulsa en 2 ó 8 horas, temandoLAS CAPSULAS TENIFUGAS

DB MORENO UIQUEL. 
Arenal, 2, Madrid, y principales 

farmacias.
60 rs. frasco, y por 65, ae remite 

certiñeado á provincias.

BOLETIN BIBLIOGRAFICO
lyrÉDlCOS DE OG.4ÍÍO. — Memorias de Toñuelo Gañama- 
AUres, por D. Luis Coraenge Ferrer. — Barcelona.

pSTUDIO TERAPÉUTICO DE LOS MEDICAMENTOS MO- 
•Hbiír.Nos: su origen, preparación, caracléres, acción fisioló- 

etc., por D. Federico Gómez de la Mata. — Esta obra 
firmará un grueso volumen y se publicará en cuatro fas- 
'culos. El precio para los suscritores será 10 pesetas en 
ladrid y 11 en provincias, pagadas por adelantado. 
Terminada la obra se aumentará el precio.
Los que deseen recibir la obra certificada abonarán dos 

pesetas sobre el precio, ó una si no quieren recibirla hasta 
que esté terminada.

R azones Y RASGUÑOS. — Folleto: precio, 5 0  céntimos; 
A\por D. Felipe Aparicio de Sarabia (el bachiller Alcañl- 
««B). audad Real.

Tratado  de higiene pública y  p r iv a d a , por m . mí-
chel Lévy. — Los grandes títulos que tiene conquistados 

tan eminente autor en el profesorado de la Medicina van 
consignados en la portada de la obra, justificando poderosa­
mente su celebridad cual doctor alguno consiguió. Su Tra­
tado de Higiene está universalraente considerado en los prin­
cipales centros de la Medicina, y su 8.* y última edición, co­
rregida y  aumentada tan considerablemente, ha sido tradu­
cirla á todos los idiomas y declarada de texto en las princi­
pales Universidades de Europa.

El Exemo. Sr. D. Carlos Quijano, catedrático que fué de 
Higiene en la Universidad Central, elogia considerablemente 
la obra en un prólogo que la acompaña.

En El Siglo Médico, núm. ^.U3, se ocupó también muy 
favorablemente de ella su Director Sr. Mendez Alvaro.

La casa editorial, aunque satisfecha del éxito de su publi­
cación, tiene, sin embargo, una pequeña existencia de ejem­
plares que pone á la venta con una considerable rebaja por 
haber cesado en su industria de publicaciones. Toda la obra 
consta de dos voluminosos tomos en 4.® francés prolongado, 
con grabados intercalados en el texto. Su precio 2 0  pesetas 
encuadernada en rústica.

R eb a ja  del 5 0  p or  100  á les suscritores de El Siglo 
MÉDICO, 10  pesetas, ó sea á 5  cada tomo, precio que no al­
canza á los gastos de impresión, y facilita la adquisición, 
áun á los más modestos profesores de Medicina, para poder 
adornar su biblioteca con una obra clásica de consulta y de 
graude reputación.

Los pedidos pueden hacerse directamente á casa de su 
editor, R. Labajos,Cabeza, 27, Madrid, remitiendo su importe 
por adelantado de uno ó los dos lomos de que consta la obra.

Boletín  de sanidad  correspondiente al mes de Agosto 
de 1889. — Año II, tomo IV, núm. 2.
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[R AGE AS deHierro Rabotean
P r e m ia d o  p o r  e l ln a t i tu to  d e F r a n c ia -P r e m io d e T e r a p é u t io a

Los estudios hechos por los médicos do los hospitales, han 
demostrado que las V erdaderas G rageas de H ierro 
R abuteau  son superiores á todos los demas lerruginosos en 
los casos de Clorósis, Anemia,, Colores pálidos. Pérdidas, 
Debilidad. Extenuacion,Convalecencia.Dehilidad de loa niños, 
y  enfermedades causadas por la Pobreza y Alteración de la 
sangre, ¿consecuencia de fatigas, vigilias y excesos de toda clase.

Se toman de i  á é^grageas diarias.
E lix ir  de H ierro R abuteau recomendado á las personas 

que no pueden tragar las grageas. Una copiía en las comidas.
Jarabe de H ierro R abuteau  destinado especialmente á 

los niños.
La medicación marcial por el H ierro R abuteau es la mas 

económica y racional de la terapéutica.
Ni constipación, ni diarrea; asimilación completa 

{lijase el V erdadero H ierro R abuteau  de C L IN  V  
.. PARIS 5  ^

SOLUCION
De Balicilato de Sosa

Del D octor  Clii
Premiado por la Facultad de Uedicina de Parts ( p r e m i o  h o n t y o j  
La Solución del D octor Clin, siempre idéntica en 

composición y de un sabor agradable, permito administ 
fácilmente el Salicilato de Sosa puro, y variar la dosis se 
las indicaciones que se presenten.

(I El Salicilato de Sosa que Clin emplea, es de una pun 
« perfecta y preparado con el mayor esmero; es un medicara'* 
« en que se puede tener la mayor confianza.»

(Socisdad de Afedicina de Parts, sesión del 8 de Febrero de 181 
La Solución Clin, muy exactamente graduada en sus d¿ 

contiene;
i  gramos de Salicilato de Sosa por cucharada.
0,50 centigramos. — — por cucharadita.

^  P A R IS  —  C A S A  C L IN  Y  C ‘* —  P A R IS
J^o^onduct^^los^annaciutícas^e^^

NEVRALGIAS
Pildoras del D " Mioussette

Las P ildoras M oussette. de aconitina y quinio, calman ó 
curan la Gastralgia, la Jaqueca, la Ciática y las Neuralgias 
mas rebeldes.

n La acción sedativa que las P íldoras M oussette ejercen
0 sobre el aparato circulatorio sanguíneo, por medio de los 
H nervios vaso-motores, indica su empleo en las Neuralgias del 
«trigém ino, las Neuralgias congestiuas, las Afecciones 
« reumáticas, dolorosas é inflamatorias. »

f La aconitina produce efectos maravillosos en el tratamiento
1 de las Neuralgias faciales, con tal que no sean sintomáticas 
€ de un tumor intra-cránico. »

(Sociedad de Biología, sesión del 23 de febrero de 1830.)
Dosis : Tómense de 3 á 6 pildoras en las veinte y cuatro horas. 
Eiijaoss las V erdaderas P ildoras M oussette de CLIN  Y  C ‘*

PARIS

CAPSULAS
NIATHEY-CAYLU

'-Cascara delgada de '(^Itden
De Copaiba y  de Esencia de Santal 

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

a Las Cápsulas M atbey-C aylus de Esencia de Sán> 
poséen una eficacia sin igual y se emplean con el n» 
éxito para curar rápidamente los Flujos antiguos órecienl 
la Blenorragia, la Leucorrea, la Cistisis del CueíIOj 
Uretrilis, el Catarro ylas otras Enfermedades de la Ve] 
y contra todas las afecciones de las Vías urinaria*.
« Merced a su cáscara delgada de Gluten, esencialo 
asimilable, pueden las Cápsulas M athey-Gaylns ser d 
ridas por las personas mas delicadas, sin que lamas llegue 
causar el estomago, a (Gareííe des Hópitaux de Pif 

Tómense do 9 á 12 Cápsulas por dia.
París, en C A S A  de C LIN  & C‘*, y en todas Farmaciai'

SOLUCION COIRRE
AL

CLORHIDRO-FOSFATO DE CAL
Tisis. — A.nemias. — Caquexia.—Escr<Sfulas 

K.aqaitismo. — Inapetencia. — H>ispepsia. — lEstado nervioso. 
-Asimilación insndcicnte.—IBniermedades de los Irnesos

El c lo rh id ro -fo s fa to  d e  c a l es la  preparación de fosfato de ca l la  m&s rac io n a l, la  sola ñsiológí- 
c a , puesto que on el estado n a tu ra l esta sa l no se disuelve sino & favor del ácido clorhídrico de la 
su s tan c ia  g ás tr ica .

Es la  sola que reúne los efectos eupépticos dcl ácido clorhídrico j  los reconstituyentes del fosfato 
de c a l, y  concurre d irectam ente a l m ismo objeto.

Es la  que bajo el mismo volum en contiene m ayor can tidad  de m edicam entos (5 gramos de fosfato 
de cal gelatinoso fo f cucharada pequeña de solución) ol ácido clorh ídrico , teniendo sobre el fosfato de 
ca l u n  g ra n  poder disolvente m ás considerable que todos los dem ás ácidos.

Es igualm en te  la  m énos ácida.
Es, en f in , la  m ás económ ica, condición im portan tísim a para  un tra tam ien to  m uchas veces largo  

y  duradero.
Mezclada con a g u a  azu ca rad a , ag u a  y  v ino, no tiene absolutam ente gusto  a lg u n o , su e rte  de que 

los enferm os no se cansan  de ella.
Tom ada a l m omento de las com idas, como asi debe hacerse , favorece la  d igestión  m u y  sensible­

m ente.
^ara evitar las falsificaciones, exíjase en cada frasco el sello del 0OBISRNO FRANGBS.

—  Se vende en las principales farmacias. —
Elaboración y  venta a l por m ay o r: 79 , rué du Cherche-Midi, París.
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Boletín de la sem ana: Cosas del país. — Los discursos de apertu- 
tura. =  Sección de M adrid: Un caso de catarro gástrico. ~  Géne­
sis cié las enfermedades determinadas por parásitos vegetales. —Los 
Congresos de ogaño. — Revista de Medicina- =  Revista de Hidro­
logía, Climatología ó Hidroterapia: Analogías y diferencias 
entre ios caracteres químicos y flsio-terapéuticos de las aguas mi­
nerales, «= Prensa módica; Exlranjera: I. Raspamiento del ütero 
en las endometrílis. — II. Epilepsia procursiva. — 111. Sobre la ca­
feína — IV. Tratamiento déla ciáücn por la aplicación externa dé la 
flor de avufre. — V. Acción terapéutica déla cowni7o en las afeccio­
nes cardíacas =  VI Utilidad de las inyecciones hipodérmicaŝ d̂e pi- 
locnrpina en la amblopia alcohólica. =  Prescripciones y  fórmu­
las.=S eccÍon  oficial: Cuerpo de Sanidad Militar.^Varieda­
des; Kihil novum sub solé, 6 el descubrimiento déla antisepsia en la 
antigüedad. =  Gaceta d é la  salud pública; Estado sanitario 
de Madrid. =  Crónica. =  Vacantes. =  Correspondencia. =  
Anuncios. =  Boletín bibliográfico.

BOLETIN DE LA SEMANA

COSAS DEL PAÍS. —  LOS DISCURSOS DE APERTURA.

Hasta la saciedad tenemos repetido —  no siendo 
esto ciertamente la mejor señal — que en el país en 
que á Dios plugo que viéramos la primera luz del 
día cada cual hace lo que le place, siempre que ese 
cada cual sea algún personaje de esos á quienes la 
política encumbró á altos puestos. Diariamente, ó 
si no semanalmente — que es cuando sale nuestro 
periódico — podríamos citar hechos en apoyo de 
nuestro aserto si no temiéramos descorazonar y des­
animar más de lo que ya lo están á nuestros com­
profesores que, allá en apartados rincones de la 
Península, comen negro pan amasado con lágrimas 
y sinsabores. Pero cuando se presentan hechos co­
mo el que á seguida vamos á referir, nuestra pluma 
se resiste al silencio, y por cima de todo género de 
consideraciones estampa siempre la verdad á secas.

Es el caso, que allá en el raes de Agosto se saca­
ron á concurso, entre los excedentes del Cuerpo de 
Sanidad marítima-— que tienen que agradecer mu­
cho, pero mucho, al actual director de Beneficencia 
y Sanidad— , unas cuantas plazas, muy pocas, de 
direcciones y secretarías. El plazo para la admisión 
de solicitudes terminó — ¡ ahí es nada! — el 21 de 
Agosto, y esta es la hora en que el bueno del direc­
tor no ha tenido una siquiera para ocuparla en ha­
cer los nombramioiitos. Verdad es que días después 
de expirar el plazo, antojósele al Sr. Baró ir á tomar 
baños, y ¡claro! no bahía él de extender los nom­
bramientos áutes de remojar bien su cuerpo. Ver 
dad es también, que al regreso de los baños tuvo su 
excelencia que dar un paseito por su ciudad natal 
y provocar allí reuniones políticas para avenir á la 
mal avenida familia fusionista. ¿Dicen ustedes que 
im es para eso para lo que la nación le tiene asigna­
do pingüe sueldo? ¡Pues ahí verán ustedes! Los 
pobretes médicos solicitantes que esperen... senta­

dos para no cansarse, pues su superior jerárquico 
— por obra y gracia de la política — no tiene el 
tiempo para ocuparse en miserias y pobrezas tales. 
Si él come opíparamente, ¿qué importa que muera 
de hambre quien lleva en el bolsillo un título pro­
fesional ganado á costa de vigilias y de innumera­
bles sacrificios?

*

Saben ya nuestros lectores que el discurso de 
apertura de la Universidad Central estuvo á cargo 
del Sr. Menendoz Pelayo, y de oidas sabemos nos­
otros — pues la atención de los encargados de hacer 
el reparto no ha llegado hasta remitirnos un ejem­
plar — que fué magnífico, como suyo. Lo que no 
saben es que en cuatro Universidades importantes 
(Valencia, Valladolid, Salamanca y Santiago) lian 
llevado la voz dol Claustro, en acto tan solemne, 
tres médicos, los Sres. Magraner, Arrimadas y Ló­
pez, y un farmacéutico, el Sr. Talegon, lo cual nos 
congratula en extremo. Bueno es que de esta y do 
todas suertes demos á conocer á la sociedad lo mu­
cho que vale nuestra clase, dignificándola así tanto 
como otros de su mismo seno procuran envilecerla.

Y, á propósito de aperturas, conviene repetir que 
las de las Academias científicas debieran verificarse 
en plazo muy perentorio, si no ha de suceder este 
curso lo que en tantos otros; que casi casi la aper­
tura y la suspensión de sesiones se tocan y jun­
tan. Por de pronto, sabemos ya que del discurso 
inaugural de la Sociedad Ginecológica está encar­
gado el ilustrado médico Sr. Olivan, con lo cual di­
cho está que por su parte se verificará á debido 
tiempo la apertura de la misma.

D ecio  Ga r l a n .

MADRID 13 DE OCTUBRE DE 1889

UN C A S O  DE C A T A R R O  G Á S T R I C O  
POR EL OR. A. MARIN PER UJO  

ESPECIALISTA EN ENFERMEDADES DEL ESTÓMAGO

Se trata de un dispépsico que presenta como episodio 
clínico culminante la gasfrorrea.

El enfermo regurgita unas veces y vomita otras gran 
cantidad de líquido gástrico. Tomó repugnancia en una 
casa extraña que le servían con poca pulcritud, y co­
menzó la excreción de agua por la boca, que fué au­
mentando poco á poco hasta que la inapetencia, la cons­
tricción prerregurgitativa, la irregularidad en la.s diges­
tiones, ele., han constituido una enfermedad no poco 
severa que cuenta catorce años de fecha y que no en-
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traña verdadera gravedad, porque el vómito de alimen­
tos es infinitamente más raro que el de líquidos de ex­
creción.

Vamos á prescindir en este caso clínico de la catalo­
gación de síntomas; este estudio se hace mejor en el 
libio. Tratándose de particularidades curiosas y dignas 
de exámen, ya es otra cosa; las apreciaciones indivi­
duales quizás son tan útiles como el reglamentario mé­
todo didáctico.

Una particularidad muy curiosa, aunque nada ex­
traordinaria, se presenta en nuestro enfermo, maestro 
forjador, y, por tanto, colocado en circunstancias casi 
deplorables para un riguroso plan curativo. Cuando 
se le inyectan los ojos á este individuo, su estómago 
funciona perfectamente ó con casi insignificantes irre­
gularidades. La vista clara  coincide con la suciedad de 
la lengua y  con la abrumadora regurgitación, Cual­
quiera diría que predominando una franca congestión 
en la mucosa gástrica la naturaleza tiende á las com ­
pensaciones circulatorias, anunciándonos grandes re­
cursos curativos naturales para apartarnos en lo posi­
ble de la vulgaridad de dar alcalinos, tónicos y pur­
gantes, siempre que suena la palabra dispepsia.

Otro dato digno de consignarse en el presente caso 
es que la astricción pertinaz de vientre (con el consi­
guiente catarro del intestino grueso, producido, ya se 
sabe, por el bolo fecal endurecido y  áun corrosivo, sa­
liendo éste envuelto en un verdadero manguito mucoso 
completamente característico) representa la excepción; 
lo general es la diarrea. Digo que es un dato digno de 
consignarse, porque lo casi seguro, lo que ocurre de diez 
veces ocho, es la astricción. Y a sabemos las leyes de la 
correlación y el nivel que se establece siempre entre los 
excreta  del organismo, y  en este enfermo la secreción 
gástrica parece que debiera tener lugar á expensas de la 
secreción intestinal. La idea de un mal quimo ó un 
buen quimo, proyectado prematuramente en el intes­
tino, daría explicación de lo que ocurre, pero sólo juz­
gando las cosas h p r io r i.

Nuestro dispépsico arroja tres y áun cuatro cuartillos 
de agua (líquido gleroso análogo á la clara de huevo 
que forma hebra, teñido ligeramente de bilis, etc.) cada 
veinticuatro horas. Aun cuando es un síntoma bastante 
común, hay motivos para preguntarse una vez m ás: ¿ de 
dónde procede este líquido? Lo he manifestado ántes 
de ahora; no creo, como creen muchos, que es la saliva, 
deglutida constante é insensiblemente, el material que 
se regurgita ó se vomita; ménos creo —  ¿cóm o he de 
creerlo?— que se trata de un jugo gástrico diluido: el lí­
quido acuoso procede de la sangre, excretándose bien 
fácilmente á través de los capilares de la mucosa gás­
trica congestionada. Siempre que hay gran excreción 
de líquido existe infiamacion especial, existe conges­
tión, palabra que se encontrará más admisible, convie­
ne advertirlo.

E l dispépsico de quien nos ocupamos, á pesar de sus 
correspondientes sufrimientos y  de sus vómitos líqui­
dos, no está mal. ¿Cóm o se explica esto? Casi una 
perogrullada es consignar que la digestión se efectúa al 
fin, y  que el presupuesto de ingresos no disminuye con

la excreción líquida, siempre inconveniente y  grave 
plazo largo, no puede negarse.

Finalmente, un hecho que presenciamos casi á dia­
rio, pero que es no poco sorprendente, dejándonos en 
una especie de fugaz aturdimiento, se presenta á nues­
tra consideración en este individuo. Sin cambios de ali­
mentación, de costumbres, de afecciones, de clima, de 
naturaleza (compensaciones ó alternancias en los pro­
cesos fisiológicos ó patológicos), etc., nuestro enfermo 
deja de serlo durante cinco meses consecutivos. Des­
pués, también sin causa apreciable, vuelve á los mis­
mos sufrimientos. Ya sé que esto no significa curación, 
pero nuestro desconocimiento en las leyes que rigen 
tan dilatados períodos de intermitencia es casi absolu­
to, para contentamiento del charlatanismo, para des­
gracia del verdadero hombre de ciencia.

Vamos al tratam iento, que es lo más positivo de todo.
Este es uno de tantos enfermos que dice seguir un 

buen método en las comidas porque no come tanto co­
mo otras personas. E l chocolate, los feculentos, el caldo, 
la grasa, áun tomada en pequeñísima cantidad, etc., son 
inconvenientísiraos. Las posiciones violentas, el sudor 
copioso (¿anaclorídea consecutiva?) á que da lugar una 
profesión tan ruda, el consiguiente y  casi inevitable en­
friamiento en la región del estómago, la ausencia de la 
placidez y del reposo propios de una vida relativamente 
feliz, todo esto es incompatible con un verdadero plan 
curativo. Comprendo que esto se dice ántes que se eje­
cuta, pero algo se ha conseguido con el convencimiento 
y  la autoridad, como necesaria preparación para la sen­
cilla intervención farmacológica.

Una gota de ácido clorhídrico en una pequeña canti­
dad de agua, doy á m i enfermo diez minutos ántes de 
la principal comida. Considero indispensable este r e ­
fu erzo  ácido del jugo gástrico, porque voy á imponer una 
sesión de carne, descontando todo alimento feculento 
(sopa, pan, legumbres) y  grasoso (carne con almohadi­
llado de grasa, manteca, aceite, etc.). Propino también 
una cucharada de vino de colomho en ayunas, y otra cu­
charada una hora ántes de cerner, como tónico especia- 
lísimo del órgano quimificador. A  esto limito, y quede­
mos en que puede ser bastante para muchísimos casos, 
mi intervención farmacológica. Ordeno una pequeña 
cantidad de leche, que habrá de repetirse cuatro veces, 
por la mañana, con el carácter de tanteo, ante el temor 
de una susceptibilidad gástrica exagerada. Este precio­
so alimento, que pensaba darle también por la tarde y 
por Ja noche, á meditados intervalos, hace defecto. Ten­
go que apelar al huevo claro, que se da para desayuno 
y para refrigerio. La comida principal se compone de 
carne, servida al natural, permitiéndose una insignifi­
cante cantidad de corteza  de pan. La cena se compone 
de dos huevos líquidos. Se vigila mucho el estado físi­
co y  moral, para que no resulte desacuerdo con las an­
teriores indicaciones...

¿Qué se ha conseguido con este plan? Y o no aseguro 
lo que sucederá; lo que sí diré es que después de cua­
renta días de tratamiento no hay regurgitación ni vó­
mito de líquido alguno, ni hay angustia gástrica ni 
constricción, teniendo gran aspecto este individuo y  re-
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BÍstiendo perfectamente las fatigas de su penosa profe­
sión,

G É N E S I S  D E  L A S  E N F E R M E D A D E S
D ETER M IN AD AS POR PARÁSITOS V E G E TA LE S  (1)

POR ALBKRTO SEVEP.I

Profesor extraordiuario de Higiene en la Real Universidad do Génova.

La verosimilitud de cuanto hemos asegurado aumen. 
ta por el hecho conocido de todos de que varios proto- 
organismos contemporáneos viven y  se multiplican en 
las aguas puras desprovistas de materiales orgánicos: 
ee sabido que el bacilo amilobácter reduce los nitratos, 
desprendiendo nitrógeno y  áun protóxido de nitrógeno: 
el mismo bacilo colérico determina reducciones de los 
nitratos, propiedad que por los demás debe ser común 
áotros muchos: las trasformaciones del sulfato dé cal 
en que son ricas algunas aguas (aguas selenitosas) en 
Bulfuro, se debe al heggiatoa alba, que incorpora el azufre 
Que está contenido en pequeños gránulos en las células; 
®1 género oscilaría  goza de las mismas propiedades. 
Planchud atribuye á las sulfurarías precitadas no sólo 
la trasformacion de los sulfatos en sulfures, sino tam- 
l>ieii el poder de sacar del yeso azufre nativo, y  las sul­
fatadas no serían otra cosa que un producto de su acti­
vidad.

El vibrio yugula toma probablemente el oxígeno del 
®gua en que nada, y  reduciendo las sales que allí se en­
cuentran disueltas y  muchas algas, las diatomeas por 
ejemplo, que vegetan libres, pero sumergidas en lim 
eguas marinas y  en las dulces y  puras, deben compor­
tarse de una manera idéntica. Pudieran multiplicarse 
les ejemplos á voluntad, y  es, por lo tanto, lógico el creer 
QUe tales reducciones ó descomposiciones se determi­
nan como una vez lo fueron por los microfitos con ob­
jeto de su nutrición.

Y no puede esto maravillarnos; las plantas en gene- 
avmqne haya excepciones, viven de materiales 

^orgánicos, tomando su alimento de los cuerpos mine- 
íales gaseosos ó disueltos que se encuentran en el aire 
y en el agua que bañan sus superficies. Descomponen 
®1 ácido carbónico y  el agua, fijando el carbono del uno 
y el hidrógeno de la otra, mientras toman el nitrógeno 
y_cl oxigeno directamente de la atmósfera y  también el 
iJitrógeno de los nitratos del suelo. Asi, pues, si las 
Pf̂ Qtas eligen de esta manera los elementos de que ne- 
ccaitan, no será absurdo pensar que los séres primordia- 

A que refiere su origen el inmenso reino vegetal 
®̂®gan un poder selectivo idéntico: tal carácter existe 

hoy en algunos proto-organismos que son, á mi 
Mcio, los legítimos descendientes de aquéllos; otros le 

conservado en parte, y  su acción se manifiesta con 
Preferencia sobre las sustancias orgánicas, y, por último, 

gunos pocos pueden probablemente reconquistar la 
^^hvidad primitiva, solamente cuando les faltan las 
'̂^Ddiciones ordinarias que les son propicias.
^08 microfitos primordiales, nacidos en las aguas,

Véase el número anterior.

ral.

gozaron probablemente de aquella motilidad que áun 
hoy vemos en muchas formas vegetantes en los líquidos, 
mientras que otras (bacillus aniJiracisJ no la poseen: con 
frecuencia el movimiento micróbico es doble, oscilato­
rio y  de traslación, y  so encuentra relacionado con la 
densidad de los medios nutritivos: el movimiento osci­
latorio fué el que primero debió manifestarse, y  piído 
favorecer la reducción y  cTescomposicion de los cuerpos 
inorgánicos ambientes; reunióse luégo, probablemente 
con el mismo objeto, el movimiento de traslación, y  
arabos deben considerarse como dc23endientes de causas 
físico-químicas.

Conocemos á algunos bacterios aerobios, los de la pu­
trefacción por ejemplo, que se acumulan á los bordes 
de los cubre-objetos y  conservan la motilidad que han 
perdido los que permanecieron en el centro; otros, in­
móviles de ordinario, van en l>usca del aire y de la luz: 
el bacterio fotométrico, según Engelmann, se mueve 
bajo la influencia de reducción de cierta intensidad. En 
otros términos, los actuales microfitos son capaces de 
apreciar la tensión del oxígeno; poseen, como dice V i 
net, un sentido nidimentario del oxígeno. Balbiani ha 
observado que los bacterios desarrollados en una gota 
de sangre se reúnen en torno de los glóbulos rojos para 
tomar el oxígeno, como se reúnen en torno de los grá­
nulos de clorófila (bacterios de la putrefacción) bajo la 
influencia de la luz. Estos movimientos pueden consi­
derarse como encaminados á un fin, lo cual supone una 
Organización del protoplasma entre ciertas incitaciones 
y  ciertos movimientos: estos fenómenos, que por su 
simplicidad son los primeros rudimentos de actos psí­
quicos que han adquirido en el hombre una gran com ­
plejidad y  perfección, fueron conquistados poco á poco 
por los microbios cuando se difundieron por los dife­
rentes medios en que hoy los vemos vivir.

La resistencia que los proto-organismos vegetales 
ofrecen á las acciones físicas y  químicas, aunque sean 
enérgicas; la vitalidad latente que guardan durante lar­
guísimo tiempo los esporos y  áun ciertos bacilos; la fa­
cilidad con que éstos se adaptan á medios diversos y 
áun á veces muy diferentes, son otros tantos caracteres 
que, descendiendo poco á poco por la escala de los orga­
nismos, los vemos irse marcando hasta que adquieren 
en los microbios su mayor grado de evidencia.

Se necesitan disoluciones de sublimado corrosivo, de 
sulfato de cobre, de ácido fénico, etc., bastante fuertes, 
si se tiene en cuenta la extraordinaria pequeñez de 
aquéllos, para destruir la potencia vital de los micro­
bios y  de los esporos; se necesita la acción prolongada de 
grandes temperaturas, que para los esporos la mayor 
parte de las veces son superiores á lOQo, si se quiere ven­
cer la actividad m icróbica; y  es una propiedad atávica 
que los proto-organismos actuales poseen en toda su 
pureza y  que era común y  poseían quizás en un grado 
mayor los microfitos primitivos, cuya vida se desenvol­
vió cuando la tierra tenía una temperatura mucho más 
elevada de la que tiene en la actualidad.

Es inútil recordar las investigaciones hechas en los 
lUtimos años con el doble objeto de determinar los efec­
tos de las sustancias tóxicas y délas temperaturas altas
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sobre los micro-organism os: esta acción varía relativa­
mente mucho; para los esporos es mínima, máxima 
para ciertos bacilos, aunque algunos, como el bacilo ter- 
mofilo, viva á más de 7Qo, como probó Miquel, y  otros 
muchos toleran temperaturas mayores de 40°.

Débese deducir, después de lo dicho sobre caracteres 
morfológicos y  fisiológicos de los microfitos, que éstos, 
confinados á los límites extremos de la vida vegetal, re­
flejan con bastante fidelidad su origen. Su extrema pe- 
queñez, su estructura, su forma sencillísima, su modo 
de alimentarse, reproducirse y  moverse,, la posibilidad 
de tener por mucho tiempo latente su vitalidad, la resis­
tencia que oponen á los agentes físico-químicos, están 
en relación con cuanto puede deducirse en el estado ac­
tual de la ciencia respecto á las formas primitivas. Ver­
dad es, y conviene repetirlo, que desde el indicio de la 
materia orgánica á la aparición de estas formas debie­
ron trascurrir larguísimos períodos y  pasar innumera­
bles fases, que ni áun en hipótesis nos es dado presu­
mir. Puede creerse, prescindiendo de la unidad Jisiológi- 
ca primitiva y de la formación de agregados de tal uni­
dad, que, como supone Spencer, las formas fueron pe­
queñas y  que no tuvieron estructura ni se diferenciaron 
sino por la acción desemejante de fuerzas incidentes, 
sin las que la diferenciación era imposible: luego la 
distinción de partes como la que existe en las células 
faltaba en un principio. Respecto á tales formas, de las 
que hoy sólo tenemos una pálida huella en las aglome­
raciones amiboideas, los microfitos actuales marcan un 
notable progreso, pero son el primer plazo que aparece 
demostrado á nuestros ojos.

Si han de interpretarse así los microfitos contempo­
ráneos, no es de extrañar que sus antepasados, engen­
drados en las aguas, creciesen á expensas de los medios 
vecinos, que no podían ser más que inorgánicos: por 
otra parte, este modo de nutrirse debía hacerse más 
fácil cuando se les trasmitía.

Después, cuando la materia orgánica se esparció, los 
microbios encontraron en ella un medio preferible de 
nutrición; la molécula orgánica, más compleja que la 
inorgánica, y  por tanto, más inestable que ésta, se 
prestaba mejor á las acciones disociadoras de los hon­
gos ínfimos, sin la necesidad de la intervención de 
fuerzas enérgicas.

Quizás el descenso lento, pero continuo, de la tem­
peratura, que no coadyuvaba ya como ántes á su ac­
ción sobre los cuerpos inorgánicos, fué otra causa que 
determinó su cambio selectivo. Y a ellos mismos, con 
sus progenitores viviendo y  multiplicándose en las 
aguas, han suministrado con sus restos el primer te­
rreno orgánico á sus propios sucesores, quienes de esta 
manera deben haber comenzado á modificar su propia 
aptitud, escogiendo los elementos de que necesitaban 
de las sustancias orgánicas muertas. Los actuales pató­
genos se derivan, á mi juicio, de los saprofitos, los que 
á su vez provinieron do un capostipito que vivió en 
las aguas.

Establecido por lentas sucesivas modificaciones el 
grupo de las algas, sus despojos aumentaron en las 
aguas el substrato nutritivo de los hongos inferiores.

quienes pasaron de allí sin gran dificultad á multipli­
carse sobre las algas vivas, con las cuales fueron poco 
á poco separándose de las aguas y acompañándolas er 
sus esfuerzos de adaptación á la vida aérea.

A  primera vista no parece natural este paso de las 
materias orgánicas muertas á las vivas : la molécula 
orgánica integrante de un tejido vivo ofrece mayor re­
sistencia á la fuerza que la quiere disgregar que la mis­
ma molécula cuando forma parte de un tejido muerto; 
pero cuando esta resistencia es inferior á la acción que 
obra sobre ella, poco importa si constituye ó no tejido 
vivo : tal energía era fuerte en un principio en los mi' 
ero-organismos cuando descomponían Jos cuerpos iu- 
orgánicos, áun los muy estables, como el agua y  cier­
tas sales más estables que las moléculas orgánicas me­
nos complejas. Debe creerse que este carácter biológiofl 
no lo perdieron, sino que lo i*etuvieron latente, podien­
do pasar de las sustancias vegetales muertas á las vi­
vas, como, según algunos, sucede hoy con las formas 
patógenas.

A l lento y continuo desarrollo de las algas y  otras 
plantas se debió la extensión de los hongos, que en­
contraban nuevo, variado y  propicio terreno, y hubie­
ron. de producirse modificaciones necesarias ensu cons­
titución orgánica, modificaciones que adquirieron cier­
ta estabilidad enfrente de las causas que obraban i)or 
largos períodos, inmutables y casi idénticas, y  que es­
tablecieron una evolución en estas mismas criptóga- 
mas; otros, influidos por las causas primitivas, ó alter­
nando los medios de nutrición inorgánicos y orgánicos, 
permanecieron en el estado rudimentario en que ve­
mos á los actuales microfitos.

No es de creer que los hongos escaparan á las 
del mundo biológico: se han adaptado á condiciones 
de existencia sencillísimas, que no cambiando en sus 
tanda han favorecido su difusión. Saporta y  Marioí 
acusan al parasitismo de haber detenido el desarroH* 
de los hongos, lo cual equivale á reconocer la influefl' 
d a  de la raotilidnd sustancial de las condiciones d* 
existencia. Por lo demás, áini los géneros que compe' 
nen las clases de los rizopodos y de los infusorios no t 
progresado, y  los tipos, por ejemplo, de las foraminíí®" 
ras de la época paleozódica, son casi idénticos á la es­
pecie actual; la detención de desarrollo no es, pues, u" 
hecho exclusivo á los vegetales y  al parasitismo.

La prodigiosa multiplicación de que están dotado* 
los organismos inferiores, hace su variación débil y  /e# 
sima, como con mucha sagacidad ha dicho la Sra. Mof 
chi hablairdo de los protistos de los músculos. La bre* 
vedad de la vida de estos séres, que, según cálculos d* 
Bordier, puede expresarse por la sucesión de 200 
raciones en setenta y cuatx*o horas, no permite á cftd* 
individuo el retener íntegros los caracteres que reúne'' 
por las condiciones mudables del ambiente, no son ^  
paces de asimilarlos, de hacerlos durables y trasmih ’̂ 
los á sus descendientes directos; son impresiones nie* 
mentáneas que siente el individuo, pero que casi se oj" 
vidan, y no quedan vestigios en las generaciones sucê ' 
vas sino cuando causas idénticas, como he tenido 
sion de decir, obran constantemento por muchos
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dos geológicos, los cuales vemos que son capaces de de­
terminar un progreso, siquiera sea lento, en los mismos 
hongos. Aquellas impresiones tienen, si es permitida 
la comparación, una analogía con lo que sucede cuando 
objetos luminosos impresionan rápidamente nuestras 
retinas y  cuya imágen, percibida confusamente, no re­
tenemos; de donde deduzco que la herencia se produce 
en razón inversa de la actividad productora de la espe­
cie, que equivale á decir en razón directa de la existen­
cia de los individuos que la componen.

Agréguese el hecho mencionado por Maggi, «que la 
mayor parte de los organismos inferiores, sustraídos á 
toda acción de lucha por la vida á causa de su extrema 
simplicidad, de su estructura y de sus condiciones bio­
lógicas, no han podido nunca progresar», y  «como en 
nuestra sociedad, por el hecho de ascender ciertos indi­
viduos dejan puesto á los que permanecen abajo y  allí 
se adaptan, así también en los otros séres vivos, los que 
no progresan se adaptan á su estado de inferioridad». 
Lo cual quiere decir que se ha efectuado una lucha por 
los organismos inferiores, puesto que mantenerse en un 
puesto fijo, sea ó no social, quiere decir luchar contra 
aquellas infiuencias que impulsan á todos los séres, 
grandes y  pequeños, plantas y  animales, influencias 
múltiples de naturaleza diversa que minan incesante­
mente la existencia, es decir, tienden á su eliminación 
de la naturaleza como sér individual ó colectivo; esta 
suma de acciones, necesaria á tal objeto, no será de se­
guro tan grande como la necesaria para adelantar y 
progresar; pero, pues existe gasto de fuerzas, existe 
lucha.

La supervivencia de los débiles se añade, pues, á la 
délos más aptos y  más fuertes: Maggi ha declarado 
implícitamente este fenómeno natural, que con admi­
rable maestría reveló Sergi: deduce éste que «ios débi­
les deben encontrar modo de adaptarse á las condicio 
Ues de existencia orgánicas y  sociales, para no ser con­
denados á una muerte cierta. Pero esta adaptación no 
puede estar ya en las condiciones normales, como acon­
tece con los fuertes, que ya por esto son aptos, sino que 
debe ser de ima manera inferior, como inferior es la 
condición de los débiles».

í'inalmente, ha contribuido, y  no poco, á la detención 
deí desarrollo de los hongos, como impropiamente se 
llama á su lenta evolución, la falta absoluta de ovula­
ción en las condiciones ordinarias de existencia, puesto 
9ue, como es sabido, sólo el huevo está considerado co- 
úio el principio de toda variación importante y  dura­
dera.

C.
(Se continuará.)

LOS CONG RE SO S D E  OGAÑO

u- r »

Congreso de Antropología crinünai.
( Del 12 al 17 de Ag-osto.)

■A-iites de entrar d reseñar el undécimo de los Con- 
Sresos que se han celelirado en esta inverosímil ciudad,

donde se han dado cita con motivo de la Exposición/ 
los sabios de todos los países, no sólo del viejo, sínoj *  ^
también dei nuevo mundo, cúmpleme decir á mis leo-' se .  ̂ r^\ 
tores que pienso dar hoy por terminada la pesadísima '
é ingrata labor que á estas tierras me trajo, remitien- 
do á esa para mí tan querida Redacción los artículos 
que me faltan para concluirla. Sólo siento que por ha­
berse prolongado tanto m i estancia en la capital fran­
cesa me sea imposible asistir á los Congresos de Ciru­
gía y  de Hidrología y  Climatología; pero dejo encarga­
da esa tarea, que no puede serle muy penosa, á mi 
compañero y amigo Dr. Blanch y Rico, recien llegado 
á ésta, á quien me unen lazos de amistad íntima y 
que es, como yo, colaborador apasionado de E l  S iglo  
M é d ic o . A hí van, pues, como conclusión las notas que 
he recogido respecto á los Congresos de Antropología cr i­
m inal, de M edicina legal, de M edicina veterinaria, de Oto­
logía y  L aringología  y  también del Congreso dentario.

El Congreso de Antropología crim inal se abrió con un 
discurso del renombrado César Lorabroso, catedrático 
de Medicina legal en la Universidad de Turin, sobre 
L a s  últimas investigaciones de Antropología criminal. Un 
filósofo griego probaba —  dijo — el movimiento andan­
do ; de igual modo la marcha siempre ascendente de 
los descubrimientos de la Antropología criminal prue­
ba mejor que nada su existencia. E l número de accesos 
de epilepsia larvada con conciencia casi completa se ha 
extendido por ios estudios genealógicos de las familias 
de epilépticos, por el atavismo criminal, tísico y  la des­
cendencia de padres viejos. Algunos casos de epilepsia 
sin ausencia del sentido moral, pero con eretismo, ex­
plican los criminales por pasión, como explican los 
santos eii la historia. El papel de la epilepsia se ex­
tiende mucho más todavía en la categoría de locos cri­
minales; sobre todo en los alcohólicos, los histéricos y 
en las psicopatías sexuales. En los cuadros de Esquirol 
se encuentra la epilepsia psíquica. En los criminales 
de ocasión, la sensibilidad no es tan obtusa como en 
los criminales natos, los reflejos ménos irregulares, las 
anomalías ménos frecuentes, sobre todo en el cráneo; 
pero se distinguen por algunos caracteres particulares, 
como, por ejemplo,"los cabellos más negros en los la­
drones domésticos. Cita las observaciones de Tenchini,
Erigerio, Marro y  Ottolenghi, que resumimos : en los 
criminales predomina el iris castaño, el azul en los la­
drones, así como la asimetría cromática y más á menu­
do el policromatismo. El daltonismo está en pequeña 
proporción y  la discromatopsia en la proporción de 1 - 3 
por 100 en los italianos. Predomina la emetropía apa­
rente. La agudeza visual está más desarrollada. La es­
cotadura nasal es un nuevo carácter de anomalía, atá- 
xico, del hombre criminal; es frecuente la irregularidad 
de la abertura nasal y  la desviación de los huesos na­
sales. En el vivo, nariz de los criminales rectilínea ú 
ondulosa, longitud media, más bien ancha, poco protu­
berante, á menudo separada. Olfato valuado en el os- 
mómetro á la esencia de clavo en soluciones diversas: 
inferior en los criminales, á veces ceguera olfatoria; en 
las mujeres criminales este sentido está ménos desarro­
llado que en los hombres criminales. Gusto evaluado
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con soluciones convenientes de estricnina, de sacarina 
y  de cloruro de sodio: ménos desarrollado en los crim i­
nales, inénos todavía en los criminales natos que en los 
de ocasión; ménos en las mujeres; á veces ceguera gus­
tativa. O ido: se cita las aptitudes notables desarrolla­
das por el sistema de aislamiento de los presos.

E l informe del Sr. Lombroso promovió una lucida 
discusión, en la que tomaron parte los Sres. Manou- 
vrier, Lacassagne, Ferri, Brouardel, Garofalo, etc.

EL Sr. Manouvrier leyó una comunicación sobre la 
Antropología jurídica y  la Antropología criminal. Bajo el 
nombre de Anfropotecnia dijo que debían reunirse todas 
las artes que tuviesen por objeto la dirección del hom ­
bre, es decir, la Medicina, la Higiene, la Moral, la Edu­
cación, el Derecho y  la Política. Todas estas artes de­
ben tender á hacerse ciencias de aplicación. A  la An­
tropología han pedido y continúan pidiendo estas artes 
las luces científicas que les son necesarias. La Antro­
pología jurídica, comprendiendo la criminal, no es otra 
cosa que la Antropología considerada en su aplicación 
posible al Derecho en general y  al Derecho criminal en 
particular.

El Sr. Lacassagne mostró su deseo de que la Antro­
pología criminal, ó séase la Medicina legal, se enseñe 
en todas las Facultades de Derecho, como ocurre ya en 
Italia. Asi lo acuerda el Congreso por unanimidad 
ménos dos votos.

El Sr. Stieldorff habla de las colonias penitenciarias; 
el Sr. Motet de la educación correccional de los ñiños. 
Sobre la existencia ó carencia de caracteres anatómicos en 
los criminales discutieron larga y  brillantemente los se­
ñores Manouvrier, Garofalo, Lombroso, Moleschott, 
Lacassagne y  Brouardel, adoptando por fin el Congreso 
los siguientes acuerdos : l .°  Que los Gobiernos faciliten 
A los médicos acceso en los manicomios. 2.o Que se 
ponga A disposición de los antropólogos los cadáveres 
de los ajusticiados.

El abogado de Turin Sr. Anfosso habla sobre lapo- 
sihilidad de hacer servir el método y  las instrucciones de la 
Antropología criminal á las investigaciones de la policía; el 
Sr. Coutagne sobre la influencia de las profesiones en la 
criminalidad; el Sr. Laschi, abogado, sobre el crimen po­
lítico desde el punto de vista de la Antropología ; el señor 
Grampietro sobre la responsabilidad moral y  criminal de 
los sordo-mudos en sus relaciones con la legislación; el se­
ñor Garofalo de la determinación jyor la Antropología cri­
minal de la clase de delincuentes á que pertenece un culpa­
ble. Los caracteres anatómicos del criminal deben com­
pletarse por la figura del criminal, que nos descubre su 
anomalía psíquica. E l autor cita los criterios del asesi­
nato propuestos por la criminalogía moderna. El cri­
minal está dotado de una naturaleza monstruosa, y  re­
conocida esta naturaleza, es preciso distinguir el asesi­
no nato, ó loco moral, del loco ó del epiléptico. En los 
casos de anomalía extrema, las mismas circunstancias 
del crimen son suficientes para descubrir la naturaleza 
del criminal; pero en los casos ménos evidentes se re­
quiere el exámen psicológico ó antropológico del crimi­
nal. Los caracteres antropológicos tienen especial im ­
portancia para el diagnóstico de Jos niños ó jóvenes

criminales. A  menudo el antropólogo reconoce en ellos 
los caracteres de la locura moral ó de la criminalidad 
innata. Se encuentra en ello.s la fisonomía típica del 
asesino; la mirada fría, ei ojo fijo, con algunas defor-j 
maciones craneanas muy marcadas; muy á menudo la 
longitud excesiva de la parte inferior del rostro, el 
prognatismo, la frente estrecha y  otros signos regresi-1 
vos; ó también anomalías atípicas tales como la pía- 
giocefalia y la escafocefalia, y  en los autores de atenta­
dos al pudor, el grosor de los labios. Tampoco es rara I
la analgesia. En lo moral, son la apatía y  el egoismol 
personificados. No es raro que se manifieste después 
una forma psicopática. En todo caso, no se trata de 
enajenación verdadera; se trata de un criminal nato,| 
epiléptico ó loco moral. El exámen físico puede hacer­
nos reconocer en el delincuente los caracteres impulsi­
vos que acusan como origen el alcoholismo, la herenciaj 
de padres borrachos, convulsionarios, locos ó epilépti­
cos. Esta clase de delincuentes forma el anillo éntrelos 
malhechores por instinto y  los delincuentes fortuitos ól 
profesionales. En el tipo impulsivo hay de ordinario 
ausencia de las anomalías regresivas del cráneo; no hay 
más que anomalías atípicas, como, por ejemplo, la he- 
miatrofia facial. Por el contrario, las anomalías nervio­
sas son más frecuentes. Los criminales impulsivos, ál 
medias enfermos, más peligrosos que los crirainalesi 
por accidente, deberían ser objeto de un tratamientol 
particular. A  menudo, en el caso de calumnia ó de se­
vicia, el delincuente está afecto de una neurosis histé-l 
rica. En los casos de heridas, de atentados al pudor ¿I 
de violación, es á menudo epiléptico ó alcohólico. El 
Derecho penal debería, por una legislación ilustradii,l 
tener más en cuenta la clasificación de los criminales.1 

El Sr. Ferri, catedrático de Derecho penal, diputadoj 
en el Parlamento italiano, hace una comunicación so 
bre las condiciones determinanles del crimen y su valor H 
lativo. La génesis natural del crimen resulta del codi 
curso de condiciones biológicas y  de medio, dualidai 
que reconoce la escuela criminal positivista, la cut 

■ añade á estos dos factores el factor físico y  admite qû l 
la génesis de todo crimen reconoce como causa original! 
los factores antropológicos ó personales, el factor físic' 
ó medio ambiente y  el factor social ó medio social! 
¿Cuál es el valor relativo de estos tres factores? ElcrH 
men no es el producto exclusivo del medio social, pne*l 
de cada 100 individuos que vivan en las mismas conl 
diciones de miseria, de abandono y  de ignorancia, 6C| 
no cometen crimen alguno, y  de los 40 restantes, 1̂ 
prefieren el suicidio al crimen, 5 se tornan locos y  5 Ŝl 
hacen mendigos ó vagabundos no peligrosos. En cad«| 
categoría de crímenes la influencia de las condiciouesj 
determinantes varia mucho, según las formas especia-j 
les de criminalidad. Los asesinatos, los atentados al| 
pudor, los incestos, los robos, son evidentemente ám® 
nudo la resultante del medio social, pero á menudi 
también esta influencia es menor en comparación 
los impulsos dados por la constitución personal (org¿j 
nica y psíquica); por ejemplo, en los robos con violeO'l 
cia y, sobre todo, en los asesinatos que tienen por obĵ ’J 
to el robo. Los factores antropológicos comprenden fa*̂
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tores psicológicos, anatómicos, fisiológicos. Respecto á 
las condiciones del medio físico, el Sr. Ferri ha demos 
trado con estadísticas francesas el aumento constante 
de los crímenes contra la propiedad en invierno y  en 
los años más fríos, pero el efecto entónces no es más 
que indirecto por razones sociales; el aumento de ase­
sinatos y  de crímenes contra el pudor en los meses y 
años de temperatura más elevada. La infiuencia de la 
electricidad atmosférica, del estado barométrico, del 
clima, de la ortografía, etc., es grande. El clima del 
Norte acusa mayor proporción de crímenes contra la 
propiedad, y el del Mediodía mayor contra las perso­
nas. Si no hubiese predisposiciones atóxicas, el hombre 
estaría á cubierto de la posibilidad de cometer un cri­
men tal como el asesinato que tiene el robo por objeto. 
Causa y efecto están íntimamente unidos, pues cada 
efecto es á su vez una causa, y  viceversa. Es la cues­
tión bizantina de la preexistencia del huevo ó de la 
gallina. Si la miseria es la causa de la ignorancia, la 
ignorancia se convierte en causa de la miseria, etc.; 
siendo fácil contestar á los que objetan que la propor­
ción de criminalidad en tal ó cual región no es efecto 
del medio físico ó de las condiciones biológicas, sino 
más bien de las condiciones sociales y sobre todo eco­
nómicas. Los efectos del medio social son evidentes, 
por ejemplo, en los atentados contra el pudor, por la 
gran cohabitación y  la promiscuidad de los sexos. A l­
gunos criminales están afectos de una especie de dalto­
nismo moral. El asesino dirá, por ejemplo : «Y o no he 
robado, yo soy un hombre honrado»; el ladrón dirá: 
«Yo no he matado, yo no soy asesino.» El loco crimi­
nal no debe ser excluido de la Antropología criminal, 
pues no es un loco común, sino un tipo antropológico 
que se parece al de los criminales cuerdos. Las conclu­
siones prácticas que de todo esto se deducen son : por 
una parte, el mejoramiento de las condiciones sociales 
como medio preventivo contra el crimen, y por otra, 
las medidas de eliminación perpétua ó temporal, según 
el reconocimiento de las condiciones biológicas que 
ejercen una influencia absoluta mayor ó menor ó más 
ó méuos curable.

Como á los demás informes hicieron á éste el honor 
de la discusión los más notables criminalistas.

Los Sres. Taverni y  Maguan leyeron un escrito sobre 
la infancia de los criminales en sus relaciones con la p r e ­
disposición natural al crim en, que discutieron los señores 
Larifol, Motet y Lombroso. E l Sr. Tarde hizo una co- 
uiunicacion sobre los anUgíws y  los nuevos fundam entos 
de la respoyisábilidail m oral;  q\ Sr. Semal otra sobre la 
liberación condicional; el Sr. Alvarez Taladrid (de Ma­
drid) otra sobre la crim inalidad en sus relaciones con la 
E tnografía ; el Sr. Van Hamel sobre él sistema celular 
desde él punto de vista de la biología y  de la sociología cri- 
^ninaleSj y, por fin, el Sr. Magitot presenta un tomo del 
Sr. Semal sobre la locíira y  el suicidio en las cárceles de 
Eélgica.

Por iniciativa del Sr. Garofalo acuerda el Congreso 
iionibrar una comisión permanente de tres antropólo­
gos, encargada de hacer una información — de cuyos 
resultados se dará cuenta en el próximo Congreso —

sobre cien criminales, cuando ménos, comparados con 
un número igual de hombres honrados.

Amancio R ico.-----
R E V I S T A  D E  M E D I C I N A

Progreso de la Medicina. — Sus venlajas. — Inconvenientes
de las exageraciones de lo moderno. — Tratamiento de la
tuberculóeie. — Profilaxia. — Higiene.
Sin que nadie tenga la audacia de negar el evidente pro­

greso de la Medicina, hay algunos que se empeñan en expo­
ner los peligros inherentes á tal progreso.

No á tal progreso, dicho sea en el estricto sentido de la 
palabra, sino á los trastornos que son obligada secuela de 
exageraciones más ó ménos prudentes y de disquisiciones 
teóricas, que casi nunca tienen sanción práctica.

En este sentido se informa un discurso leído por el doc­
tor aleman Leube en el último Congreso de Medicina inter­
na, celebrado en Wiesbaden, y del cual Congreso fuó pre­
sidente el doctor referido.

Ninguna rama de la Medicina interna — dice M. Leube — 
ha realizado tantos progresos en estos últimos años como la 
etiología. Débese este progreso en primer lugar á la evolu­
ción de la bacteriología y de la higiene, que durante estos 
próximos pasados tiempos han logrado adquirir posiciones 
ventajosas. A consecuencia de este innegable desarrollo, los 
Gobiernos se preocupan constantemente de la génesis y de 
la profilaxis de las enfermedades, y por lo mismo, el médico 
no se encuentra aislado al luchar contra ciertos peligros y  
al recomendar medidas determinadas, cuyo conocimiento 
ha llegado á propagarse basta las clases inferiores de la 
sociedad. La Medicina interna ha ganado mucho con los 
adelantos de la fisiología en el conocimiento del cambio de 
materias. Se explican mejor los trastornos ftmcionales del sis­
tema nervioso, después de que las consecuencias de una 
alimentación insuficiente de los nervios son más cono­
cidas.

Así, de un modo insensible ha ido ganando preponderan­
cia la etiología, para mejor comprender y denominar ciertos 
estados morbosos; pero nuestro general criterio, hasta aho­
ra fundado en la anatomía patológica, encuéntrase en peligro 
de abandonar terreno tan sólido, buscando la exclusiva di­
rección de la etiología. Tal revolución general de las bases 
déla Medicina interna no me parece en esta sazón ni con­
veniente, ni provechosa. La anatomía patológica nos facili­
ta ahora, en la mayoría de los casos, el más seguro punto de 
partida para el estudio y comprensión de la enfermedad, y es 
cosa de temer por la seguridad de los diagnósticos si conti­
núa generalizándose el hábito de abandonar el punto de vista 
anatómico.

Además de esto, el diagnóstico es el centro alrededor del 
cual gravita toda nuestra actividad, y ni la intención más 
pura ni el mayor entusiasmo de un médico pueden hacer 
olvidar el papel predominante del diagnóstico. La investiga­
ción instintiva de remedios especiales contra síntomas ais­
lados de una enfermedad, caracteriza la infancia de la Me­
dicina. Para descubrir los rasgos especiales que forman el 
cuadro de una enfermedad dada, hace falta concentrar sobre 
ella la atención y aplicar sin prejuicios los métodos de exá- 
men. Éstos se han multiplicado y perfeccionado en nuestro 
siglo de una manera extraordinaria. Primero el triunfo del 
diagnóstico por la auscultación y percusión; más tarde, el 
exámen microscópico y clínico de las secreciones y excre­
ciones, de la sangre, esputos y jugo gástrico, y en nuestros
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días los análisis bacteriológicos. Todo esto nos lia facilitado 
el conocimiento de gran número de enfermedades y el me­
dio de reconocerlas con seguridad mayor que la posible en 
otras épocas.

Considerémonos felices por vivir en nn tiempo durante 
el cual abundan los descubrimientos en los campos amplísi­
mos de la anatomía y de la biología patológicas, pero no nos 
olvidemos de los riesgos que corre el diagnóstico, riesgos 
que crecen lentamente á medida que se aumentan las que 
pudiéramos llamar filigranas de los métodos de eximen. 
Acostumbrados á ver lo esencial en el número de los deta­
lles, se ha hecho imposible distinguir lo importante de lo se­
cundario. Más aún. la confusión mayor y más cabal puede 
ser el resultado de esta incesante dilatación del campo del 
estudio. Si tomamos como ejemplo las enfermedades gástri­
cas, que se hallan, como suele decirse, á la órden del día, ¿no 
sucederá que la riqueza de detalles puede arrastrarnos á ver 
una enfermedad especial de la cavidad gástrica en cualquier 
perturbación de las secreciones ó de la actividad digestiva 
del órgano? Es indudable que, de la manera enunciada, aban­
donamos sin sentirlo el terreno definido de la anatomía pa­
tológica, para aventurarnos á través de las escabrosidades 
del diagnóstico funcional.

Como conclusión, echemos una ojeada rápida sobre la te­
rapéutica moderna. La Cirugía ha llegado á adquirir lugar 
muy importante en el tratamiento de las enfermedades in­
ternas; el tratamiento de las enfermedades de la laringe, del 
esófago, de la nariz, de la pleura, se ha convertido en esen­
cialmente quirúrgico; una gran parte de las enfermedades del 
abdómen tenidas por incurables, se consideran como de cu­
ración posible, gracias á la feliz iniciativa y al perfecciona­
miento de los métodos operatorios de los cirujanos.

Después, la higiene es la ciencia que tiene más particular 
influjo sobre la terapéutica moderna. La profilaxis de las 
enfermedades se ha trocado en más segura, y todo el conjun­
to de la vida social es, sin duda, más saludable hoy que en 
ninguna oti’a época anterior.

Por el contrario, para la terapéutica especial, el resultado 
de los estudios bacteriológicos no es de efectos tan eviden­
tes como los alcanzados por medio de la etiología y el diag­
nóstico. Cuando se descubrieron las causas esenciales de las 
enfermedades infecciosas, parecía conocido el modo do com­
batirlas; reducíase todo á investigar los medios capaces de 
destruir ó hiende debilitar á los micro-organismos patógenos. 
Este camino se ha aconsejado, pero aún no se han logrado 
lo» efectos terapéuticos conocidos, excepción hecha de al­
gunos descubrimientos debidos á la casualidad, tales como 
el uso del salicilato de sosa contra la poliartritis aguda.

Las conquistas teóricas no pueden ni deben aminorar el 
valor de la experiencia clínica, la cual, por el contrario, emi­
tirá siempre en asuntos de terapéutica el supremo juicio. 
Por lo tanto, la fisiología sola (siendo la que nos enseña los 
caracteres íntimos de las funciones en el organismo que 
sufre una enfermedad y la influencia de nuestra actividad 
terapéutica sobre sus funciones) es la que corrige nuestra 
manera de ver y nos indica el momento más preciso para 
intervenir.

Es digna de aplauso tal apreciación y muy justa la opi­
nión del papel importante que desempeña la fisiología; 
opinión ésta de Leube que, por cierto, contrasta con el me­
nosprecio y desden sistemáticos de más de uno de los clí­
nicos.

Después del descubrimiento de Koch en 1882, merced al 
cual quedó denunciado el agente infeccioso de la tuberculó- 
sis, cuya contagiosidad y virulencia so habían demostrado 
con los experimentos de Villeiniu, todos los terapeutas se

han dedicado á buscar agentes medicamentosos capaces de 
destruir al terrible bacilo y de evitar álos tísicos una muer­
te cierta.

Han encaminado- naturalmente sus estudios los citados 
terapeutas á las sustancias antisépticas, administradas, bien 
por las vías digestivas, bien por las respiratorias en inhala­
ciones.

Lépine y Trae hasta intentaron atacar directamente al 
bacilo en la caverna pulmonar, practicando para ello inyec­
ciones intraparenquimatosas en los pulmones tuberculi­
zados.

Desgraciadamente, todas estas tentativas fueron infructuo­
sas, y se intentó atacar al bacilo por otras dos distintas vías: 
la hipodérmica y la rectal. Há tiempo se notó que todas las 
sustancias llamadas microbicidaa no se toleraban del mismo 
modo por el tejido celular subcutáneo, y que solían algunas 
producir irritaciones. Sin embargo, gracias al descubrimien­
to de la vaselina líquida, debido á Albin Menniev (de Lyon), 
se ha llegado á introducir con verdadera impunidad bajo 
la piel medicamentos lo más irritantes, como el iodoformo, 
el ácido fénico, la creosota, el eucaliptus, etc.

Después, Ley ha indicado un nuevo vehículo para las sus­
tancias antiparasitarlas, y este vehículo era por lo común el 
formado con aceites vegetales esterilizados. El obstáculo 
de la intolerancia del tejido celular estaba vencido y se tra­
tó de obtener buenos resultados con las inyecciones hipodér- 
micas de sustancias microbicidas volátiles que, obrando sobre 
las lesiones pulmonares y sobre los microbios patógenos, se 
eliminaban después.

La creosota, que ha sido alabada y despreciada después en 
el tratamiento de la tuberculósis, parece producir buenos re­
sultados en la práctica del Dr. Gunbert (de Cannes), quien 
pretende curar los tísicos inyectándoles por el procedimien­
to subcutáneo 10 gramos de creosota, practicando estas in­
yecciones con algunos intervalos.

En lo referente á la introducción de medicamentos gaseo­
sos por la vía rectal, es el Dr. Bergeon (de Lyon) el que tal 
procedimiento ha preconizado en primer término, fundán­
dose para ello en que, según su parecer, los gases introdu­
cidos por el recto atravesaban el sistema de la vena porta 
y el hígado, eliminándose luégo por los pulmones.

El Dr. Bergeon ha ensayado el ácido carbónico, que inyec­
taba en el recto usando un aparato de su invención.

En 1855 se han hecho en el Hospital Cochin una serie de 
experimentos con el gas íicido fluorhídrico, cuyo poder an­
tibactérico ha sido comprobado por Hipólito Martin; el tal 
medicamento se ha usado ya por el Dr. Bergeon en el trata­
miento de la difteria. Son muchos los que han hecho la 
prueba de que se desprendan en un espacio vapores proce­
dentes de la descomposición de una sal de fluoruro de calcio 
con el ácido sulfúrico. Estos vapores de ácido fluorhídrico 
se diluyen en el espacio y quedan disueltos en el aire que 
respiran los enfermos. Los Dree. Seiler, García, Bergeon, 
Ilérard, han repetido estos experimentos, reconociendo al 
cabo que por tal medio se logra que la expectoración dismi­
nuya, pero no que se obtenga la curación.

Las inhalaciones de ácido sulfuroso, preconizadas por el 
Dr. Sollaud (de Cherbourg), no son más eficaces.

A pesar de todas las tentativas hechas con el objeto de des­
truir el bacilo de la tuberculosis y de lograr su curación, de­
bemos hoy reconocer su ineficacia y seguir considerando la 
higiene y la profilaxia como los mejores recursos que posee­
mos contra la terrible dolencia.

Preservar del contagio á los que estén predispuestos á la 
tuberculósis; someter á los ya atacados á ciertas condiciones 
higiénicas lo más favorables posible para que el organismo
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oponga resistencia al progreso de In enfermedad, tal debe ser 
el objeto del médico.

Hace falta pensar en que la alimentación no tenga como 
componente carne de animales tuberculosos, aunque esto 
rara vez ocurre; otro medio profiláctico muy importante es 
el del aislamiento de los tuberculosos. El médico tiene el de­
ber de oponerse enérgicamente á que cohabiten los esposos 
cuando alguno de ellos es tuberculoso.

Otro punto interesantísimo respecto de la profilaxis es el 
relativo á los esputos. No se debe prescindir de obligar á los 
tísicos que arrojen sus esputos en una escupidera especial, 
para que no se dejen sentir los males que ocasiona la dese­
cación de los tales esputos y el esparcimiento en la atmósfe­
ra de las secreciones desecadas.

Respecto de la higiene, las mayores recomendaciones 
deben hacerse en lo concerniente á la alimentación y al 
clima. Hace falta que el tísico conserve bien su estómago y 
que la digestión se haga perfectamente, para contrarrestar
las pérdidas morbosas con una buena nutrición. Como ali
mentes, carnes rojas, leche, manteca, grasas, etc. Ei abuso 
de las bebidas alcohólicas es pernicioso por comprometer las 
funciones del estómago.

Respecto del clima, se deben recomendar á los tuberculo­
sos países templados, donde no haya bruscos cambios de 
temperatura y donde el termómetro, áun en los inviernos 
más rigurosos, no baje de 1*2°.

Estos son, según nota de la clínica de Dujardin-Beauraetz, 
los recursos higiénicos más eficaces con que se cuenta para 
combatir la tuberculósis.

C. Y P.

REVISTA DE aiDROLOQIA, CLIMATOLOGIA E HIDROTERAPIA
ANALOGÍAS Y DIFERENCIAS

KXTBE LOS CARACTERES QUÍMICOS Y  FISIO - TERAPÉUTICOS 

DE LAS AGUAS MINERALES (1)

Sierro. — Este metal, por tantos conceptos apreciado, há­
llase en un estado de difusión extraordinario, y figura muy 
comunmente en todas las aguas; pero cuando su cantidad se 
hace perceptible, caracteriza á todo un grupo, llamado por 
esto de aguas ferruginosas. No necesitamos insistir en las 
aplicaciones médicas de los compuestos marciales, y sólo in­
dicaremos las combinaciones que el hierro efectúa en las 
aguas. Hállase generalmente combinado con el ácido carbó­
nico, formando bicarbonato ferroso, cuya sal ferrosa es la 
niejor para la terapéutica por ser su disolución muy perfec­
ta y su absorción más fácil que la de otros compuestos de 
hierro contenidos en aquéllas. El gas carbónico, casi siempre 
fin exceso en este caso, mantiene al hierro en estado de sal 
ferrosa, y  en este estado es como debe utilizarse terapéutica­
mente; pero uno de los caractéres químicos de las aguas fe­
rruginosas en su instabilidad, por escaparse á la atmósfera 
fin gas carbónico y actuar el oxígeno sobre el óxido ferroso, 
haciéndolo pasar i  férrico hidratado, como nos lo demues­
tra la siguiente ecuación:

2Fe"0 -i- O =  :^ -0»
ÓxidTféí^so. óxido férrico.

A este último se fijan 3 moléculas de agua generalmente, 
pudiendo representar en definitiva la formación del hidrato 
férrico en las aguas bicarbonatado* ferrosas, y, por tanto, su 
descomposición fundamenta^ del modo que indica esta nue- 
va ecuación:

(l) Véase el número anterior.

2 C 0 W ' 4 - O -h  3H-0 =  2C 0--h
Carbonato ferroso. Hidrato férrico.
De donde resulta que el hidrato férrico puede considerar­

se como formado por el óxido férrico unido á 3 moléculas 
de agua como acabamos de indicar y como esta última igual­
dad nos lo demuestra:

=  Fe’ O’  + 3 H ’ 0.
Hidrato férrico. Óxido férrico.

Tal es, efectivamente, la composición general que afecta 
el compuesto de hierro precipitado de las aguas ferrugi­
nosas.

La segunda forma que adopta el hierro en las aguas es la
sulfato ferroso (SO 'Fe"): casi siempre estas aguas son 

sulfatadas, y entre los sulfatos contenidos figura el ferroso, 
que da carácter principal al agua.

Sabido es que las piritas de hierro, que son un Usulfuro 
de hierro (FeS’ ), se oxidan en presencia del oxígeno húmedo 
y se convierten lentamente en sulfato ferroso, que aparece 
en eflorescencias que cubren la superficie de las piritas, como 
uno de nosotros lia tenido ocasión dp observarlo en una 
mina de hierro eu los alrededores de Solares; el agua disuel­
ve y arrastra la nueva sal formada, y queda constituida la 
variedad que nos ocupa. El sulfato ferroso expuesto al aire 
se trasforma en subsulfato férrico, según nos aclara esta 
ecuación; 2 S 0 W '- h O  =  Fe^O'-, 2S0\

Aunque más estables que las carbonatadas, vemos que 
también se alteran, y que las oxidaciones sucesivas y la pre­
sencia del agua conducen á la precipitación, más ó ménos 
tardía, pero segura, del hierro que contienen.

No tienen estas aguas la representación terapéutica de las 
anteriores, y por esto no son tan estimadas.

Por último, Berzelius había indicado la existencia del hie­
rro en algunas aguas, como en Porla (Suecia), donde encon­
tró por primera vez aquel metal unido á dos ácidos que él 
llamó crénico y apocrénico.

Creyó el gran químico citado que el óxido férrico hidrata­
do eu presencia de restos orgánicos, en mayor ó menor gra­
do de descomposición, de terrenos turbosos, etc., se reduce 
á óxido ferroso, que se combina con los ácidos orgánicos for­
mados en el seno de aquellos terrenos, originándose primero 
el crenato ferroso y luégo el apocrenato, también ferroso, 
por la Oxidación del ácido crénico, como demuestra esta 
ecuación;

2C‘ 20®H« l5*0 =  H-
Acido crénico. Ácido Agua.

apocrénico,

Tanto el crenato como el apocrenato ferroso son solubles 
en el agua; pero no tienen estabilidad indefinida, y conclu­
yen estas aguas, que son muy raras, también por precipitar 
BU metal del modo que dijimos anteriormente.

La cantidad de hierro, y por tanto de sales ferrosas conte­
nidas en las aguas reputadas ciinioamente como ferrugino­
sas, es siempre pequeña; oscila entre 1 ó 2 como míni­
mo y 40 ó 60 centigramos como máximo, siendo generalmen­
te, sobre todo en las bicarbonatadas, de 6 á 10 centigramos 
por litro, cantidad bien inferior á la suma de las demás sales 
contenidas en el agua, áun cuando nunca tienen las ferrugi­
nosas mineralizacion notable en cantidad. A pesar de este 
residuo débil de sal ferrosa que todos los análisis nos mues­
tran, y de estar, por tanto, químicamente en minoría el hie­
rro, la Terapéutica nos dice que por los resultados y efectos 
desarrollados sobre el organismo por estas aguas, el hierro 
es el elemento dominante; y dándole la importancia medici 
nal que realmente tiene, agrupa estas aguas con el nombre 
ÚQ ferruginosas, no porque el hierro sea el principal para o
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químico, á quien lo mismo le da un cuerpo que otro, pero sí 
es el más importante para el terapeuta, que sobre todos los 
reactivos de la Química ha de ensayar las aguas minerales, 
como todos los agentes de la Naturaleza con el reactivo liu- 
mano, que para el médico ha de ser siempre quien determi­
ne la última ó indispensable reacción que decida sobre el ca­
rácter hidrológico de un agua: ¿quiere decir esto que poda­
mos prescindir de la Química para la determinación clínico- 
terapéntica de las aguas naturales? De ninguna manera, y 
el presente trabajo tiende á demostrar la necesidad impres­
cindible de las investigaciones químicas, cuya importancia 
en Hidrología bosquejamos al principio de nuestras conside­
raciones, deseando por nuestra parte hacer resaltar la unión, 
tan frecuente como vamos viendo, entre el carácter químico 
y el terapéutico, ó por el contrario, los casos, como ahora 
sucede en las aguas ferruginosas, en que la Terapéutica da 
más importancia que la Química á un cuerpo determinado, 
por las razones que acabamos de aducir, y porque nunca de­
bemos confundir el criterio químico con el terapéutico.

Iodo. — Este cuerpo simple, sospechado por algún tiempo 
y demostrado luégo en las aguas, hállase en algunas en can­
tidad ponderable, es decir, en cantidad que pueda pesarse, 
existiendo en otras muchas en proporción infinitesimal. En 
las aguas en que se ha podido pesar combinado con el pota­
sio (KI); con el sodio (INa) y magnesio (Mgl®), así como 
también con el amonio (NH‘ I), como sucede en Cransac 
(Francia), uno de cuyos manantiales tiene hasta un centi­
gramo por litro de este ioduro, y, en fin, unido seguramente 
á las materias orgánicas (en las algas sobre todo) de muchas 
aguas; su cantidad oscila entre medio y 1 ó 2 miligramos, y 
1 hasta 5 ó 6 centigramos; tal ocurre en Saratoga Springs 
(Estados Unidos', que encierra 6 ceyüigramos por litro de 
ioduro de sodio, cantidad muy grande comparada con las ge­
neralmente determinadas con la balanza. En las aguas espa­
ñolas de Tona se indica en la cantidad de 5 centigramos por 
litro el mismo ioduro.

El iodo es siempre un elemento que, no sólo no puede 
perjudicar á la acción peculiar .de las aguas, sino que es, por 
el contrario, beneficioso; y aunque desgraciadamente su can­
tidad es tan pequeña como acabamos de ver, su presencia 
vonderahle, es decir, desde 1 ó 2 miligramos en adelante por 
litro, influye favoreciendo las acciones internas de las aguas, 
ya cloruradas, donde generalmente se encuentra, como cuer­
po tan afin y congénere del cloro, como el bromo, ya en las 
clorurado-sulfuradas, como tiene liigar en nuestras riquísi­
mas aguas de Archena, contribuyendo á los efectos propios 
de unas y de otras. Si la Naturaleza nos hubiera ofrecido los 
ioduros en las aguas minerales con alguna más prodigalidad, 
ciertamente que tendríamos una riqueza terapéutica incalcu­
lable; pues si á tan corta dosis contribuyen, aunque débil­
mente, á los resultados terapéuticos obtenidos, [ qué no sería 
si pudiéramos disponer tan sólo de algunos centigramos mas 
de ioduros en las aguas!

Litio. — Este metal alcalino, hallado por vez primera en 
las aguas por Berzelius, el ilustre químico ya citado, que ana- 
izando las de Carlsbad obtuvo por el fosfato amónico y ha­
ciendo hervir la solución fosfato de litio ó de litina, recono­
cible por todos sus caractéres; este metal, decimos, tiene una 
representación terapéutica de bastante importancia, hacien­
do resaltar su presencia en las combinaciones en que hasta 
ahora se le ha administrado farmacológicamente. En efecto; 
así como en el cloruro de sodio el cloro domina al sodio, se­
gún resulta de las experimentaciones efectuadas en los ani­
males, siendo, por tanto, la medicación que tenga por base 
aquel cloruro una medicación «lás cZorMroda que sódica, en 
el cloruro de litio ya no podemos decir lo mismo, y el metal

parece dominar al cloro, haciendo sensible, á pesar de su 
combinación con este enérgico metaloide, su presencia en el 
organismo. De aquí se ha deducido, no sin razón, que el pro 
totipo de los alcalinos es el metal que nos ocupa; parece 
efectivamente gozar de una energía mayor á igualdad de do­
sis que la correspondiente á los demás alcalinos; el ácido 
úrico es mejor disuelto, y los experimentos así lo confirman, 
con las sales de litina que con las mismas de potasa, y sn 
fácil absorción, áun á muy pequeñas dosis, ha sido demos­
trada con el espectrógrafo por Bence Jones, quien pudo con 
dicho aparato obtener en todos los tejidos el espectro carac­
terístico del litio.

Aun cuando la cantidad de litio contenido en las aguas es 
muy pequeña, pues no pasa de 1 á 2 miligramos á lo sumo 
(por litro), generalmente en forma de carbonato, y alguna 
vez de cloruro ó de silicato, apareciendo de ordinario en me­
nor proporción aún. basta el punto de no poderse descubrir 
su presencia más que con el espectroscopio; sin embargo de 
todo esto, su existencia en las aguas, y principalmente 
cuando acompaña á los bicarbonatos alcalinos, siempre ejer­
ce una acción que, por débil que sea, es real y efectiva, como 
la observación de Bence Jones citada nos demuestra, contri­
buyendo á los resultados de la medicación minero-termal 
alcalina.

Magnesio. — Este metal alcalino-térreo délos químicos se 
encuentra en la inmensa mayoría de las aguas, unas veces 
bajo la forma de carbonato soluble en un exceso de ácido 
carbónico, otras como cloruro y otras combinado con el gru­
po SO*, constituyendo el sulfato de magnesio, que forma, por 
su predominio químico y terapéutico á la par, una clase de 
aguas llamadas por esta razón sulfatadas magnésicas. En fin, 
el silicato de magnesio no ofrece, así como alguna otra sal 
magnésica que pudiera encontrarse, influencia alguna en el 
carácter terapéutico del agua.

No cabe duda de que bajo el punto de vista terapéutico 
hay aguas magnésicas, pudiendo obtener resultados con al­
gunas sales de este metal parecidos á los que obtenemos con 
las preparaciones farmacológicas del mismo. La Terapéutica 
nos dice que el magnesio y sus compuestos no son cuerpos 
activos considerados como compuestos de magnesio, y apar­
te de las acciones internas de las sales magnésicas, necesa­
rias en la sangre para las atenciones del tejido óseo princi­
palmente, la preponderancia de estas sales en las aguas mi­
nerales forma la base de la medicación hidroraineral purgan­
te, diferenciándose poco en realidad de las soluciones ordi­
narias y análogas de la Farmacología. Tal sucede con nues­
tra excelente agua de Loeches, cuya inmensa exportación 
prueba lo que acabamos de decir, áun cuando domina en 
ella el sulfato sódico; pero el razonamiento puede igualmen­
te aplicarse en este caso.

Nitrógeno. — Este metaloide figura en las aguas naturales 
todas, y su significación terapéutica es variable, según su 
estado libre ó combinado con otros cuerpos. En estado libre 
y de origen atmosférico principalmente, y también quizá ori­
ginado de las materias orgánicas situadas á mayor ó menor 
profundidad en ciertos terrenos, mineraliza muchas aguas; 
por lo cual, si fuéramos á atender tan sólo á la presencia de 
este cuerpo en aquéllas, el número de aguas nitrogenadas 
sería extraordinario. Pero en Hidrología médica, y, por tan­
to, con el criterio terapéutico, hemos de considerar á un agua 
natural como azoada cuando con una composición química 
muy sencilla, y con temperatura X , aparezca el ázoe libre en 
gran cantidad, de modo que podamos utilizar terapéuticamen­
te dicho gas, no porque ejerza acciones directas de energía me­
dicinal, pues sabido es que está privado de afinidades hasta 
ahora conocidas en nuestro organismo, sino porque de un
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modo indirecto, y favorecido por otras circunstancias, deter­
mina efectos de calma, de sedación, de disminución de los 
fenómenos irritafivos, en el sentido clásico de estas palabras, 
que presentan multitud de enfermos. En este sent’do puede 
admitirse, como nosotros admitimos, la clase den^wasniíro- 
genadas, clase no admitida por los hidrólogos extranjeros, 
pero que, en nuestro concepto, puede aceptarse cuando 
aquellas aguas cumplen con las condiciones apuntadas, como 
cumplen nuestros dos balnearios de Panticosa y Caldas de 
Oviedo. En las aguas de ambos manantiales hallamos, en 
efecto, una mineralizacion muy débil { de 9 á 22 centigramos 
en Panticosa y de 24 en Caldas) y un predominio químico del 
ázoe, unas veces acompañado dol gas carbónico y oxigeno, 
y otras del ácido sulfhídrico; todos estos gases se encuen­
tran libres y disueltos, y su desprendimiento determina uí- 
mósferas poco oxigenadas, excelentes en numerosos estados 
morbosos que no podemos ahora especificar. Y  aquí vemos 
nuevamente có.mo no basta el carácter químico de un agua 
para su determinación hidrológica, pues el nitrógeno se en­
cuentra en todas las aguas naturales, y, eiir embargo, no hay 
más que dos ó tres balnearios reputados como azoados, por­
que sólo ellos reúnen las condiciones dichas, podiendo ejer­
cer el ázoe las acciones indirectas, pero positivas, que ejerce 
en aquéllos. Y  no puede ser de otro modo desde el momen­
to en que el nitrógeno, compañero inseparable del oxígeno 
atmosférico, es el freno constante de este último en todos 
ios actos de combustión y respiración, y este mismo nitróge­
no, al reaparecer en las aguas privado de la casi total com­
pañía del oxígeno á causa de los numerosos cuerpos que so­
licitan á éste, ha de dotar á las mismas de donde se despren­
de en cantidad notable, como á las atmósferas formadas por 
aquéllas, de propiedades particulares que caracterizan tera­
péuticamente á unas y otras. De modo que vemos la sanción 
terapéutica, siempre absolutamente necesaria, sobre la san­
ción química. No insistiremos más en este asunto, que nos 
llevaría lejos de nuestro propósito, y concluiremos diciendo 
que el nitrógeno se encuentra también en las aguas combi­
nado con el oxígeno, liidrógeno y metales, formando nitritos 
y nitratos, unos originados en la atmósfera bajo la influen­
cia de las desccargas eléctricas, ya oscuras, ya brillantes, que 
constantemente tienen lugar en ella, dando lugar al nitrito 
amónico NO- (NH*) y nitrato de la misma base NO  ̂ (NH*), 
que, arrastrados por las aguas, quedan disueltos en ellas. 
Los terrenos superficiales ceden también á las aguas meteó- 
ricas pequeñas cantidades de nitratos de potasio, sodio, mag­
nesio y calcio, originados por la presencia de materias orgá­
nicas nitrogenadas y bases alcalinas ó térreas, más el oxíge­
no atmosférico. Todos estos nitratos, contenidos en mínimas 
porciones en las aguas, no tienen importancia terapéutica 
basta hoy demostrada, y sólo quedan como dato que la Quí­
mica nos da, pero del que no sacamos aplicación útil.

Por último, el nitrógeno forma parte de todas las materias 
orgánicas azoadas, tan numerosas y que nos es imposible el 
describir en este instante. Estas materias orgánicas y orga­
nizadas quizá ejerzan alguna acción particular en el modo 
de ser de algunas aguas, así como indudablemente ejercen 
influencia á veces decisiva en su composición química, y no 
tenernos más que recordar el origen de muchas aguas sulfu­
radas para convencernos de esto. No obstante estos cambios 
químicos, originados por las materias mencionadas, las aguas 
minerales siempre se caracterizan esencialmente por su com­
posición química; pues si un agua sulfatada se convierte en 
sulfurada, es evidente que cambiarán sus efectos en relación 
con el cambio quíinico en ellas efectuado, no ejerciendo bas­
ta boy aquellas materias por sí miamas acción fisiológica co- 
uocida en el sentido de acción curativa.

Oxígeno.— Al llegar á este cuerpo, de una importancia 
química incalculable, se nos ocurren consideraciones análo­
gas á las que hicimos en el párrafo del hidrógeno, al que 
remitimos ai lector, pues lo dicho acerí a de este último cuer­
po puede repetirse en gran parte aquí. Además de la forma­
ción del agua, base de todas las minerales, y del aire, cuyo 
principio vital constituye, como decían los primeros quími­
cos que le estudiaron, este cuerpo está en perpétua combina­
ción, y sus átomos son sin disputa los que más trabajo eje­
cutan en la mecánica qitímica del glubo. Entra el oxígeno en 
un número de combinaciones extraordinario, y es el cuerpo 
obligado ó imprescindible de la inmensa masa de séres que 
le respiran y le utilizan en las combustiones, que son el 
constante sosten de su vida. Y aquí vemos cómo nuestra 
madre Naturaleza verifica un colosal fenómeno de resulta­
dos tan admirables como trascendentales, pues mientras la 
hemoglobina de nuestra sangre absorbe con avidez el oxíge­
no, la clorófila del mundo vegetal, ayudada por Jos rayos del 
sol, es para nosotros una soberbia y poderosísima fábrica de 
dicho gas, que permite la estabilidad en la composición quí­
mica general de nuestra envoltura aérea. La influencia ejer­
cida por el oxígeno atmosférico sobre la composición de mu­
chas aguas ya sabemos es muy grande, y algunas de las 
trasformaciones que ejerce beneficiosas para la Terapéutica, 
como sucede en las aguas sulfurosas, que al oxidarse su azu­
fre y nacer los hiposulfltos y eulfltos alcalinos, crean nuevas 
aptitudes terapéuticas utiiizables, como los trabajos de Astrió 
y otros varios han demostrado. Otras aguas, al contrario, 
pierden mucho y nada ganan bajo el punto de vista medici­
nal; tal sucede á las ferruginosas, cuyas trasformaciones ya 
hemos visto y formulado, y sobre la que no insistimos.

El oxígeno por sí solo, y en las aguas minerales, no tiene 
importancia terapéutica, así como combinado la tiene inmen­
sa, pero no por él, sino por el nuevo aspecto que da á infini­
dad de sustancias en cuya composición entra; el carácter 
químico, pues, no está en armonía, respecto de este punto, 
con el terapéutico, y así como químicamente considerado es 
quizá el metaloide y cuerpo simple más importante de los 
conocidos, terapéuticamente pierde su autonomía, desapare­
ce su individualidad en las combinaciones, y casi siempre es 
el otro ó lOs otros cuerpos combinados con él los que hacen 
resaltar el carácter medicinal de que puedan estar dotados; 
así, por ejemplo, vemos en el arsénico, azufre, fósforo, po­
tasio, litio, sodio, etc , que al combinarse con el oxígeno 
hacen perder á éste su influencia, y decimos, por lo tanto, en 
sentido terapéutico, <compuestos de arsénico, de azufre, de 
fósforo», etc., y no decimos <compuestos de oxígeno», á pe­
sar de existir este cuerpo en las combinaciones dichas.

Para terminar lo que á este fundamental elemento se re­
fiere, indicaremos que forma parte de multitud de sustancias 
orgánicas y organizadas de las aguas, lo que nada tiene de 
extraño si recordamos que toda célula viva encierra en su 
seno los átomos del oxígeno, siendo uno de los cuatro ó 
seis elementos químicos á que podemos reducir, por medio 
del análisis elemental, la gran mayoría de las sustancias or­
gánicas.

Potasio. — Este metal, descubierto en el agua del mar por 
vez primera por Wollaston y Marcet, que dieron el procedi­
miento para diferenciar sus compuestos de los de sodio, con 
quienes se confundían hasta entónces, se encuentra muy co­
munmente en las aguas todas; nada tiene de particular su 
presencia en ellas, cuando pensamos lo frecuentes y abundan­
tes'que son las rocas que le contienen. Hállase el potasio 
combinado con el cloro, bromo y iodo, cuyos cuerpos hemos 
estudiado, limitándonos tan sólo á expresar aquí que en el 
cloruro, bromuro y ioduro de este metal conserva el potasio
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gran parte de su representación terapéutica, y al mismo 
tiempo, que salea de potasio son compuestos de doro, de bro­
mo y de iodo, sin que deje el potasio de influir en los actos 
fisiológicos, sobre todo cuando la dosis es muy alta; en cir­
cunstancias ordinarias, las sales indicadas pertenecen, no 
obstante, á las medicaciones clorurada, bromiirada y iodu- 
rada.

Hállase además el potasio combinado con el ácido carbó­
nico, y vemos la influencia de este metal, demostrada por 
experimentos directos, con el carbonato potásico, lo mismo 
que con el fosfato y sulfato. Todas estas sales potásicas pue­
den influir en los actos internos ejercidos por las aguas mi­
nerales, aunque débilmente, por ser su cantidad débil tam­
bién en la generalidad de aquéllas.

Sodio. — Unido muy comunmente al anterior, es el sodio 
el metal más importante de todos los contenidos en las aguas 
naturales; ningún otro puede compararse con él bajo el pun­
to de vista de la importancia terapéutica adquirida en las 
aguas, hasta el punto de que apenas hay grupo taxonómico 
que no contenga como principal representante un compues­
to sódico- En efecto, combinado con el azufre forma el wono- 
sulfuro de sodio (S" Na*), que caracteriza, como hemos visto, 
una clase de aguas, en las cuales es el azufre el dominante 
terapéutico. Unido al cloro forma el cloruro sódico (ClNa), 
que también caracteriza una clase de aguas, cuya represen­
tación principal pertenece al cloro, por más que aquí el me­
tal sea digno también de considerarse terapéuticamente. Con 
el bromo, iodo y flúor engendra bromuro, ioduro y Jiuoruro 
de sodio, cuya relativa importancia de los dos primeros ya 
hemos visto, y respecto del jiuoruro también diremos algo 
más adelante. En combinación con el ácido carbónico forma 
el bicarbonato de sodio, que caracteriza otra clase de aguas, 
y sobre el que ya expusimos lo suficiente en el lugar oportu 
no. En fin, con el ácido sulfúrico forma el sulfato de sodio, 
que igualmente caracteriza una clase de aguas.

Aun aparece el sodio unido químicamente á otros cuerpos, 
como el ácido fosfórico, silícico, bórico, etc., cuyas sales re­
sultantes no ofrecen al hidrólogo la importancia terapéutica 
que las ántes mencionadas.

Vemos, pues, que el sodio es el metal más difundido en 
las aguas minerales, y que, según expresión de los autores 
del Diccionario general de las mismas, en todas las clases de 
dichas aguas, las que tienen predominio sódico son las que 
representan los caractéres más marcados de clase, y son ade­
más las más activas.

No necesitamos insistir en la importancia de los compues­
tos de sodio eu nuestro organismo; tal estudio, bellísimo por 
cierto, dados los modernos trabajos experimentales de Arons- 
tein, Gutmaiin, Falk, Grandeau, Kemmerich, Forster, Loini- 
kowsky, Salkowsky, etc., etc., y otros muchos que no cita­
mos, trabajos iniciados por el inmortal Liebig, y relativos 
unos á la importancia de los alcalinos, y como tipo los com­
puestos sódicos en la sangre y la nutrición, con las variacio­
nes de productos quemados y eliminados en un tiempo dado; 
otros al papel del sodio en los diferentes tejidos y órganos, 
deducido de perseverantes y comparativos análisis; algunos, 
al envenenamiento crónico por el sodio, estudio interesante 
que puede darnos mucha luz en la difícil interpretación de 
las perturbaciones ocurridas con el abuso de las aguas sódi­
cas de mineralizacion fuerte; y, en fin, todos conviniendo en 
la grandísima influencia que este metal ejerce en los movi­
mientos íntimos, atómicos, de lodos los complicados actos del 
proceso nutritivo. Véase, pues, á qué serio tan larga como 
fecunda en consideraciones se presta el criterio químico 
aplicado en éste como en tantos casos á la Fisiología y Te­
rapéutica, sin cuyo primer criterio, que nos dice la importan­

cia química del sodio en las aguas, puesto que domina á to­
dos los demás metales contenidos en las mismas, no podría­
mos comprender los resultados que aquellas ciencias nos 
ensenan, y que con gran elocuencia demuestran hasta qué 
punto pueden obtenerse y se obtienen cambios en la nu­
trición por el uso racional y metódico de las aguas que es­
tudiamos.

(Se concluirá.)

P R E N S A  M E D I C A

EXTRANJERA : I. Raspamiento del útero en las endome- 
trítia. — II, Epilepsia procursiva. — III. Sobre la cafeína. 
— IV. Tratamiento de la ciática por la aplicación externa 
de la flor de azufre. — V. Acción terapéutica de la coroni- 
la en las afecciones cardíacas. — VI. Utilidad de las inyec­
ciones bipodérmicas de pilocarpina en la ambliopia alco­
hólica.

El Sr. Ricbelot ha comunicado á la Academia de Medicina 
de París el caso de una enferma en quien hace doce aflos se 
presentaron, después de su segundo embarazo, los síntomas 
déla endoraetrítis. Estos síntomas se acentuaron después 
de varios embarazos sucesivos, y cuando el Sr. Richelot fué 
llamado, en 1888, opinó que debía recurrirse al tratamiento 
quirúrgico de la metritis. Decidida la operación, comenzó por 
dilatar el útero durante unos días con tallos de laminaria 
iodoforinada; después raspó la mucosa con cierto vigor, y 
este raspamiento no cesó sino cuando la cucharilla extrajo 
partículas de tejido muscular. Dejóse aplicado en la cavidad 
uterina un lápiz de iodoformo.

Atendiendo á la antigüedad de la dolencia, creyó conve­
niente el Sr. Richelot disminuir el espesor del cuello, cuyo 
tejido esclerosado podía tener parte en los síntomas. Con 
tal objeto, hizo á derecha é izquierda una pequeña resección 
oblicua en cada uno de loe labios, respetando la mucosa del 
conducto cervical, para evitar la atresia ulterior. A los quince 
días la curación era completa.

El Sr. Riclielot se apoya en este hecho para emitir, relati­
vamente al tratamiento de la endometrítis, las siguientes 
consideraciones:

Las endometrítis cervicales recientes se mejoran y curan 
poco á poco con las curas antisépticas, el iodoformo, los 
cáusticos ligeros, el termo-cauterio. Las endometrítis del 
cuerpo, en las mismas condiciones de benignidad, ceden á la 
medicación intrauterina por el iodoformo, los embadurna- 
mientos iodados, etc. Pero si la mucosa uterina es asiento de 
una inflamación crónica, inveterada, con fungosidades, he­
morragias, supuraciones, entónces es preciso modificarla 
profundamente ó destruirla, y el raspamiento hace milagros; 
es el tratamiento por excelencia de la endometrítis rebelde.

Tratándose del cuello no sirve la cucharilla; es preciso 
refrescar y suturarlas desgarraduras laterales por el proce­
dimiento de Emmet, ó llevarse la mucosa afecta y reconsti­
tuir el hocico de tenca por el procedimiento de tíchrceder. 
Y  como los estados graves de la mucosa uterina coinciden 
muy á menudo con un cuello grueso en eversión, congestio­
nado, catarroso, ocurre muy á menudo que hay también ne­
cesidad de hacer en la misma sesión, después de dos ó tres 
días de dilatación, el raspamiento y la resección anaplástica 
del cuello. Se puede así curar seriamente, en un esp;mio de 
quince días como máximum, metritis que la Ginecología an­
tigua dejaba arrastrar meses y años, para no obtener muy á 
menudo sino pasajeros alivios.

Créese que el raspamiento no carece de peligros, pero esto 
es un error. Se puede bajar el útero, dilatarle, inciiidirle,
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ra sp a rle , s in  p ro v o ca r la  m á s  p e q u e ñ a  reacció n  feb ril. I.ioa 
acc id en tes  q u e  en  o tro s  tie m p o s  se a tr ib u ía n  a l s im p le  d es­
censo, so n  acc id e n te s  sé p tic o s  d eb idos á  la  p ic a d u ra  del 
cuello  con  in s tru m e n to s  su c io s, en  u n  m ed io  no d e s in ­
fectado.

P o r  ú ltim o , se  h a  d icho  q u e  n o  es s iem p re  eficaz el ra sp a ­
m ien to , lo cu a l d ep e n d e  d e  q u e  se  h a c e  m a l. E n  efecto , no  
b a s ta  d e s b a rb a r  la s  fu n g o sid ad es , sino  q u e  es preciso  d es­
t ru ir  la  m u co sa  e n  su  to ta lid a d  y  n o  te m e r  p o n e r  a l d e sc u ­
b ie rto  e l te jid o  m u scu la r, p u e s  la  cu ra  in tra u te r in a , em ba- 
d u rn a m ie n to  c reo so tad o , io do fo rm o , e tc ,, p o n e  á cu b ie rto  do 
lo s acc id en te s . A ñ ad am o s q u e  si h a y  q u e  t r a ta r  u n  cuello 
g rueso  es in su fic ien te  el ra sp a m ie n to ; la  o p erac ió n  e n  el 
cuello  p u e d e  s e r  la  p rin c ip a l y á  v eces la  ú n ica  co sa  q u e  d eb a  
h acerse . E n  o tro s  té rm in o s , n o  d eb em o s co n d u c irn o s  em ­
p íricam en te  d esd eñ an d o  el d iagnóstico .

I I
E l D r. L a d a m e  fo rm u la  la s  s ig u ien te s  conc lu sio n es so b re  

la  ep ilep s ia  p ro c u re iv a  e n  u n  escrito  q u e  h a  pub licado ;
1 .  a L a  ep ile p s ia  p ro c u rs iv a  es u n a  fo rm a  del raa l com i- 

cial, e n  la  cu a l el acceso  se  m a n ifie s ta  p o r  u n a  c a rre ra  im ­
p u ls iv a  h á c ia  d e la n te , aco m p a ñ a d a  o rd in a ria m e n te  de g ritos 
y  de p é rd id a  d e l co nocim ien to , ra ra  vez de u n a  a u ra .

2 . a E s ta  fo rm a  de la  e p ile p s ia  es la  p ro p ia  de la  in fan c ia  
y  d e  l a  ju v e n tu d .

3 .a L a  e p ile p s ia  p ro c u rs iv a  p u e d e  d u ra r  v a rio s  añ o s  áii- 
te s  de  iri'> ro rm arse  e n  ep ile p s ia  v u lg a r. E ii  e l m o m en to  de  
e s ta  tv .-sform acion  lo s acceso s p u e d e n  a l te rn a r  y rev es tir , 
o ra  u n a  fo rm a , o ra  o tra . P e ro  e s ta  tra s fo rin a c io n  o cu rre  
p ro n to  ó ta rd e  y  p u e d e  v e rifica rse  b ru sc a m e n te .

4 . a E s  im p o sib le  a c tu a lm e n te  p re c isa r  la  localización 
an a tó m ica  d e  e s ta  fo rm a  in fa n til de  la  ep ilep sia . N ad a  a u to ­
riza  á  c re e r  q u e  la cau sa  o rg á n ic a  de la  ep ile p s ia  p ro cu rsiv a  
sea  u n a  le s ió n  d e l cerebelo .

5 . a L a  e p ile p s ia  p ro c u rs iv a  p a rece  d e sa rro lla rse  de  p re ­
fe ren c ia  e n  lo s su je to s  q u e  tie n e n  u n a  g ro se ra  le s ió n  a n a tó ­
m ica d e  los ó rg an o s encefá licos. Sin em bargo , e s  p ro b a b le  
q u e  e s ta  fo rm a  de  la  e p ile p s ia , com o to d a s  la s  o tra s , p u ed a  
m a n ife s ta rse  s in  le s ió n  o rg á n ic a  ap rec iab le  e n  lo s cen tro s  
n e rv io so s.

6 . a L a  e p ile p s ia  p ro c u rs iv a  se  co m p lica  frecu en tem en te  
con lo c u ra  m o ra l.

E n  la  m a y o ría  de  loa casos, lo p rim ero  q u e  d e b e  h a ce rse  
es a p a r ta r  el n iñ o  d e  su  fam ilia , se p a ra r le  d e  su s  h erm an o s, 
es decir, a r ra n c a r le  a l m edio  fu n e s to  en  q u e  se  h a  m an ifes­
tad o  su  en fe rm ed ad . C o n v en d rá  colocarle  e n  u n  m edio favo­
ra b le  á  su  cu rac ión , p e ro  a q u í su rg en  las d ificu ltades. D e los 
estab lec im ien to s  d e s tin ad o s  á  la  in fan c ia , casi n o  iia y  uno  
que  sea  p ro p io  p a ra  e l tra ta m ie n to  rac io n a l de  e s ta  c lase  de  
en ferm ed ad es.

I I I
H é  a q u í la  acc ión  de  la  ca fe ín a , según  lo s S res. Sem m ola 

y M arcon i:
1.a L a  acción  b io lógica  d e  la  cafeína, e s tu d ia d a  e n  los 

an im ales, y  p rin c ip a lm e n te  e n  el perro , n o  p u ed o  d a r  com ­
p le ta  id e a  d e  to d a s  las ap licac iones te ra p é u tic a s  do que  es 
capaz, p rin c ip a lm e n te  p o rq u e  el p e rro  ofrece u n  ejem plo  do 
to le ran c ia  m u y  m arcad o  p a ra  e s te  rem ed io  y  la s  d o s is  con 
que  86 e x p e r im e n ta  so n  m u y  su p e rio re s  á la s  q u e  pu ed o  so ­
p o rta r  el h o m b re . E s  m uy  p ro b a b le  que  e sto  g u a rd e  re lac ión  
con e l m ay o r d esa rro llo  del s is tem a  n erv ioso , es decir, que  en  
lu g ar de re fe r ir  la s  dosis d e  ca fe ín a  em p lead as a l peso  del 
cuerpo  de! perro , h ay  q u e  te n e r  en  c u e n ta  la  re la c io n e n tre  el 
peso  d e l cu e rp o  y el del s is te m a  n e rv io so ; cu an to  m ay o r es 
e s ta  re lación , ta n to  n ien o r os la  m asa  n e rv io sa  so b re  la  que

d eb e  o b ra r la  cafe ína , y  en  su  consecuencia, la  dosis del m e d i­
cam en to  que  h a y  que  e m p le a r  se  e n c u e n tra  e n  ra z o n in v e rs a  
de  la  re lac ió n  e n tre  e l peso  del cu e rp o  y  el del eje c e reb ro ­
e sp in a l:  d e  su e r te  q u e  es p rec iso  re d u c ir  al m ónos á  u n  t e r ­
cio la  d o sis  d e  c a fe ín a  q u e  se  em p lee  e n  e l h o m b re , to m an d o  
p o r  p u n to  d e  p a r t id a  la s  d o sis  e m p lead as  e n  e l p e rro  ( to m a n ­
do p o r  b a s e  lo s  té rm in o s  m ed io s an a tó m ico s in d icad o s p o r  
C ollin).

2 . n- L a s  p e q u e ñ a s  d o sis  (d e  10 á  20 cen tig ram o s) d e  c a ­
fe ín a  in y e c ta d a s  en  e l te jid o  co n ju n tiv o  de  u n  p e rro  de 2 k i­
log ram os y  m ed io  n o  p ro d u cen  cam b io  se n s ib le  en  e l e s tad o  
d e  la  c ircu lac ió n  ( s i  se  e x c e p tú a  u n  p e q u e ñ o  au m en to  en  el 
n ú m ero  d e  p iílsac io n es c a rd ía c a s ) l  ligero  au m e n to  de 
frecu en c ia  e n  los a c to s  re sp ira to r io s , u n a  v iv ac id ad  n o ta b le , 
y , p o r fin, fav o recen  la  ex c rec ió n  de o rin a .

3. ft D osis u n  poco m á s  e le v a d a s  (40  cen tig ram o s), e n  la s  
m ism as c o n d ic io n e s  a n te rio re s  d e l an im al, p ro d u cen  u n  a u ­
m en to  d e  fre c u e n c ia  n o ta b le  e n  la s  p u lsac io n es  ca rd íacas  y 
e n  lo s ac to s  re sp ira to r io s , y  d ism in u c ió n  d e  la  p re s ió n  a r te ­
ria l. L a  v iv a c id a d  d e l a n im a l se co n v ie rte  e n  n o ta b le  ex c i­
tac ió n .

4. a L a s  d o sis  e lev ad as  h a s ta  1 g ram o  p ro d u c e n  u n a  in ­
q u ie tu d  g e n e ra l, a u m e n to  m u y  n o ta b le  d e l n ú m ero  de p u l­
sac iones ca rd íacas  y  d ism in u c ió n  de la  p re s ió n  a r te r ia l ;  p e ro  
poco  á  poco  á  e s ta  p r im e ra  acc ió n  sucede  la  d ism in u c ió n  de l 
n ú m e ro  d e  p u lsac io n es , e l a u m e n to  de la  p re s ió n  y  la  a m p li­
tu d  del s ís to le .

5 . a L a  acc ió n  d e  la  ca fe ín a  p o r  su ces ió n  de tiem p o  o b ra  
p r in c ip a lm e n te  y a n te  to d o  so b re  e l s is tem a  n erv ioso , el cu a l 
se  m u e s tra  y a  e x c ita d o  fu e r te m e n te  c u an d o  e l co razó n  no 
re v e la  n in g  n n  cam b io  m u y  se n s ib le  en  su  fu erza , y  si se  e x ­
c e p tú a  u n a  lig e ra  frecu en c ia , se  v e  que  el tra z a d o  card íaco  
e n  la s  ra n a s  se d e sen v u e lv e  s in  cam bios, m ie n tra s  q u e  el 
s is tem a  n e rv io so  e s tá  y a  ta n  e x c itad o  que  b a s ta  d a r  p e q u e ­
ñ o s  g o lpes e n  la  m e sa  p a r a  q n e  se  d e sa rro lle n  sacu d id as  
co n v u ls iv as . E n  la s  ra n a s  en v en en ad as  con ca fe ín a  y h e c h a s  
te tá n ic a s , s i  se  a b re  e l tó ra x  se  ve q u e  el co razón  se  c o n tra e  
á u n  casi n o rm alm en te . L o s e fe c to s  card íaco s so b rev ien en  
m ás ta rd e  con  d o s is  c re c ien te s  del m ed ic a m e n to ; de  su e r te  
q u e  la  ca fe ín a  n o  p u e d e  co locarse  e n  la  se rie  d e  los m ed ica ­
m en to s card íaco s p ro p ia m e n te  d ich o s , es decir, de  lo s que  
o b ra n  p rim itiv a m e n te  so b re  el co razón .

6 . *>- L a  ca fe ín a  o b ra  e x c ita n d o  el v ago  so lam en te  á  a lta s  
dosis. E s to  es m uy im p o r ta n te  d e s d e  el p u n to  de v is ta  clíni- 
n ico , y  d e m u e s tra  p e re n to r ia m e n te  q u e  p a ra  o b te n e r efectos 
ú tile s  e n  lo s p e río d o s  g ra v e s  d e  la s  e n fe rm ed ad es  ca rd íacas  
es p rec iso  a d m in is tra r la  á  g ra n d e s  d o sis , com o ind icó  y a  el 
Sr. H u c h a rd .

7 . ft L a  ca fe ín a  o b ra  so b re  el s is te m a  n erv ioso , ex c ita n d o  
fu e rte m e n te  el a p a ra to  re flec to r de  la  m éd u la  esp inal.

8 .  a L a  fib ra  m u sc u la r  e s tr ia d a  d e l co razó n  y  d e  lo s 
m úscu los v o lu n ta rio s  e s  e x c ita d a  p o r  la  ca fe ín a .

9 a A p a rte  de  las in d icac io n es te ra p é u tic a s  b ie n  conocidas 
d e  la  cafe ína  e n  las e n fe rm ed ad es  d e l co razón , el Sr. Serarao- 
le  la  h a  em p lead o  con  éx ito  en  to d o s  lo s ag o tam ien to s  n e r ­
v iosos ú  o tro s  d e só rd e n e s  q u e  se  re fie ren  á  la s  func iones del 
b u lbo . A sí e n  lo s é x ta s is  n e u ro -p a ra l í t ic o s ,  so b re  to d o  p u l­
m o n ares, la  acción  d e  la s  a l ta s  d o s is  d e  c a fe ín a  es capaz  de 
re a liz a r v e rd a d e ras  re su rre c c io n e s . T a m b ié n  d a  b u e n o s  r e ­
su ltad o s  e n  to d o s  lo s tra s to rn o s  fu n c io n a le s  do la  re s p ira ­
ción  y  de la  c ircu lac ió n  q u e  se  p re se n ta n  e n  el cu rso  do la s  
en fe rm ed ad es  in fecciosas, y , e n  g en e ra l, se  p u ed e  decir q u e  es 
m u y  ú til  en  todos los e s ta d o s  ad in ám ico s. P o r la s  m ism as 
razo n es e s tá  in d icad a  e u  lo s e s ta d o s  n e rv io so s q u e  s o b re ­
v ienen  d e  vez e n  cu an d o  e n  el c u rso  d e  la  v e rd a d e ra  d ia b e ­
te s  saca rin a , es decir, de  la  d ia b e te s  de  o rig en  ce reb ra l.
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I V
E l D r. M a ck o ck y  (d e P o s tc la m )  abistió  á  u n a  m u je r  que  

te n ía  lag rim eo  del ojo iz q u ie rd o , o casio n ad o  p o r  u n a  q u e ra ­
t i t is  superfic ia l. T en ía  a d e m á s  reu m a tism o  en  el lado  iz ­
q u ie rd o  d e l cu e rp o , con  irra d ia c io n es  a l cuello , h o m b ro  y 
cadera , cuyos d o lo re s  le im p e d ía n  el su eñ o . L a  a n tip ir in a  le 
p ro c u ra b a  u n  a liv io  m o m en tán eo , p e ro  n a d a  m ás . T ina  am i­
g a  le recom endó  q u e  e m p le a ra  la  flor d e  azu fre  en  ap lic a ­
ciones locales, y  h ac ién d o lo  a s í lo s do lo res d e sa p a rec ie ro n  al 
cabo  de  m ed ia  h o ra , d e já n d o le  d escan sa r. E sp o lv o re a b a  con 
azu fre  la  la n a  ó n a ta  y  se  la  ap lic a b a  a l s itio  d e l dolor.

E l D . L a a se r  c ita  ta m b ié n  a lg u n o s  caso s d e  cu rac ió n  de 
la  c iá tica  p o r  ese  m ed io . E n  u n o  d e  e llos, n i el am asam ien to , 
n i la  a n tip ir in a , n i la  a n tife b rin a , n i la  tre m e n tin a  a l in te rio r 
h a b ía n  d ado  r e s u l ta d o ; la s  in yecciones d e  m orfina  n o  lo 
d a b an  sin o  m o m e n tá n e a m e n te . E l ,Dr. L a a se r  ap licó  la  flor 
de  azu fre , y  la  re m is ió n  fu é  co n sid e rab le . E n  lo s dos d ías 
s ig u ie n te s  se  acen tu ó  la  cu rac ió n , p e ro  el en fe rm o  se  a u se n ­
tó  y  no fu é  p o s ib le  seg u irle  h a s ta  la  co m p le ta  cu ración .

L a s  in v estig ac io n es c lín icas  b a sa d a s  e n  lo s e x p e rim en to s  
fisiológicos del Sr. S ch lag d en h au ffen  h a n  conduc ido  á  los 
D res. S p illm an n  y  H a u s h a l te r  á  la s  conclusiones s igu ien tes, 
re la tiv a s  a l em p leo  del e x tra c to  d e  coronila (coronilla $cor- 
poides) ó d e  su  g lucósido  la  coronilina. E l e x tra c to  se  h a  a d ­
m in is tra d o  á  la  d o sis  de  1 ,50  g ra m o s  d ia rio s y  la  coronilina 
á  la  de  0,60 p a ra  o b te n e r  u n  efec to  v e rd a d e ram e n te  ú til; 
p e ro  con la  d o sis  d e  0 ,40 á  0,60 g ram o s p a ra  el ex tra c to  y  de 
0,20 á  0,30 p a ra  la  co ro n ilin a  se  o b tie n e  y a  u n a  acción  a p re ­
ciab le . £1 am a rg o r d e sa g ra d a b le  d e  e s ta s  p re p a ra c io n e s  d eb e  
h a c e r  p re fe r ir  su  em p leo  en  fo rm a  d e  p íld o ra s  ó e n  sellos. 
L a  co ro n ila  o b ra  p a r tic u la rm e n te  so b re  e l m iocard io  y  a u ­
m e n ta  la  en e rg ía  d e  su  c o n tra c til id a d ; a u m e n ta  ta m b ié n  la 
fu e rza  del p u lso  y  la  c a n tid a d  d e  la s  o rin as . E l m ed icam en ­
to  d e b e  a d m in is tra rse  t r e s  ó c u a tro  d ía s  segu idos y  su s jie n -  
d e rse  d esp u és, p a ra  v o lv er á  to m a rle  luégo  en  caso  de n ece ­
sid ad . H é  a q u í la s  conc lu sio n es de lo s a u to r e s :

1 . a ha. coronila p u e d e  co n s id e ra rse  com o u n  m ed icam en ­
to  card íaco  capaz  d e  m odificar en  sen tid o  fa v o ra b le  c ierto  
n ú m e ro  de s ín to m as , re s u lta d o  d e  la  fa lta  d e  e n e rg ía  del 
m iocard io .

2 . a L os efectos ú tile s , cu an d o  se p re se n ta n , siguen  rá p id a ­
m e n te  á la  ad m in is tra c ió n  del m ed icam en to , p e ro  cesan  en  
g ra n  p a r te  e n  cu an to  d e ja  d e  a d m in is tra rse .

L os e fec to s c o n sis ten  en  u n  a u m e n to  d e  a m p litu d  del 
p u lso , au m e n to  d e  la  d iu re s is , d ism in u c ió n  d e  lo s edem as, 
d ism inución  d e  la  d isp n ea .

4 . a L a  coronila p ie rd e  su  acción  e n  lo s casos e n  q u e  la  
d ig ita l h a  sido  ineficaz, es dec ir, cu an d o  e s tá  p ro fu n d a m e n ­
te  d eg en erad o  el m úscu lo  card íaco .

5 . a E n  to d o s  lo s caso s e n  q u e  e s  eficaz la  coronila, lo es 
ig u a lm en te  la  d ig ita l.

6 . a. L a  a d m in is tra c ió n  d e  la  coronila v a  seg u id a  en a lg u ­
n o s caso s de  vóm ito s y  d ia rre a .

V I
E n  la s  am b lio p ia s  a lco h ó lica  y  n ioo tín ica , la  p r im e ra  in ­

yección  eficaz es decir, la  q u e  p ro d u c e  su d a c ió n  y sa livación , 
d a  com o re su lta d o  —  d icen  lo s  S res. N uel y  L e p la t  — u n a  m e­
jo r ía  m u y  m a rc a d a  y  d u ra d e ra  de  la  v isión . S in  em bargo , en  
c ie rto s  casos, a u m e n ta d a  p rim e ro  p o r la  p ilo ca rp in a , au m en ­
ta  ta m b ié n  b a jo  la  in flu en c ia  d e l iodu ro  p o tásico .

Si e l tra ta m ie n to  p o r  la  p ilo ca rp in a  es im p ra c tic a b le  debe 
re c u rr irs e  a l io d u ro  p o tásico , q u e  d a  ig u a l re su lta d o  que

aq u é lla , con só lo  la  d ife ren c ia  de  q u e  ta rd a  m ás  tiem p o  en 
o b te n e rse  la  m ejo ría .

E l S r. S tad e rin i h a  e s tu d ia d o  ta m b ié n  la  acción  de  la s  i n ­
yecciones su b c u tá n e a s  d e  p ilo ca rp in a  e n  la  te ra p é u tic a  ocu ­
la r , y d educido  la s  s ig u ien te s  conc lusiones:

1 . '*' L a s  in y ecc io n es su b c u tá n e a s  d e  p ilo c a rp in a  so n  ú t i ­
le s  e n  v a ria s  e n fe rm ed ad es  in flam a to ria s  d e l o jo , s o b re to d o  
la s  que  so n  co n secu en c ia  del toxxm&tiavao (episclerítia, iritis, 
neuritis óptica idiopática) .

2. a C om baten  los e s ta d o s  in flam ato rio s  del ir is  y del cu e r­
p o  c ilia r  que  so b re v ie n e n  cuando , d esp u és  d e  la  ex tracc ió n  
d e  la  c a ta ra ta , q u e d a n  m a sa s  co rtica les en  la  c ám ara  a n te ­
rio r, y  fac ilitan  la  reab so rc ió n  de  e sto s  res id u o s.

3 . a P ro v o can  la  reab so rc ió n  d é la s  o p ac id ad es no o rg an i­
zad as del h u m o r  v itreo , so b re  to d o  cu an d o  e s ta s  o p acidades 
so n  consecuenc ia  d e  u n a  in filtrac ión  re c ien te . E s  la  in d ica ­
ción m ás ú til  del tra ta m ie n to  p o r la  p ilo ca rp in a .

4 . a E n  la s  fo rm as  d e  la  m io p ia  p ro g res iv a , e n  el d e sp re n ­
d im ien to  de la  re tin a , se  o b tien e  á  m en u d o  m ejo rías , pero  
n o  son  m ás q u e  tra n s ito r ia s .

5 . a Se em p lea  la s  in yecciones de  p ilo c a rp in a  con b uen  
re su lta d o  en  c ie rta s  fo rm as  de am b lio p ia  y  d e  am au ró s is  de  
n a tu ra le z a  d esco n o c id a , p ero  que  so n  p ro b a b le m e n te  con ­
secu en c ia  de d e só rd en es  d e  la  c ircu lac ión  seg u id o s de tr a s u ­
dac iones se ro sas  en  lo s c en tro s  sen sitiv o s.

D r . R . Sebbet.

PRESCRIPCIONES Y  FORMULAS

Tratamiento de las reglas demasiado abundantes.
( EHEINDSTADTER )

E rg o tin a  d ia liz a d a ...................... 10.00 g ram o s.
A gua d e s tila d a ............................. 70,00 __
G lice rin a ....................    20,00 __
A cido sa lic ílico ................................  0,20 __

M . s. a . — U n a  c u c h a ra d ita  d ilu id a  en  tre s  c u c h a ra d as  de 
agua , p a ra  in y e c ta r  e n  e l rec to  u n a  vez a l d ía , d e sp u és  de 
lav ad o  éste .

Tratamiento no operatorio de la fístula de ano.
( QÜTON )

N u n c a  d e b e  o p e ra rse  la s  f ís tu la s  q u e  so n  to le rab les.
E l tra ta m ie n to  no o p e ra to rio  co n sis te  e n  h a c e r  b lan d as  y 

reg u la re s  la s  d ep o sic io n es y  o b lig a to rio s  lo s cu idados de 
lim p ieza . E l e s tad o  g e n e ra l s e rá  o b je to  d e  u n  tra tam ien to  
re c o n s titu y e n te , q u e  c o n sis tirá  so b re  to d o  e n  el em pleo  del 
b ro m u ro  asoc iado  a l h ie r ro  com o en  la  fó rm u la  sigu ien te :

B ro m u ro  de  p o ta s io ................  10,00 g ram os.
E x tra c to  de h ie rro  am on iaca l. 0,50 —
J a ra b e  de co rteza  de n a ra n ja s  

a m a rg a s ......................................  100,00 —
U n a  c u c h a ra d a  p o r  m a ñ a n a  y  noclie .
L o s tóp icos se  ap lic a rá n  d esp u és  d e  d e feca r. H é  a q u í u n a  

b u e n a  fó rm u la  de s u p o s ito r io s :
lo d o fo rm o ........................................... 0,10 gram os.
E x tra c to  d e  b e lla d o n a ..................  0,02 __
M an teca  de c a cao ...........................  c. s.

P a r a  u n  su p o sito rio , q u e  se  a p lic a rá  d e sp u é s  de cad a  d e ­
p osic ión  y p o r  la  n o c h e  a l a co s ta rse .

Asociación de la cocaína al iodoformo.

P a ra  p re v e n ir  lo s do lo res q u e  o casio n an  á  veces la s  a p li­
cac io n es d e  iodofo rm o  e n  la  superfic ie  d e  la s  h e rid a s , se
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puede a so c ia r  á  e s te  a n tisé p tic o  la  cocaína, seg ú n  la  s ig u ien ­
te fó rm ula :

lo d o fo rm o  red u c id o  á  po lvo
m u y  fin o ....................................... 10 p a r te s .

C o caína  p u r a ................................... 0,30 g ram o s.
M ézclese c o n  cu id ad o , y  a ñ á d a se :

M e n to l ...............................................  0,40 g ram o s.
A lc o h o la tu ro  d e  espliego. . . . 20,00 —

P a ra  u so  e x te rn o .

Tratamiento de las vegetaciones sifilíticas.
( zbissl)

1.® Vegetaciones blandas —  E l S r. Z eissl p re fie re  á  la s  
lociones a lco h ó licas d e  su b lim ad o  e l em pleo  d e  la  p a s ta  de 
Pleick, a s í fo rm u la d a :

S u b lim a d o ...................
A lu m b re .......................
A lcan fo r........................
C arb o n a to  d e  p lom o. 
V inagre  d e  v ino . . .

i áá p a r te s  ig u a les e n  peso .

De e s te  m o d o  se  o b tie n e  u n a  m ezc la  con la  q u e  se e m b a ­
durna la s  su p erfic ie s  a fec tas  c u an d o  la s  vegetac iones so n  de 
m ediana co n sis te n c ia  y  se te m e  poco el ed e m a  lo ca l ó  la  sa ­
livación m ercu ria l.

2.0 Vegetaciones córneas. — E s te  p ro fe so r em p lea  la s  u n ­
ciones con  u n a  p o m a d a  a s í c o m p u e s ta :

lo d u ro  de a rsé n ic o ........................ 0,60 g ram os.
U n g ü e n to  g r is ................................  16,00 —

O b ie n :
A cido  a rse n io so .............................. 0,60 g ram o s.
U n g ü e n to  g r i s ...............................  15,00 —

H . s. a.
Se re p e tirá  la s  ap licac io n es dos ó t r e s  v eces a l d ía  p o r 

medio d e  una  to ru n d a  de  u a ta  que  se  d e ja rá  ap licad a .
S.

C U E R P O  DE SANIDAD M ILITAR

DESTINOS, ASCENSOS, ETC.

Dor re a l ó rd en  d e  26 d e  S e tiem b re  se  h a  conced ido  in g re ­
so en el C uerpo , con  e l em pleo  de  m édico  seg u n d o  en  el H o s ­
pital M ilita r d e  Sevilla , á  D . E s té b a n  G u tié rre z  d e l O lm o y 
de los R íos.

P o r re a l  ó rd e n  d e  ig u a l fe c h a  se  h a  conced ido  in g reso  en  
C uerpo, con  e l em p leo  de  m édico  seg u n d o  e n  e l H o sp ita l 

Militar d e  M adrid , á  D. F é lix  E c h e v a rría  y Ü gu ina .

Por re a l  ó rd e n  d e  id . id . se  h a  conced ido  in g reso  en  el 
Cuerpo, con e l em p leo  d e  m édico  seg u n d o  en  e l H o sp ita l 
A hitar d e  B a rce lo n a , á  D . L a u re n tin o  S a iaza r é H idalgo .

YARIEDADES

N I H I L  N O V U M  S U B  S O L E

d EL DESCOBEIMIENTO DE LA ANTISEPSIA EN LA ANTIGÜEDAD

ts ap li-  
ias , se

So cree h o y  p e r  la  g en e ra lid ad  que  la  a n tis e p s ia  y  la s  cu- 
•■ 8̂ a n tisép tica s  c o n s titu y e n  u n  d escu b rim ien to  m u y  recien- 

y la m ay o r g lo ria  d e  fines d e  n u e s tro  siglo. M as, d esen g a­
ñém onos, la  c a u sa  d e  la  su p u ra c ió n  y d e  la  in fección  de  las 
^otidas es conocida  d  ̂ le  la  an tig ü ed ad , é H ip ó c ra te s  se  nos

p re se n ta  u n a  vez m ás , n o  sólo com o e l p a d re  de  la  M edici­
n a , s in o  com o el p re d eceso r y  ém u lo  d e  P a s te a r  y de L is te r . 
S o b re  e s te  a su n to  h a  p u b licad o  e l D r. A n ag n o stak is , c a te ­
d rá tico  e n  la  U n iv e rs id a d  de  A ten as, u n  a rtícu lo  que  á  con ­
tin u ac ió n  e x tra c ta m o s .

N o  h a y  q u e  d u d arlo , d ice ; la  a n tise p s ia  e ra  conocida  y 
p ra c tic a d a  p o r  H ip ó c ra te s , G alen o , O ribasio , P a b lo  d e  E gi- 
n a , etc. L as m ism as p a la b ra s  q u e  e m p le a b a n  esto s  a u to re s  
so n  b u e n a  p ru e b a  d e  ello . V eam os si no.

H a b la n  esto s  a u to re s  de la  n e c e s id a d  d e  h e rv ir  p re v ia ­
m en te  el a g u a  p a ra  e s te riliza rla , d e  n o  em p le a r m á s  que  
co m p resas  y v en d as  lim p ias, de  la  n ec e s id a d  d e  la  b e m o s ta -  
s is  y de la  se q u ed ad  co m p le ta  de la s  h e r id a s  á n te s  de  re u n ir ­
ía s  — pues q u e  la  su p u ra c ió n  n o  p ro ced e  sin o  d e  la  p o d re ­
d u m b re  d e  la  sa n g re  y  de los líq u id o s d e rra m a d o s  — , del 
a seo  ó toilette d e l p e rito n eo  con v in o  ca lien te , e tc .

H é  a q u í la s  conc lusiones d e l d o c to r  a ten ien se , re sú m en  
d e l m é to d o  a n tisé p tic o  y a sép tico  d e  lo s an tig u o s:

C reo  — d ice — h a b e r  cum plido  m i p ro m esa . H e  p ro b ad o , 
con d o cu m en to s ju s tifica tiv o s, q u e  e l tra ta m ie n to  a n tisé p tic o  
id ead o  p o r H ip ó c ra te s  te n ía  e x p re sa m e n te  p o r  o b je to  o p o ­
n e rse  á  la  p o d red u m b re , y , p o r  ta n to , á  la  su p u rac ió n  d e  la s  
h e r id a s , q u irú rg icas  ó a c c id e n ta le s ;

Q ue los an tig u o s  u tiliz a b a n  p a ra  e s to  to d a s  la s  su s ta n c ia s  
a n tip ú tr id a s  d e  q u e  d isp o n ían , y to m a b a n  to d a s  la s  p re c a u ­
ciones a n tisé p tic a s , s in  e x c e p tu a r  el a g u a  e s te rilizad a ;

Q ue el tra ta m ie n to  a n tisé p tic o  n o  e ra  a rb itra r io , s in o  q u e  
seg u ían  e n  su  ap licac ió n  u n  o rd en  m etód ico , en señ ad o  p o r  
H ip ó c ra te s  e n  u n  tra ta d o  esp ec ia l, á  s a b e r :

1.0 C o h ib id a  co m p le tam en te  la  h e m o rra g ia , l a v a r l a  h e ­
r id a  con v ino  c a le n ta d o ; p a ra  la s  o p erac io n es o cu la res  r e ­
em p la z a r el v in o  p o r  u n a  lig era  so lu c ió n  de  sal.

2.0 S ecar la  h e r id a  con u n  c o m p resa  lim pia.
3.0 U n ta r  la  superfic ie  tra u m á tic a  con b re a  ó con u n a  

so lución  d e  co b re  m ezc lad a  con  su s ta n c ia s  a ro m á tic a s  y  
am arg as.

4.0 R e u n ir  lo s b o rd e s  d e  la  h e r id a  ( s u tu ra ,  etc .).
6 .0  E sp o lv o re a r la  con su s ta n c ia s  a n tisé p tic a s  (c o b re , 

a ro m a s , re s in a s , etc .),
6 " C u b rir  la  h e r id a  con u n  e m p las to  d e  b re a  ó con  u n  

ta fe tá n  d e  re s in a  y  de a sfa lto .
7.0 B a rn iz a r la s  p a r te s  in m e d ia ta s  con  ce ra to , á  fin  de 

s u s tra e r la s  d e l co n tac to  d e l a ire .
8.0 A p lica r c o m p resas  e m p a p a d a s  e n  v ino.
9.0 A se g u ra r  el to d o  con u n  v e n d a je  lim pio.
¿ N o  e ra  e s to  u n  método antiséptico, el m ism o  q u e  se  h a  

p erfecc io n ad o  e n  n u e s tro s  d ías g ra c ia s  a l in m en so  p rog reso  
d e  la  física  y  de  la  q u ím ica?

Q ueda, p u e s , p ro b a d o  — p a ra  lo s q u e  á u n  c reen  q u e  p a ra  
in ti tu la rs e  ó p re su m irse  sab io s  es p rec iso  n e g a r lo — q u e  la  
lec tu i a  d e  los a u to re s  a n tig u o s  p u e d e  se r  á  veces de g ra n  
p ro v e c h o  y  de n o  m e n o r u tilid ad ,

B. t R.

GACETA DE LA SALUD PUBLICA

Estado sanitario de Madrid.
Observaciones meteorológicas de la  semana.— A ltu ra  

b a ro m é tr ic a  m á x im a , 708,20; m ín im a , 698,92; te m p e ra ­
tu r a  m á x im a , 24°,4 ; m ín im a , 5o,2 ¡ v ie n to s  d o m in a n te s , 
SO „ OSO. y  N E .

H a n  e x p e r im e n ta d o  en  la  se m a n a  q u e  a c ab a  d e  te rm in a r  
n o ta b le  re c ru d e c im ie n to  la s  m an ifestac io n es re u m á tica s  a r ­
tic u la re s , p a r t ic u la rm e n te  e n  los su je to s  p re d isp u e s to s  a n te ­
r io rm e n te ; ta m b ié n  se  h a n  p re se n ta d o  e n  crecido  n ú m ero  
la s  n eu ra lg ia s  y  la s  m io d in ia s , a s í com o las  fieb res in te rm i-
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e n te s  d e  m a rc h a  fran ca . D el m ism o m odo se h a n  h e c h o  m ás 
f re c u e n te s  algunos e s ta d o s  feb rile s  re m ite n te s  con ten d en c ia  
ad in ám ica . L os en fe rm o s crónicos del ce n tro  c ircu la to rio  h a n  
com enzado  á  e m p eo ra r. E n  loe n iñ o s son  m ás frecu en tes  las 
an g in as , a lg u n as d e  e lla s  m em b ran o sas , a u n q u e  de  índo le  
ben ig n a .

C R O N I C A

M o r t a l i d a d  c o m p a r a d a  d e  l o s  n i ñ o s  e n  e l  p r i m e r  
a ñ o .  — E l  Sr. F o d a r  t r a ta  d e  d e m o s tra r  la  necesidad  d e  e n ­
se ñ a r á  la s  m u jeres  nociones de h ig iene, e s tu d ia n d o  la  m o r­
ta lid a d  h a b id a  en  el p rim e r año  de  la  v ida, y que  es m uy  
d ife re n te  según  lo s p a íse s , g u a rd a n d o  re lac ió n  con los cu i­
d ad o s  m á s  ó m énos in te lig e n te s  d ad o s  p o r  las n o d rizas  á lo s  
n iñ o s. H é  aqu í la e s ta d ís tic a  : de  1.000 n iñ o s nacidos vivos, 
m u eren  en  el p rim e r a ñ o :  en  N oruega, lOG,3 ; e n  Suecia, 
137,1; e n  In g la te r ra , 154; en  F ra n c ia , 1G9,1; en  P n is ia , 
217,7; e n  I ta lia , 220 ,1 ; eu  H u n g ría , 254; e n  A u stria , 258,2; 
en  B av iera , 317,1; e n  "iV urtem berg, 329.5.

E n  c u a n to  á  B a v ie ra  ad v ie rte  el Sr. F o d a r q u e  la  m o rta li­
d ad  en  e l p rim e r año  es m u y  d ife ren te  seg ú n  los d is tr ito s . 
E s  d e  406 en  la  A lta  B av ie ra , de  409 e n  la  S uav ia  (c u a tro  
veces m á s  que  en  N o ru eg a), m ie n tra s  q u e  sólo es de 187 en 
el P a la tin a d o  bávaro .

R e s r r e s o .  — H a  lleg ad o  á  e s ta  corte , d e sp u é s  de u n a  la r ­
ga p e rm a n e n c ia  en  P a r ís , consag rado , m ás que  a l e s tu d io  de 
la  E x p o sic ió n  U n iv e rsa l, a l d e  la s  clín icas, n u e s tro  ilu s trad o  
co lab o rad o r y  e s tim ad o  am igo  D r. Osío, q u ien  se  p ro p o n e  con- 
t in u a r .to d o s  los sá b a d o s  su s  co n fe ren cias  teó ric o -p rá .'t ic a s  
so b re  O fta lm ología .

H o n o r  a l  m é r i t o .  — P o r  re a l d ec re to , p u b licad o  en  la  
Gaceta d e l m iérco les ú ltim o , se  concede la  g ra n  cruz del M é­
r ito  m ili ta r  á n u e s tro  q u e rid o  y an tig u o  co lab o rad o r d o c to r
D. K am o u  H ern án d ez  P oggio , in sp e c to r  m éd ico  de seg u n d a  
clase.

A s c e n s o .  — H a  sid o  p ro m o v id o  á  su b in sp e c to r  m ódico 
de  p r im e ra  clase del C u erp o  d e  S an id ad  M ilita r el que  lo era  
de seg u n d a  D. Jo sé  N oriega.

E l  p s e u d o - f a r m a c é u t i c o . —A sí ti tu la  u n  a rtícu lo  n u e s ­
tro  co leg a  A  Fharmacia Portugueza, y d ice  de  loa a lqu ilones 
cosas com o ésta , que  d e jam o s en  p o rtu g u é s :

« E n tre  e s te s  á  q u e  m e  refiro , íigu ra in  em  p r im e iro - lo g a r , 
a  m ea  v e r, o ch am ad o  testa de ferro, is to  é, o p b a n n a c e u tic o  
que  v en d e  ó seu  n o m e e  a su a  d ig n id ad e  pro fisional a o  p r i-  
m eiro sarrafa(,:al que  Ib 'o  co m p ra  ra e n sa lm en te  m e d ia n te  u n s 
cob res m ise rav e is  e  d eg rad an te s . >

F a rm a c é u tic o s  que  se  v e n d e n  p o r  u n o s  cobres miserables 
y  degradantes. D e m an o  m a e s tra , com pañero .

R e t i r o .  — P o r re a l  d ecre to , p u b licad o  en  la  Gaceta 
ju ev es, se  d ispone  q u e  el in sp e c to r  m édico  de se g u n d a  clase 
D. R a m ó n  H e rn án d ez  y Poggio, d ire c to r-su b in sp e c to r  de 
S an id ad  M ilita r del d is tr ito  de A n d alucía , cese e n  d icho  
cargo y p a se  á  la  s itu ac ió n  de re tira d o , con el h a b e r  q u e  po r 
clasificación le co rre sp o n d a , con arreg lo  a l caso p rim e ro  del 
a r tíc u lo  32 d e  la  ley de 29 de N ov iem b re  de 1878.

P a sa , p u e s , á  la s itu ac ió n  d e  re tira d o  el d istin g u id o  m éd i­
co del C u e rp o  d e  S an id ad  M ilita r S r H ern án d ez  Poggio, que 
ta n to  b rillo  h a  d ado  al m ism o y que  ta n to  se  lia  desv e lad o  
p o r a u m e n ta r  su  p re s tig io  e n  to d a s  ocasiones. B ien  p u ed e  
se rv ir  el Sr. H e rn án d ez  Poggio de m odelo  y  e jem plo  de  celo, 
d e s in te ré s , la b o rio s id ad  y  a m o r al C u erp o  á  to d o s lo s jó v e ­
n es  q u e  p rin c ip ia n  á  h a c e r  h o y  su s a rm as  en  el m isino.

C u r s o  d e  G in e c o l o g í a .  — E l ilu s tra d o  m ódico D r. Cos- 
p ed a l T o m é ex p lic a rá  u n  cu rso  lib re  y g ra tu ito  de G inecolo­
g ía  en  el H o sp ita l de  la  P rin cesa  d e  e s ta  corte , em pezando  
el 16 d e l co rrien te , e n  la sigu ien te  fo rm a:

L u n e s , m iérco les y  v ie rn es, á  las ocho  y  m e d ia : P o lic lín i­
c a .— M artes , ju e v e s  y  sá b ad o s , á  la s  o n c e ; C on feren c ia  y 
o p erac io n es, in d is tin ta m e n te .

L a  in scrip c ió n  p u e d e  liacerse  en  las p o rte ría s  del H o s p i­
ta l de  la  P rin c e sa  y  F a c u lta d  d e  M edicina.

L a  l e c c i ó n  d e  A n a t o m í a .  — E l cé leb re  cuad ro  d e  R em - 
b ra iu lt  El profesor Rulp, ó la  Lección de Anatomia, b a  sido 
ad q u irid o  á g ra n  precio  p o r  el Sr. E llesw o rtli, del Art Institu­
to de  C hicago. U ltim a m e n te  p e rten ec ió  á  la  p r in c e sa ' de 
Sagan.

L a  C i r u g í a  e n  E g i p t o .  — E l  D r. C Io t-B ey , fundador 
d e  la  M edicina m o d e rn a  en  E g ip to , a d v ie rte  q u e  los hab i­
ta n te s  de  e s te  p a ís  re s is ten  a d m ira b le m e n te  la s  operaciones 
q u irú rg icas . U n . egipcio á q u ien  se  a m p u ta  e l m uslo , se 
s ie n ta  en  la  cam a á  la s  dos h o ra s  y  á  la s  se is no  p a re c e  sen­
t i r  y a  n ad a . U n a  m u je r  á  la  q u e  se  e x tirp a  un pech o , se  l e ­
v a n ta  y p a se a  a l d ía  s ig u ien te . E l shock o p e ra to rio  es en te ­
ra m e n te  desconocido . E s to s  h e c h o s  p u e d e n  ex p lica rse , por 
u n a  p a r te , p o r la  v id a  re g u la r  q u e  llev an  los egipcios, y  por 
o tra , p o r  su  resignación  ab so lu ta .

L o s su d an eses , p o r  el co n tra rio , su c u m b e n  m u y  fácilm en­
te . L a  su p u rac ió n , la  gan g ren a , la  necró sis , a p a re c en  en 
ellos f re c u e n te m e n te  d esp u és  de  la s  o p eraciones.

H e m o p t i s i s  d e  o r i g e n  e x t e r n o .  — L a  D ra . C arolina 
S ch u ltze  h a  p u b licad o  u n  curioso  caso  de  h e m o p tis is  ; tra tá ­
b a se  de  u n a  señ o ra  q u e  e sp u ta b a  sa n g re  p o r  te rc e ra  voz y 
q u e  h a b ía  e s tad o  sa n a  y b u e n a  h a s ta  que  se  d eco ró  su  h a ­
b itac ió n , en  la  q u e  p e rm a n e c ía  casi s iem p re , p o r  p re sc rip ­
ción fa c u lta tiv a , p a ra  e v ita r  u n  en friam ien to . N i la  auscu l­
tac ió n  n i la  p e rcu s ió n  rev e lab an  el o rigen  d e l m al. E n  la 
sa n g re  e x p u lsa d a  se  d is tin g u ían  finas pajuelas sem e ja n te s  á 
la  c rin  del caballo . P o r lo s d a to s  q u e  recogió  la  S ra . Scbult- 
ze d ed u jo  que  el o rig en  del m al e s ta b a  en  la s  p a re d e s  cu­
b ie r ta s  de  p ap e l de  re liev e , co lor m a rró n  g risáceo , fabricado 
con pelos de  c a b ra  y b o r ra  d e  la n a . E n  efecto , d esd e  que 
ab an d o n ó  la  en fe rm a  ese  cu arto  n o  h a  v u e lto  á  te n e r  n o ­
vedad .

L a  r a b i a  y  l a  d e n t i c i ó n . — Según el Sr. M alleville (de 
M arse lla ) , la  h id ro fo b ia  tien e  su  o rig en  en  la 'en fe rm e d a d  de 
los d ien tes , com o lo confirm a la  cu rac ió n  de  u n  su je to  o b te ­
n id a  á  consecuenc ia  de la  ex tracc ió n  d e  d ien tes  ca riad o s, et­
cétera.

E l Sr. M allev ille  p ro p o n e  á  P a s te u r  q u e  co ja  u n  p e rro  y 
p ra c tiq u e  en  un m o la r, en  am b o s la d o s  de  la  m and íbu la , 
u n a  p e rfo rac ió n  ó ca rie s  q u e  se  ap ro x im e  en  lo p o sib le  al 
n e rv io  d en ta rio , d e jan d o  u n a  cap a  d e  d e n tin a  e n tre  el nervio 
y la  p a r te  p e rfo rad a . A los dos ó t r e s  d ías  se  m an ifesta rían  
lo s s ín to m a s  de  la  h id ro fo b ia .

E n  u n a  p a lab ra , p a ra  d icho  señ o r la  ra b ia  n o  s e r ía  al p rin ­
cip io  m ás que  u n  v u lg a r m al de  m u e las , y  el v iru s  ráb ico  no 
te n d r ía  o tra  cau sa  q u e  la  com posición  an o rm a l de  la  saliva. 
E n  efecto , to d o  d ie n te  en ferm o e s tá  a fec tad o  de  v a ria s  espe­
cies de  m icrobios q u e  se  tra s fo rm a n  se g ú n  la s  ép o cas de la 
en fe rm ed ad .

D e o n t o l o g í a  m é d ic a .  — U n a  jó y e n  q u e  se rv ía  e n  la 
g ra n ja  de B illorgues, cerca  de R od ezX E ran cia), desapareció  
de su  casa  u n  dom ingo. Su cad á v e r en  descom posic ión  fuó 
h a lla d o  e n  el cam po  á  1 600 m e tro s  del s itio  en q u e  se la 
h a b ía  v isto  p o r ú ltim a  vez. S upúso  q u e  fn é  v io lad a  y  asesi­
n a d a  desp u és, y  se encarceló  á  cu a tro  ind iv iduos.

H a s ta  aq u í el c rim en  n o  tie n e  n a d a  de  p a rtic u la r . L o  cho­
can te  es que  ninguno de  los m éd icos d e  R odez se  p restó  á 
a u x ilia r  á  la  ju s tic ia , y h u b o  q u e  lla m a r á  o tro  d is ta n te  20 
k iló m etro s , po r la p o ten tís im a  razó n  d e  q u e  lo s honorarios 
su y o s no exceden  de  la  eno rm e su m a  de 3 francos.

¡ Ah I Si los p o b reo ilo s m éilicos e sp añ o le s  se a trev ie ran  á 
h a c e r  o tro  tan to , ¿ c u á n to  ta rd a r ía n  en  verse  p erseg u id o s por 
la  ju s tic ia , e llos q u e  tien en  u n  tí tu lo  que  le s  a u to riz a  para 
e je rc e r  libremente su  p ro fesió n ?

C a r c i n o m a s  u t e r i n o s .  — D e lo s 67 casos d e  e x tirp a ­
ción to ta l  del ú te ro  p o r  la  v ía  v ag in a l p ra c ticad o s  p o r el 
D r. K a lten b ach  (cu y a  o b ra  de  Ginecología operatoria p e rte ­
n ece  á n u e s tra  B iblioteca), sólo h a  te n id o  2 d e fan c io n es  en 
lu g a r del 22 p o r 100 q u e  es la p ro p o sic ió n  d e  la  m a y o ría  deloa 
o p e rad o res . D icho  señ o r a t r ib u y e la  excelencia  d e  su s  resu l­
tad o s , p rim ero  á q u e  c ie rra  la  cav id ad  p e rito n e a l d esp u és  de 
ex tirp a d o  el ú te ro , y  d esp u és p o rq u e  h u y e  d e  la s  ex a g e ra ­
c io n es d e l m é to d o  an tisép tico . M uch o s o p e ra d o re s  no se 
c o n te n ta n  con d es in fe c ta r  de a n te m a n o  la vag ina , lo s in s tru ­
m en to s  y su s m an o s m ie n tra s  d u ra  la  o p e rac ió n , sino  qus 
h acen  c o rre r p o r  el cam po  o p e ra to rio  so lu c io n es re la tiv a ­
m e n te  fu e rte s  y co n cen trad as  d e  líq u id o s an tisép tico s , lo 
cu a l p ro d u c e  in to x icac io n es m o rta le s  e n  m u ch o  m ay o r n u ­
m ero  de lo que  se cree , p u es  es to s  caso s n o  su e le n  publi­
carse.

MADRID: 18b9.- ENRIQUE TEODORO, IMPRESOR 
Amparo, 102, y Ronda do Valsncia. 8. 
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3ASDALLA DE FLATA
Exposición Universal, Barcelona, 1888

C A P S U L A S  
b R E O S O T A D A S >

k e l  D o c to r  F O  U E i n E I l l
— ----------

únicas premiadas
Ifn la  Expoticlon de Paria en 1878j

%
KXÍtASB LA BAHDA 
'  oabam ia  rinvADA,

P A R \ S -

-  CURAN CON SEGURIDAD 
todas Jas Afecciones pulmopareB

M ad rid : M .G arc ía , C ap e llan es , 1 d.®

HIERRO OUEVENNEWZ4
E l U n ic o  APSQ BtDO  p o r  la  ACADEMIA de M EDICINA de PARIS.

Desde 60 años, los médicos del mundo entero le consideran como el primero 
de los ferruginosos, & causa de su pnreza , de su poderosa actividad, 
de BU fa cilid a d  de adm in istración . Cura : ANEMIA, POBREZA de 

la SANGRE, PERDIDAS BLANCAS. etC.
Dosm POR D ía  : 1 i  2 mAdíilas de i-Alr» 6 2 ¿ 4 g rijaA i. — Oesco/>/iesa de lae imUaoionet im puras. 

Exigir el Sello de la “  U M O S  « íe s  f A H M l l C A S T S . »
I E S .  CENEVOIX, 14, R ué dea B e a u x -A rta , P A R IS  I

RALLE  ̂ Pábrica de Productos Químicos,
B i e b r i c h  s / R h i n ,  f u n d a d a  1 8 6 3 .  V r \ r \ A T  Nuevo Antiséptico inodoro y sin veneno: reemplaza al Yodofor- 1 U L / V JÍ j  mo en lodos sus empleos medicinales. Patente del imperio ale­mán D. R. V. .36130.A IVTT’ T U U D D  TIVT A Nuevo remedio contra la fiebre y excelente anli- A LN  1 1a  I j D I a IIN  A . neurálgico, para diferenciarlo de los productos de otro origen, los paquetes llevan etiquetas marcadas «Kalle’s Antifebrin », ha­biendo sido fabricado é introducido en el comercio primeramente por nosotros en la mayor y más absoluta pureza. — De venta: En todas las droguerías al por mayor, y eu las farmacias en embalaje de origen.

A C A D E M I A  d e  MEOíCfNA de PAR/S (8, S2 y 29 de Enero de 1889)

ESTROFANTUScaulloÑ
A 1 m il"  de extracto  norm al (C on tien en  Í/IO mil*' da estro/antinn  

unida a l p rin cip io  d iu rético  y  e iroa  prinoipioa útüea  dal eatrotantuB).
Con estos granulos se han hecho las experiencias discutidas en la Academia de 

Medicina de Pari.s, en Enero de 1889, las que han demostrado que en dosis de 
9.3 ó 4 por día, producen una d ln rctls  pronta, reaniman el eoranon debilitado, 
atenúan ó hacen desaparecer los síntomas de la A a iito iia , la D ltpn ea , 
la Opresión, el Sdem a, los accesos de A ngina  de P eclio , etc.

e o n t í a e s t s t  IsT go tiem p o  t a  e s o  t í a  ía c o a r e t t í e n ít ,  p a t s  n o  t t  e n m a t a . .

PAR IS , 3, B ou la va rS  8i> M a r t in ,  y  en  to d a s  la s  b u s s a t  F a rm a o la i,  d onde  so h a lla rá n  ta m b ié n

iM GRANULOS DE CATILLON il/10niligr.deESTROFANTÍNA> tóbidi del Corma 

Exljisss loi Terdiderei Griniloi de Catilloo. — ÉTitsate Ui inltieiODes mis 6 meoos lotlrsi.
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TODOS MIS INSTRUMENTOS 
LLEVAN M I FIRMA i

DEPOSITARIO EN RADEID:
S res. H ijo s  deJB asabé , C árm en , 21. 

e n  c u y a  c a s a  h a d a r á n  l o s  S r e s .  M é d ic o s  
p r o s p e c t o s  e x p l i c a t i v o s .

VÍHTA POR MAYOR :
LEON BLOCH, i, roe de l'EntrepM, PARIS
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I lülSlONES DE ACEITE PERO
DE HIGADO DE BACALAO

DEL DE. EICAEDO QAECERA CASTILLO, 10, MA0DALEÑA, 10, MADEID
Las que se preparan en esta farmacia desde hace seis años, conservan siempre la misma consistencia, 

tienen buen sabor, llevan un 75 por 100 de aceite puro de hígado de bacalao, y resultan más agradables y 
baratas que todas las conocidas. La del núm. 1 lleva hipofosfitos y maltina; la del núm. 2, ioduro de hie­
rro inalterable y  quina, y la del núm. 3, fosfa to  de cal soluble, creosota de haya y iodoformo^ muy usada 
en los enfermos débiles, catarrosos y con diátesis tuberculosa.

Además de estos tres números, preparamos cuantas fórmulas se nos encarguen, y despachamos también 
el aceite de Jdgado de bacalao puro á 2 pesetas el medio kilo, mucho más barato que en las droguerías.

FMCIA! LABORATORIO QUICO DE M. GOlZ DEL CASTILLO
Premlajo con Medalla de Oro en la Exposición ünlTersal de Barcelona, 1888

POR TODOS SUS PEPTONATOS, ELIXIRES, SOLUCIONES Y GRÁNULOS
Los más rápidos, seguros y  ejicaces, según dictámen de la Real Academia de Medicina y  Cirugía, cuya eficacia é inmensos resul­

tados en los hospitales de esta capital, Madrid y  Buenos Aires. Dice asi la ilustre Real Academia detados han sido comprot 
Barcelona:

E L I X I R P E P T O N A T O  D E  H I E R R O  « C A S T I L L O »
Es de u n  g ra to  sa b o r, p o r  c u y a  ra z ó n  p u e d e  a d m in is tra rse  á los n iñ o s y  au n  á la s  p e rso n as  de m á s  su sc e p tib le  pa ladar; 

no  p ro d u c e  as tricc ió n  n i cólico e n  el a p a ra to  g a s lro - in le s tin a l, com o sucede  c u an d o  se em p lean  o tro s  p re p a ra d o s  ferrug inosos.
Los fen ó m en o s co n secu tiv o s  no la rd a n  m u ch o s d ías  e n  m a n ife s ta rs e ; de  m odo q u e  en su je to s  an ém ico s  ó m uy  em p o b re ­

cidos por e l desgaste  o rg án ico , se  n o ta n  au m e n to  d e  co lo ración  en  las m ucosas, m ay o r tensión  a r te r ia ! ,  y  o tro s  fenóm enos 
q n e  n o  d e jan  lu g a r á d u d a  de los in m e n so s  re su lta d o s  del E lix ir ; obra  com o v e rd a d e ro  eupépíico, n o tán d o se  d esd e  los p r i ­
m ero s  d ias  el a u m e n to  d e  ap e tito , q u e  au x ilia  m ucho  á la acc ión  m ed icam en tosa .

Cada cu ch a ra d a  c o n tie n e  0 , t0  p ep to n a lo  d e  h ie rro : p a ra  to m a r tre s  c u c h a ra d a s  a l d ía , u n a  a n te s  de  cada com ida.
S o l u c i ó n  d e  p e p t o n a t o  a m ó n i c o  h i d r a r g í r i c o  « C a s t i l l o » ;  p a ra  iu y ecc io n cs  h íp o d é rm ic a s : cada  g ran o  de  esta so lu c ió n  co n tien e  0 ,0¿ de  sa l (nnu in y ecc ió n  d iaria}.
G r á n u l o a  d e  p e p t o n a t o  a m ó n i c o  h i d r a r g i r í o o  « C a s t i l l o » :  cada g rá n u lo  co n tien e  0,01 d e  sa l; p a ra  lo m a r c in c o  g rán u lo s  al d ía .
E l  p ep to n a to  am ón ico  h id ra rg ír ic o  «CASTILLO», tan to  e n  la  form a de so lución  com o d e  g ránu los, t ie n e  su  p r in c ip a l uso 

e n  lo s p erio d o s se c u n d a rio s  y te rc ia rio s  d e  la sifitis, cu y o s  p ro g reso s co n tien e  in m e d ia ta m e n te , lleg an d o  e n  pocos d ías  á la 
m ás co m pleta  cu rac ió n  cosa q u e  ño h a b ía  podido  co n seg u irse  an te s  del d e sc u b rim ie n to  de  ta n  p rodig ioso  p re p a rad o , según  
se  a c re d ita  en  la p rác tica s  de  e m in e n te s  e sp ec ia lis ta s  acad ém ico s y p u ed e  a firm ar d e  los e x p e rim e n to s  e fec tu ad o s e s ta  Real 
A cadem ia de M edicina y  C irugía .

S o l u c i ó n  d e  p e p t o n a t o  d e  q u i n i n a  « C a s t i l l o » ,  p a ra  in y ecc io n es h ip o d é rm ic a s : cada g ran o  de so lución  con tiene 0,20 de sa l.
G r á n u l o s  d e  p e p t o n a t o  d e  q u i n i n a  « C a s t i l l o » :  cada  g rá n u lo  co n tien e  0,0B de  sal.
El p ep to n a to  q u in in a  C astillo, ba jo  e s ta s  dos form as de Solución y  G ránu los, tie n e n  u n  v a lo r in a p re c ia b le  en  to d a  clase 

d e  es tad o s  fe b rile s  y  m u y  e sp ec ia lm en te  en  las afeccio nes d e  o rigen  palúdico, e n  la s  n eu ra lg ia s  y  los caso s d e  sep ticem ia  y 
e n  g en e ra l en  todos lo s casos en  q u e  e s tán  in d ic a d a s  la s  sa les de  q u in in a , s iendo  m u y  su p e rio r  e l p ep to n a to  de  q u in in a  p o r
su  g ra n  so lu b ilid ad  y  absorc ión  y  ráp id o s  resu ltad o s.

G r á n u l o s  d e  p e p t o n a t o  d e  b i s m u t o  « C a s t i l l o » ,  d e  0,10 de sal p o r g rán u lo . Han sid o  a d m in is tra d o s  en  enferm osq u e  p ad ec ían  d ia rre a s  c a ta r ra le s ;  los re su lta d o s  te rap éu tico s  h an  sido casi in m ed ia to s .
E l i x i r  d e  p e p t o - f o s f a t o  d e  c a l  « C a s t i l l o » :  tre s  c u c h a ra d a s  al d ía . En d iv e rso s  en fe rm o s h a  podido e n sa y a r  e l 

E líx ir e s ta  A cadem ia , o b se rv a n d o  m agníficos re su lta d o s  e n  a feccio nes escro fu lo sas  q u e  ra d ic a n  e n  lo s h u eso s y cu b ie rta  p e ­rio stio .
V.o B .o— El p re s id e n te , Bartolomé Robert. — El s e c re ta rio  p e rp é tu o , Luis Suñé.

E L I X I R  M O R R H Ü O L  « C A S T I L L O »
La ilu s tre  A cadem ia M édico-F arm aceú tica , d o n d e  ha sido  p re s e n la d o e l E lix ir y g ra je a s  M orrhuol p re p a ra d a s  p o r M. G. del 

C astillo  p a ra  su  e s tu d io , e s ta  docta  co rp o rac ió n  ha em itid o  el s ig u ie n te  d ic tá m e n :
«El E lix ir p re se n ta d o  p o r el Dr. M. G. d e l C astillo  á  esta  A cadem ia co n tie n e : M o rrhuo l, q u e  re p re se n ta  e l con jun to  de to­

dos los p rin c ip io s  á los q u e  el ace ite  de  h ígado  d e  bacalao  d e b e  su  acción te ra p é u tic a ; pep tonato  y  p ep to -fosfa to  d e  cal, cons­
titu y e n d o  u n  m ed icam en to  a g ra d a b le , d e  e x c e le n te s  in d icac io n es com o re c o n s titu y e n te  y  an a lép tico .

»Las g ra jeas  co n tien en  e l  M orrhuo l (con jun to  d e  todos los p rin c ip io s  á los q u e  el aceite  de  hígado d e  bacalao  d e b e  so 
acción  te ra p é u tic a )  e n  su s ta n c ia  y  e s tad o  n a tu ra l .  R e p re se n ta  u n a  b u e n a  form a fa rm acéu tica  p a ra  la a d m in is tra c ió n  de  d i­cho p ro d u c to .

»La A cadem ia reco m ien d a  esto s  dos p re p a ra d o s  por su  ex q u is ita  confección  al p a r  q u e  p o r su  va lo r te rap éu tico .
sB arcelona  18 de D ic iem bre  de  1888. — C om isión de p ro d u c to s  n a tu ra le s  y  p re p a ra c io n e s  fa rm a c éu tic a s : D r. Jo rge G u- 

de l. D r. F e rn a n d o  S eg u ra  y D r. F lo ren tino  J lm e n o .— El p re s id en te . Dr. N icolás H om s.— El secre ta rio , Dr. E stan islao  A ndreu.»
T enem os ta m b ié n  p re p a ra d o s  E lix ir M orrhuol con p ep to n a to  de h ie rro  y  las g ra je a s  M orrhuol c reo so tad as.
E l i x i r  p e p t o - i o d u r o  d e  a z u f r e  « C a s t i l l o » :  tre s  c u c h a ra d as  d ia r ia s .— O bra con e v id e n t 's  re su lta d o s  en  la s  afec­

c io n es sifilíticas, h e rp é lic a s  y  reu m á tica s . Para evitar falsificaciones, en cada frasco

De v e u ta  e n  las p rin c ip a le s  fa rm ac ias . E X lJA SriA T ÍiY R C A  Y FIRMA OÉL AÜt'ífR i
DEPÓSITO GEKERAL

Farmacia del autor. Dr. M. GOMEZ DEL CASTILLO
Condal, 15. — BARCELONA
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A Z O A D A S  para la tos y 
toda enfermedad dei pe­

cho, tisis, catarros, bronqui­
tis, asma, etc.

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

'UFÉ i R i O  MEDICiL,
[M aravilloso p a ra  los d o lo res 
d e  cabeza, ja q u e c a s , v a h í­

dos. ep ilep sia , p a rá lis is , d eb ili­
d ad , m a le s  del estóm ago, del 
v ie n tre  y  lo s d e  la  in fan c ia . 3 
y  5 p ta s . ca ja . V an  p o r correo .

el m e jo rp u rg a n te  antib ilio- 
so  y  d e p u ra tiv o , de  acción 

fácil, seg u ra  y  sin  ir r i ta r  a u n ­
q u e  se  u se n  p o r  m ucho  tie m ­
po . A u n a  p e se ta  caja .

V an  p o r  co rreo

e sp e rm a to rre a  y  e s te rilid ad , 
c u ra  se g u ra  y e x e n ta  d e  todo 

p e lig ro  con la s  cé leb re s  P í l ­
d o ra s  tó n ic o -g e n ita le s  del 
D r. M o ra les. A  7,50 p e se ta s  
ca ja . V a n  p o r  co rreo .- w  * ^ V<w«. • ? cvxa 1 vu*

Pripciiiales Baücas y Droperlas. — Dejiisitfl: Carretas, 39 , MaSrll, Dr. MORALES, Especialista ea Slllls,

PREMIADA EN LA EXPOSICION DE BARCELONA CON

GUATEO MEDALLAS DE OEO
C H O C O L A T E S .—  C A F É S  M O L I D O S ^  

TAPIOCA. —  BOMBONES X

Depósito oekkbal: Calle Mayor, 18 y 20

s u c u b s a l : m o n t e r a , 8
MADRID

1
DE SANTULLANO

Es el m ed icam en to  d e  la d e b ilid a d ; d e te rm in a  u n  a u m e n ­
to de la ac tiv id ad  n u tr it iv a  s u p e r io r  a l ace ite  'd e  h íg ad o  de 
bacalao  y  s u s  em u lsio n es, fosfatos, h ie r ro , etc.', y  p o r lo la n ­
ío , es p re fe r ib le  á  su  e m p ie c e n  el tra ta m ie n to  de  la a n e m ia , 
c lo ro sis , tis is , ra q u itism o , co n v a lecen cia , d en tic ió n  d ifíc il 
y  en  g e n e ra l e n  toda en fe rm ed ad  q u e  p roduzca  d e b ilid ad  ó 
e s té  so sten id a  p o r  e lla . A um en ta  y  m e jo ra  la calidad  d e  la 
le c h e  en  la m u je r  q u e  c ría . Caja con  24 dosis , 2,60 pese tas, y  
se  re m ite  certificada por 3 p e se ta s , d irig ién d o se  a l a u to r , To­
ledo, 80, bo tica . D epósito, M elchor G a rd a , C apellanes, 1. Al 
por m en o r en  la s  p rin c ip a le s  b o tica s .

APARATO ATBIATRIGO TALIRZÜEU
P ara  las in h a lac io n es  de  oxígeno , de  ázoe, ácido  f io o rh id ri-  co , e tc ., e tc .
In s tru c c io n e s  im p re sa s  g ra tis . A tocha, 426.

LABORATORIO DE VENDAJES ANTISEPTICOS DEL DR. C U
(O R A T E S , i ,  V A L L A D O L ID )

Medalla de oro en la Exposición de Barcelona.
En esta  casa  (q u e  p ro v ee  a i E jé rc ito  y  á  la A rm ada, á las F a c u lta d e s  de  

M edicina y  á los hosp ita les c iv ile s , y  cu y o s  p ro d u c to s  h a n  m erec id o  in fo r­
m es fa v o ra b le s  d e  la s  R eales A cadem ias de  M adrid y C astilla  la V ieja, de  
la D irección  g e n e ra l de  S an id ad  M ilitar, de  las c lin ic a s  oficiales d e  V alla- 
d o lid .d e l H ospil?! M ilitar, e tc ., e tc .)  h a lla rá n  los se ñ o re s  p ro feso res algo­
d o n es  h id ró filo , b o ra ta d o , fen icado , sa iic ílico , iodofórtn ico ; a lm o h ad illa s  
de  ce lu lo sa , estopa  p u rificad a , h ila  te jid a  in g lesa , h ila  te jid a  b o ra la d a , y u ­
tes  purificado , sa lic ilico , fe u icad o ; c a tg u t d e  los n ú m ero s  4, 2 y  3, ca tg u t 
al ácido  c ró m ico , c a u te h u e  en  lám in a , c o m p re sa s  d e  a lgo d ó n  higroscópico  
y an tisép tico , c r in  p re p a ra d a  para  s u tu ra s  y  desag ü e , ce lu losa  a l su b lim a ­
do a l 3 por 4000, gasas c lo ru ro -m e rc ú r ic a ,  fen icad a , io d o fó rm ica , lim oli- 
zada, e tc .,  en  p iezas d e  4 m e tro  de  an c h o  po r 6 d e  largo  y  en  ro llos d e  40 
cen lím e lro s  d e  ancho  p o r 6 m e tro s  de la rg o ; e l  m ack in to sch , la s e d a  p ro ­
tec to ra , la fen icad a  p a ra  lig a d u ra s , tu b o s  d e  d e sa g ü e , p u lv e rizad o res  de  
a íre  y v a p o r, c a ja s  p a ra  c u ra s , e tc ., e le . Q uien d esee  co n o ce r los p re c io sd e  
todos esto s  p ro d u c io s , p ida el catálogo q u e  se  re m ite  g ra tis .

CALENTURAS INTERMITENTES
(2 5  A ÍÍO S  D E  S E G U R O  É X IT O )

C uración rá p id a , en doce h o ra s , la m ás com pleta  de esta  c la se  de  c a le n - 
Ĵ“ras y sin  re in o id en c ia , po r m e »io d e  la ESENCIA FEBRÍFUGA d e l Dr. Mar- 
ques, q  ie  tien e  la p a r tic u la r  v en ta ja  d e  re b a ja r  la h in ch azó n  del v ie n tre , oca- 
donada p o r la s  p ild o ras  de q u in in a , ca lle  del H ospital, n ú m , 109, B arcelona. 
_  B otella, 8  re a le s ; al por m ay o r, á 6 .

LOS G R l l
P re c io ; 1 

“^A istracion ,

P O R  J . - J .  P IC O T , de la  cu a l 
j DUD !fI4MiUWi3Hl3 q u e d a n  m u y  pocos e je m p la -  

2  p e s e  t a s  e n  M ad rid  y  3 4  e n  p ro v in c ia s .— D e v e n ta  e n  la  Ad- 
lo n d a  d e  V a len c ia , 8 , y  e n  la s  p r in c ip a le s  l ib re r ía s .
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LAS DOS VACUNAS
V é n d e se  e s te  o p ú sc u lo — q u e  ta n  fa­

v o rab le  ju ic io  ha m erec id o  á toda la 
p re n sa  — al p re c io  d e  60 cén tim o s de  
pese ta  á ios su sc rilo re s  y  d e  60 c é n ti­
m os á los q u e  n o  lo se a n .

Los p ed idos á e s ta  A d m in is trac ió n .
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