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Este periódico sale á luz todos los domingos, y consta cada número de 16 págs., ó sean 32 columnas 
sin comprender la cubierta, formando cada año un tomo de 832 págs., y ademas las portadas é índices.

. E l precio de Buecricion ó este periódico es 3  pesetas el 
trimestre en M adrid; 4  el trimestre, tí el semestre y  15 el 
gfio en las provincias, y  2 0  pesetas el aflo en Ultram ar y  en 
el extranjero; advirtiendo que para su pago sólo se admite 
metálico.

S u s c r ic ío n  e n  l a s  p r o v in c ia s . —  Puede nacerse p r e fe ­
rentemente por medio de libranzas del Giro M utuo, por le­
tras de fácil cobro, remitiendo sellos de franqueo, y  en casa 
de los comisionados y  libreros de provincias.

Aquellos que deseen abonarse y  tengan dificultad para sa­
tisfacer el importe de la suscricíon, sea por la  imposibilidad 
de hallar a l pronto medios de hacer el giro, sea por escasez 
de recursos en el momento, podrán hacer el pedido, c o m ­
p r o m e tié n d o s e  á  lib r a r  e l  im p o r te  d e s u  s u s o r ic io n  
e n  e l  té r m in o  p r e c is o  d e t r e s  m e s e s , d u r a n te  lo s  
c u a le s  s e  le s  s e r v ir á  e l  p e rió d ic o .

L a s  reclamaciones de los números que sufran extravío de­
berán hacerse uesteo de los dos hesbs que sigan á  la  falta.

O B R A  T E R M I N A D A

E  R  1 C  H S  E  N
L a Ciencia y  el A rte de la  Cirugía: cuatro maguíficos tomos con cerca de 1.000 grabados in­

tercalados en ei texto. Precio para los suscritoros, 22  pesetas en madrid y 2 4  en provincias. A  los no aus- 
critores les cuesta 43  y 45  pesetas respectivamente. En la actualidad tenemos en prensa, y se repartirán 
á la mayor brevedad posible, las dos siguientes obras;Politzer.—  T r a t a d o  d e  e i t p e r m e d a d e s  d e l  o í d o  Striimpell. —  T r a t a d o  d e  P a t o l o g í a  e s p e c i a l  y  T e r a p é u t i c a  d e  l a s  e h e e r m e d a d e s  i n t e r n a s , 
tomo III. Aquellos á quienes faltaren los tom os I y  II, ya publicados, de esta ültima obra, podrán ad­
quirirlos por el precio de 3 ,75 pesetas cada uno.

Tenemos también en preparación el Tratado de enferm edades del o ido , del célebre otólogo 
vienés Sr. P o l i t z e r ; el Tratado de enferm edades de los  riñones, de B a b t b l s ; el Tratado de 
Ginecología operatoria, de H e g a s  y ' K a l t e n b a c h ; el de Enferm edades de la  m édula espinal, 
de B r y o n - B b a m w e l l , y otras de gran impoi-tancia y sabor práctico que ásu debido tiempo anunciaremos,

Desde hace n u e v e  a ñ o s  publica este periódico una B ibu o - 
TKOA bien traducida y  elegantemente impresa de obras ex- 
franjeras de notorio mérito. A  esta colección, que cuesta á 
los suBcritores l a  m ita d  d e l p r e c io  o r d in a r io  d e lo s  
libros, sólo pueden suscribirse los que lo están á  E l  Siglo 
Médico.

Los tomos que reparte a l afio esta B iblioteca forman 
total de 2.000 páginas en 8.o m ayor y  de letra compacta. E s ­
tas 2,000 páginas se dividen en tomos más ó méiios volumi­
nosos, según lo consiente lo abultado de las obras, debiendo 
advertir también que no sólo depende el número de tomos 
del de p.áginas que cada uno contiene, sino del coste do los 
grabados y  de otro cualquier género de ilustración que lleve.

N o hay comisionados para recibir las suscriciones á la  
B iblioteca ni en M adrid ni en provincias, debiendo hacerse 
necesariam ente  las suscriciones en las oficinas de E l Siglo 
MÉDICO, calle de la Magdalena, núm . 36, cuarto segundo, por 
medio de libranzas del Giro M utuo, letras de fácil cobro ó, 
en último término, sellos de franqueo.

E l  precio de la suscricion á la  B iblioteca es 15  pesetas al 
afio en la  Península é islas adyacentes. E n  las provincias ul­
tramarinas, 20  pesetas si la  suscricion se hiciere directa­
m ente remitiendo su importe, y  4 0  si mediare comisionado.

Podrá hacérsela suscricion abonando la  expresada canti­
dad en tres veces, 5  pesetas cada una, en la Península é is ­
las adyacentes.

L a  coii-esp on dencia, los p ed id o s, la s  lib ra n zas, letras y  d em a s d o cu m en to s de giro  s e £ ^ á n  á
DON RAMON SERRET, APARTADO DE CORREOS NÚMERO 121, MADRID
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’BRONaUITIS, TOS*
O i t M T O i  m lin o iia re s

R E S F R IA D O S T ».> m J fS S ' KUM

TISIS, Asmas
Cunoion rapida /  eierta par laa

;3 -o u t 't e B  X i i v o a i e i u i e a j
de T R O U E T T E - P E R R E T

UD CU030U le Em, iismmi it hoechi 
I IlLSilO de TOLH

Este producto Infalible para curar 
ra d ica lm en te  todas las E n fe t^  
tn e d a d e *  (te la e  Viaa r e a p ir a -  
to r ia a ,  está recomendado por las 
celebridades medicales como el único 
eQcaz.

Es el único, que ademas de no 
fatigar el estomago, le fortifica, le 
reconstituye, y  despierta el apetito; 
dos gotasporlamañanayporlanoclie 
triunfan de los casos mas rebeldes.

Deposito p r in c ip a l:
T H O U E T T K - P B R R K T

pmiS, itS, ru» StM-Anlaln», PARÍS 
1 H lu  prUcliilit ramidii.

gri)lr el Bello del aoblem o
rr*nc6e sobre ol frasco para evitar
las falsificaciones.

CAPSULAS THEVENOT
Las más recomeiidadai conira los F I jjJ ob 

T G C i B ^ i e s ,  e ^ n t i g u o s  ó  i t i v e i B T & d o B

De Esencia de Sándalo pura..............
DiBalsamoieCopaiba.'Esencial» Sándalo
De Bálsamo de Oopaiba pura............
De Bálsamo, de Gopaiba y Cubeba ,,
De Opíáta balsámica..........................
Be Extracto etereado de Cubeba___
h  Extracto etcreadoiiCubebarSaRdaio

precio!
Itlvldro I 
»?rudai

50

lín Aiadnd; Borrell y  Miquel, Far 
ruacéutico, Caballero de Gracia, 3 .— 
ü lzurrun . Droguista, Barrio N uevo, 
<1.— M oreno J. M oreno, Farm acéu­
tico, ca lle  Mayor, 93.— M elchor Gar­
cía , Teluan, 18 .— Ruperto de Cha- 
varri, A tocha , 87

En Madrid: Sres. V. l.omnn:i. It. J. Cliávarrí. hijos de Uizurrum y M oruno Mic¡uel

J U e f t t i t  o ñ e ia la ia l t  i b  lo s  B o s f l t i í t s  i i  f o r i t . — U i i a U i  S ip o t í c i e a  o a fm » !  18TB 
A a V I l  ■ A R I  SOLtrciOTT rasrestDlaali 

D E D X l l i y A  I  A  I  I I  I  11 A l  tres veces sa peso de caros aiimiJtlilB 
I  E l  l U l l l l  V H I I L L U I l  por el recu como por lib o».

Lívativa autriüta; 2 oooharadas, 125 de agua, 3 gotas delandaso, 0.30 dehíoarbonalode sosa, 
p o l v o s  Paptona pura en estado seco. — 1 cocbirada de calí roproMott ao gr, earm.

'  Y o lu n e n p e q u e i lo .A la O r ig o ie r e m o n la c U in .a r a n d e iV ín ía i i i s p a r a la e x p o r la c u m .
7 A .S A B E ....... Sabor agradable, preferido pai'a la boca. -  Oni cochirodi cmiudb 10 ar. uroo-
C H O C O B A TB  En TABLILLAS, 10 gr. do MrDO. — to CrOQUBTAS, 8 gr. do «roo ¡t 0.25 foolilo do cil.

kiuv ¿u?radal3JC> — l cupíli 4« pd«s Ih  coBidia, so etses qu« si tiop,
vxB ro  .........Complumenlo litil déla nutrición.—leopilicoolioiio50gr.cunejtosfiiosorgioicoa.

A lu n 'eñ w 'de  lo s  B n lerm o» q u e  n o  pueden í lg e r lr .  -  P od e ro so  R eparador de las luersas.
Eolornedades del Estimago, del Pecbo, Dianrea crboica, ADenia, Debilidad de loaNiSos, Ceataleoienlei, «te.

£nt aíDsr/meníos tfol S' CA TILLOM, primer preparador de la P ep ton a . han «ido eonslínartoa 
en el Bolleün do l'Acidéaie do ISdoeiao y en al BoDelii de TMrapouUgue. (Fefirero fííOl 

PARIS, 23. RUS Sa1BT-V1XCBRT-PK-Pa1JL, V EH LAS PBIRCIPALES Faíixacias.PAPEL MATA-MOSCAS DAUBIN
Auiorizado. — Sin peligro para las personas ni los animales do»t¿67tc(>s 

G A R A N T I D O  S IN  V E N E N O
El P a p e l  D a u b in  destruye instantáneam ente: M o s c a s ,  M o s q u it o s .

A v i s p a s .  M a r ip o s a s  y  o t r o s  i n s e c t o s  n o c iv o s .
Venta al p or  m ayor; B iiorgeois, 20, ruo de Seine á  I\ RY, prés París ,1'ranee) 

E n  España, en todas las D roguerías y  Farm acias.

Vino Baudon
iitln dD ie  feslatade

TONICO RECONSTITUYENTE

Elixir EupepticoTísy
HeoctoB Honorilicí «jiiMjeroicrMlini.WaeüoíjjPfpsiD»

Eipeiltlen tlnlverselle
1878

PKDALLA PK PLATA

Superior al aceite de hígado de 
bacalao. La unión del anOmonlo 
y dcl blfosfato de cal da a este 
producto un poder cscepcional 
para coEObaUr ; Afecciones pul­
monares, BroniuUis, nsis, Ane­
mia, saguiCismo, Escrófula, etc. 
Excelente durante el Embarazo 
Y  la laotanola.

DIGESTIVO COMPLETO
de cuerpos grasicntos, feculen­
tos carnes musculares; ordenado 
por los médicos codCra Digestiones 
iifHeiles,MalesieBstómago,'Per- 
diáa del apetito v  de las fuerzas, 
Convalecencias lentas, Vdmitos, 

EiHSIclonlnterndclonal en sim a esas enfermedades gue 
laeK ianto atormentan y  destruyen
l o / s  los mejores temperamentos.

D eposito : Casa BAUDON, 12. ru é Charlea-V, PARIS
M a d r i d :  R L C 8 M Z  y  64BCM, Tétuan, f  5, P r i n c i p a l ,  y  e n  l a s  U e n a s  F a r m a c i a s .

P ^ r s a  n a  j  n  p  r » T  ^ o u t i G W Y - d u H A M E L »Ca RAJcAo DEL U "  ^llotn  I [l•dured«p9l■ l 0 ,2S, DÜ«darodebidrirg-0,00Sj
c o r^ sD o n .io n  »  m ed ia  ouelia i'adB i,TaD ae de Jarabe y  m ecinruí iiíciiiduK ilí.Precio.on Pa ris .B fr-

QlUJEas DEPüRATIViS del 0' GIBEftT tienen Subre el JARABE la grao ventaja de ser do un
volumen insigmilcante la de poder tomarse fácilmente y
las personas mas delicadas, siendo lan rápida su obsorcL... —-  —....... -- «V i.i
ásu  EXTREAIADA SOLUBILIDAD, (A fe c c io n a s  R e u m á tica s , E s c r o fu lo s a s , S ifiU tl-

sin la menor repugnancia por 
íin como la del Jarano en ratón

c a s ,  y T u b e r c u lo s a s ; fen ferm ed ad es re b e ld e s  del C u tis , y lodo» los eaioi en 
que el empleo de tos iodieos está indinado.)

— Cno» industriales poco eoncíeresude» renden áAVISO  IM P O R T A N T E . — (’a®* industriales poco eonetenzuaes renaea a ínfimo 
precio bajo nnestro i.unibra, ó bien bajo las rúbricas “ Según la formula del D 
Giberl “ í  “  Según la formuU de Giberi y Bouligny" uno» preparados que coníMnen 
de 3 0  ri 7 0  por cíenlo de las tales ordinarias del comercio mas ó tuinas puras según que 
estas sales tienen es la ipoca de la preparación un valor mercanle maior í  menor.

Tenemos pues empello en salir de responsabilidades previniendo á tos leAorei ]■ aeullalivos 
de etle comercio no muy decoroso, por euanlo el efecto idet medicameulo no puede de elle
modo responder a sus esperanzas. . , . . .  , . . .

¿ai e i'iuelas del verdadero Jarabe depuralico y de las verdaderas ¡jrajeai d^uratiiai 
loduradai del O' Cib rl (leían ten Unía encarnada) las firmas del D' Giberl y de Bouligny. 
ti la de la cubierta lleva ademút el sello impreso con linla azul) del gobierno [ranees.
'' Fe hall n en toda-, lan hi enas ' .arm ci.-s y Droguerías,

4 i
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SOLUCION COIRRE
AL

CLORHIDRO - FOSFATO DE CAL
T isis. — -Anemias. — Caquexia.—Escróírdas 

Haqxiitism o. — Inapetencia. — I>ispepsia. — E stado nervioso. , 
TVsimilacion insiTÍicicnte. — Enferm edades de los huesos

E l  c l o i- h id r o - fo s fa t o  d e  c a l  es l a  p rep ara ció n  de fo sfa to  de c a l la  m á s r a c io n a l, l a  so la  f is io ló g i­
c a , p uesto q u e  en e l esta do  n a tu r a l esta sa l n o  se d is u e lv e  sin o  á  fa v o r d el á cid o  clo rlú d rico  d e la

:t s u s ta n c ia  g á s tr ic a .
E s  la  so la  q u e  reú n e lo s e fecto s ^ up éptico s d r l  á cid o  clo rliíd rico  y  lo s r e c o n stitu y e n te s  d el fo sfato  

de c a l , y  co n cu rre  d ire cta m e n te  a l  m ism o  ob jeto .

E s  l a  q ue b a jo  el m ism o  v o lu m e n  co n tien e m a y o r  c a n tid a d  d e m e d ica m e n to s  grciM '}$ d e  f o s f a t o  
9  d e c a l  g e la t in o s o  p o v  cu ch a ra d a  p e q u e ñ a  d e  s o lu c ió n )  e l á cid o  c lo r h íd r ic o , ten ie n d o  sobre el fo s fa to  de  
^  ca l un g r a n  pod er d iso lv e n te  m á s co n sid e r a b le  q u e  todos los d em á s á c id o s.

0  E s  ig u a lm e n te  la  m én o s á c id a .
^  E s ,  en  f i n ,  la  m á s e c o n ó m ic a , co n d ició n  im p o rta n tísim a  p a ra  u n  tra ta m ie n to  m u c h a s  v ec es la r g o  
A  y  d u ra d ero .
A  M e z c la d a  co n  a g u a  a z u c a r a d a , a g u a  y  v in o , n o  tie n e  a b so lu ta m e n te  g u s to  a lg u n o , d e suerte  q ue  
2  los e n fe rm o s n o  se c a n s a n  d e e lla .
J  T o m a d a  a l  m o m en to  de la s  c o m id a s , co m o  a si debe h a c e r s e , fa v o re ce  la  d ig e s tió n  m u y  se n sib le -  
X  m en te .
J  P a r a  e v i ta r  la s  fa l s i f ic a c io n e s ,  e x í ja s e  en  ca d a  f r a s c o  e l  s e llo  d e l  6 0 B I S R N 0  F R A N C E S .

▼  — S e  v e n d e  e n  l a s  p r in c ip a le s  fa r m a c ia s . —

5  E la b o r a c ió n  y  v e n ta  a l  por m a y o r ;  7 9 , r u é  d u  C h erch e • M i d i , P a r ís .

E L )
DOS) 
5fr. 
ü an
por

uon
í t i -
I t n

{ivas
t i l e

(ivoi
;n y ,

♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦
LAS BUENAS FARMACIAŜ

E sp a ra d ra jo  R e v u ls ir o  «

T H A P S I A j
tOD 1« litei de Bippoorale } Galliea ^

h i  la Casa D E S N O I x |
i  1 7 ,  R u s  V i e i l l e - d U ’ T e m p h ,  P A R I S  ^
*  U ej edcai para la ctmclon n leroa de loa ^

t  Reumatismos} ¿  
tIrritaciones del P e c h o ,!
♦ Bronquitis, Catarros z  
tEnfermedades deia Gargantaeio. ♦ 
»♦♦♦♦♦♦♦♦♦♦♦♦♦♦♦♦♦♦♦♦♦♦

ESl’ llUÜRAPO OllMiRGICO A LA LIRA, RE A. RESLIER
40, m e  des B la n c s -M a n te a u x , P a rís  

E^te l ' . f p a r a d r a p o ,  que  no se asemeja á ninguno de los conocidos, posee todos 
las cualidades pedidas hace tanto tiem po por el Cuerpo m édico: gran adherencia, 
gran flesibilidad, larga conservación , no e s  n a d a  n o c i v o  á  l a  p i e l ,  hasta para los 
niños más pequeños, por m ucho tiem po que  esté puesto.

S e  v e n d e  p o r  v e n d a s  d e  nn metro «n u »  canuto: 0,60 y  p o r  c o r r e o  0,70.
S e  envían miiesíras p o r  c o r r e o ,  g r a t i s ,  á  l o s  m é d i c o s  f r a n c e s e s  y  e x t r a n j e r o s

q u e  l a s  p i d a n .

'¡ACEITE de HÍGADO de BACALAO PAHGREATICOl
de D E F R E S N E

r n o v E E o o n  d e  l o s  h o s p it a l ^  d e  p a r í s  v  d e  i j i  h a r in a  d e  f h .v n c ia

E ste a ce ite  tien e  la  aparien cia  d e  una C r e m a  b l a n c a ,  
a o r a d a b l e  a l  p a l a d a r ,  p o s e e  tod as las p rop ied a d es  de l 
a ce ite  de h ígado  d e  b a ca la o  y  se  p u ed e  d e s le ír  en  e l c a f é ,  el 

, c h o c o l a t e  y  e l  ca ld o . L os en ferm os  m as d e lica d os  n o e x p e r i- 
f  m entan  la  m en or rep u gn a n cia  en  tom a rlo , y  c o m o  lleg a  en te- 
> ram en te d ig er id o  al estóm a g o , n o p u e d e n  te m e rs e  lo s  e r u c t o s ,  
■«los vóm ifos, la  d i a r r e a  y  e l h a s t i o  h á c i a  l o s  a l i m e n t o s  q u e  o ca ­

s ion a  in fa lib lem ente  e l a ce ite  d e  h íg a d o  d e  b a ca la o  com ún . 
''E stá  re com en d a d o  p o r  lo s  m é d ico s  c o n t r a :iÍR^aíltUmo i U > S ^ ’edadeBdelP6ohO, „
, I  E n n a q u e ” m ie n t o ,  L t u ln fa r t o a  de la jg lá n d u la B d e lo n e U o ,

U T la lB .^  I El G u r m lo  e n l a c a r a je o  e lo o B l lo .  ^
Casa DEFRESNE A u tor ds la P eptona. D e p ó s i t o  e n  ¡ a s  prinetp.Form .
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Año

POLVOS ALIMENTICIOS'
l l i l l l l l i i l l l im i i im ii i :P O ID R E  ^ A D R I A N

DB ^ iiim iim iM iiit im iiii i ii im iiim iii im m it iiM iii ii ii i i in

ii([iiiiiiiiiimimimii  POUDRE
ADRIAN

o

CARNE
DEV A C4

E s lo a  p o lv o n  s o n  ta n  INODO­
R O S «  I N S Í P I D O S  c n a n to  es 
p o s ib le  o b fo n c r lo s ,  c o n s e r v á n d o ­
le s  ü  ia  v e z  to d o s  lo s  p r in c ip io s  
d e  BIETRICIOX, d e  D IG ESTIO N  y  
d o  A S m iL A C IO N .

H A nso to m a d o  to d a s  la s  p r e ­
c a u c io n e s  p a r a  q u e  n o  co n te n g a n  
g e rm e n  a lg u n o  d o  fe r m e n ta c ió n .

N OTA. —  L o s  p o t r o s  da  c a m a  A drián  
n o  con tta n a n  Jamás c a m a  da  c a b a l lo ;  son  
loa  (tn icoe  q u a  ta la ra n  b ia n  loa  e n fe rm o s  

. Remilrnse mueiirai gralU á Ipl Sret niddidiii.

ADRIAN
rO

CARNE
DEVACA

F R A F C E S A  ^  || R U E G E  LA P E R L E .  P A R I S  A M É R I C A

Ventajas d bi Fosfato de Hierro Soluble
DE l _ i E 3 l ^  A . S ,  Fa r m a c é u t ic o , D o c t o r  e n  Cie n c ia s

1» S o lt ic io n . Contiene 20 centigT. depirofosfalodehierroy sosa por cucharada.
2° P r e p a r a c ió n  in c o lo r a ,  sin gusto ni sabor de hierro, sin acción sobre la 

dentadura y por consiguiente aceptada por todos los enfermos sin distinción.
3° N a d a  d e  e s t r e ñ im ie n t o ,  merced á la presencia de una corta cantidad 

de sulfato de sosa que se produce en la preparación de esta sal, sin inOuir la 
menor cosa, en el sabor del medicamento.

4« R e u n ió n  d e  lo s  p r in c ip a le s  e le m e n t o s  d e  l o s  h u e s o s  y  d e  la  
s a n g r e ,  hierro y ácido fosfórico, circunstancia que es de una gran influencia 
sobre la acción digestiva y respiratoria.

5° N a d a  d e  p r e c ip i t a d o  a n te  e l  jn g o  g & str ico , por consiguiente, sal 
digerida y asimilada inmediatamente: siempre bien soportada por los estómagos
mNs delicados,que no pueden tolerar las preparaciones ferruginosas más estimadas.

ia. Afecciones derivadas de ella.I n d ic a c io n e s  : Ctorósis-Anemia,
Dósis : 2 á 4 cucharadas al dia, media hora antes de las comidas.
D epósito en  P arís, 8, R u é T iv ienn e, y  en las p rincip a les Farm ácias.

J A R A B E  D E  R A B A N O  1 0 D A D O
PREPARADO EN FRIO

POR G R IM A X ILT , FARMACÉUTICO DKl* CLASE DE LA ESCUELA DE PARIS

E s u na  com bin a ción  Intim a d e l  io d o  c o n  e l ju g o  d e  las p lantas a n lie s - 
c o rb ú lica s  s ig u ie n te s : B e r r o ,  R á b a n o ,  C o d e a r l a  y  T r é b o l ,  sin 
rea cción  n inguna con  e l  a lm idón . L o in o fen s ivo  d e  e ste  ja ra b e  en  el 
estóm a g o  y  lo s  in testin os  lo  h acen  p re fe r ib le  á tod os  lo s  q u e  lierien 
p o r  b a s e io d u r o s  m etá licos , d án d ole  u n  gran  v a lo r  en  la m ed ica ción  
d e  lo s  n iños, en  e l l i n l a t l s m o ,  la t i s i s ,  lo s  i n f a r t o s  d e  l a s  g l á n ­
d u la s  d e l  c u e l l o ,  las e r u p c i o n e s  d e  l a  p i e l  y  e l u s a g r e  ó 
c o s t r a s  d e  l a  l e c h e .

El J a r a b e  d e  R á b a n o  i o d a d o  q u e  s e  e m p lea  m u ch o  en  P aris 
c o m o  sustitu to  d e l a ce ite  d e  h ígado  d e  b a ca la o  n o p r o d u c e  n u n ca  el 
m ás le v e  a cc id e n te  d e  in toleran cia .

C ada cu charad a  co n tie n e  5 cen tig ra m os  d e  i o d o ;  la  d ós is  e s  d e  u na  
cu ch a ra d a  p o r  m añana y  tarde para  lo s  n iñ o s , y  d e  2  4  4  cu ch a ­
radas para  lo s  ad u ltos .

D epósito, 8, Rne V ivieim e, P aris , y  en  las p r in cip a les  Farmacias^
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B O L E T I N  D E  L A  S E M A N A

REAL ACADEMIA DE MEDICINA.— SOCIEDADES CIENTÍFICAS.
EL CÓLERA EN ITALIA

La sesión última de la Real Academia de Medi­
cina se ocupó con la lectura de una interesante co­
municación hecha por el Sr. Iglesias acerca de la 
difteria, que en otro lugar de este periódico encon­
trarán nuestros lectores, y cou la tormiuacion del 
discurso comenzado ou la sesión anterior por el 
joven y estudioso médico de Sanidad Militar señor 
Sánchez, académico correspondiente.

Este profesor reveló tener muy buenas coudicio- 
iiesde expositor; palabra fácil y  correcta, dicción 
entonada y despaciosa, estilo severo al par quo al­
gún tanto colorista, precisión y claridad académi­
cas, abundante conocimiento de loa más modernos 
adelantos y aspectos de la Ciencia, y  un sentido crí­
tico distinguido.

La parte más curiosa do su discurso fué la del 
ti'atamiento del cólera, sobre ol cual emitió algunas 
ideas nuevas, que condensaremos en tres puntos: 
tratamiento de la diarrea por el subuitrato de bis­
muto á dosis altas, onormes, 10 gramos cada media 
llora ó cada hora, hasta la suspensión de la diarrea: 
enfermo hubo, según sus referencias, que en el día 
tomó hasta 300 gramos; el aceite esencial .de mos- 
\ a ,  ó sulfo-cianuro de alilo, como agente de reac- 
c extensa, que se puede graduar desdo dos gotas 

emplearlo en fricciones, y una dieta absoluta, 
^ loro rigurosamente absoluta, prohibiendo caldo... 

liasta quo dos días después de suspondida la diairea 
se vaya con mucha procauciou utilizando los caldos 
y la leche.

El Sr. Sauchoz mereció ser felicitado por todos 
loa académicos.

Las Corporaciones médicas libres siguen cele­
brando sus sesiones más favorecidas do público 
que va con ganas de escuchar que de académicos 
con interes de discutir.

La sección de Cirugía de la Médico-Quirúrgica 
oyó en la última sesión á los Sres. Valle, Mariani 
y Ustáriz, que discurrieron sobre la intervención 
quirúrgica según los estados patogénicos generales 
ó locales, y  sobre las grandes operaciones de la 
Cirugía moderna. En la Sociedad de Higiene trata­
ron los Sres. Torres, Pulido, Tolosa y  Martínez Pa­
checo de la inspección sanitaria; y  en la Ginecoló­
gica los Sres. Cospedal Tomé y UiTccha, del diag­
nóstico de la meningitis tuberculosa.

En el Atenoo, dos médicos ilustrados, los señores 
Coinenge y  Francia, se han dejado escuchar, inter­
viniendo el primero en uno de los debates do sec­
ción para presentar, con su erudición habitual, el 
estado de la Medicina en tiempo de Felipe II. y el 
Sr. Francia, médico de la Armada, dando una nota­
ble lectura sobre Joló. Ambos señorea fueron apla­
udidos y oidos cou verdadero gusto.

«  *

Las noticias que de Italia se reciben acerca de la 
existencia del cólera en algunas de sus provincias 
son bastante contradictorias para desorientar á aque­
llos á quienes no sin fundamento preocupan. Tan 
pronto se dice que el huésped gaiigético hace estra­
gos en Brindiai, y como prueba de ello se cita doce 
ó catorce atacados y  seis ú ocho muertos, como que 
ya ha terminado la epidemia en aquel puerto ita­
liano, hablando también á renglón seguido de ata­
cados y  muertos. Los telegramas de estos últimos 
días acusan algunas invasiones en Venecia, ciudad 
cuyas condiciones se prestan sobradamente para 
que pueda cultivarse á maravilla el bacilo. De todas 
suertes, esperamos que esto será sólo el último chis­
pazo de un incendio que se apaga y que no tendre­
mos que lamentar este año las hecatombes de los 
auteriores. Afortunadamente nada se dice hasta 
ahora de nuestra patria ni de Francia, lo cual no 
deja do ser tranquilizador dada la alta temperatura 
que hace cosa de quince días disfrutamos. ¡Quiera 
Dios que nos veamos oste año libres de la epidemia!

Decio Cardan.

— t s s r ' t  —
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NOTA S O B R E  EL T RA TA M IEN TO  O E  LA DIFTERIA
CON UOTITO BK ÜS CASO GBATls!M O DE DICHA ENFERMEDAD, TER­

MINADO POR LA CPEACION; LEIDA EN LA REAL ACADEMIA DB 
MEDICINA, ES LA SESION DE I . »  DB MAYO DEL a SO ACTUAL, 
POR EL D B . D. HASCEL IGLESIAS Y  D ÍA Z , ACADÉMICO NUME­
RARIO.

Un notabilísimo caso de difteria, de esa mortífera 
enfermedad que, en una de sus más frecuentes mani- 
festacioues, fué designada por los antiguos médicos es­
pañoles con el nombre de garrolülo, observado por mí 
últimamente, y que alcanzó tal gi-avedad, que poco me 
faltó para considerarle como perdido ó desahuciado, 
habiendo tenido la fortuna de alcanzar im resultado 
enteramente satisfactorio, me ha movido á llamar la 
atención de la Academia sobre el tratamiento de do­
lencia tan terrible, que llena de pavor al médico y á 
las familias, y que arrebata en los primei-os años de la 
vida á tantos seres queridos, que son las delicias de sus 
padres y la legitima esperanza de la sociedad y  de 
la patria; porque dicho tratamiento suele resultar in­
eficaz en la inmensa mayoría de los casos, y porque 
no existe conformidad entre autores y prácticos res­
pecto al empleo de los modi^cadoros terapéuticos, ge­
nerales y locales, farmacológicos y quirúi^cos, que sean 
más convenientes para la curación de dicho estado 
morboso.

Daré cuenta, ante todo, del caso á que aludo; y por 
lo que en él hice, fundado en la experiencia adquirida 
en oti-os análogos, pues se trata de una de las dolencias 
comunes en la práctica, y  por la instrucción que del 
mismo se desprende, podrán conocerse mis opiniones 
sobre el tratamiento de la difteria. Los señores acadé­
micos tendrán, con este motivo, ocasión de exponer, si 
lo consideran conveniente, el fruto de su larga y fructí­
fera experiencia en esta importantísima cuestión prác­
tica, que tanto nos preocupa en el espinoso terreno de 
la clínica.

Una niña de cinco años de edad, de pocas carnes, 
muy nerviosa é inteligente, que había disfrutado hasta 
entónces de la mejor salud, fué acometida en el mes de 
Febrero último, reinando una constitución médica ca 
racterizada por afecciones catarrales, reumáticas y  pe­
riódicas, y  observándose también, entre otras dolencias, 
manifestaciones diftéricas, de una fiebre intensa, con 
cefalalgia, sed y ligeros fenómenos catarrales.

En mi primera visita sólo pude apreciar una fiebre 
notablemente gmduada, que se manifestaba por tem­
peratura elevada y gran frecuencia del pulso, pues 
habiendo inspeccionado la boca, el istmo de las fauces 
y la faringe, por presumir que pudieran existir placas 
diftéricas, únicamente observé tumefacción y rubicun­
dez ligeras. Mas al día siguiente, y habiendo seguido 
la fiebre con exacerbaciones y ligeras remisiones, acom­
pañada de delirio en unas ocasiones y de estado sopo­
roso en otras, ya pude notar una erupción pseudo-mem- 
branosa, que ocupaba todo el istmo de las fauces y la 
faringe, y que parecía extenderse á la parte posterior 
de las fosas nasales, á la laringe, tráquea y bronquios,

pues se presentaban los sinlomas correspondientes 
como disfagia, ronquera y tos frecuente y ronca.

Bien caracterizada ya la difteria, con sus fenómenos 
generales, fiebre intensa, gran calor de la piel, sed, c®. 
falalgia, delirio y sopor; y los locales, capa blanquecina 
grisácea en el istmo de las fauces y en la faringe, más 
los síntomas correspondientes á la deglución, á la vozy 
al aparato respiratorio, que anteriormente he mencio­
nado, y notable infarto de los ganglios del cuello, esta- 
blecí el tratamiento que creí más conveniente en dicha 
enfermedad infecciosa, y que consistió en el polvo de 
ipecacuana á dosis emética, repetido una ó más veces 
al día; pj'eparados quínioos, empozando por el sulfato 
de quinina á dosis tónica,.repetido cada tros horas; cal­
dos, bebidas diaforéticas y demulcentes; gárgaras ó to­
ques con cocimiento de malvavisco templado; untura 
de ungüento mercurial con pomada de belladona y ca­
taplasma de harina de linaza al cuello.

Aunque la enferraita experimentó por de pronto al­
guna mejoría, al día siguiente hubo notable agrava­
ción, con aumento de la fiebre, mayor dificultad en la 
deglución, afonía, tos más frecuente y accesos de disp- 
nea; lo cual probaba la extensión de la difteria á todo el 
aparato respiratorio.

Con algunas pequeñas variaciones en la sintomato- 
logia expresada, la niña siguió en tan peligroso estódo 
durante un setenario; continuando la fiebre altísima, 
con exacerbaciones y remisiones, delirio unas veces y 
estado soporoso otras, erupción diftérica on toda la su­
perficie del istmo de los fauces y de la faringe accesi­
ble á la vista, afonía, disfagia, tos muy frecuente y 
accesos de dispnea. Y  á tal punto llegó la gravedad, 
que durante algunos días pai-ecía imposible la cura­
ción, así por los síntomas generales como por lo.s cor­
respondientes al aparato respiratorio, y que indicaban 
el serio compromiso de la laringe, de los bronquios y 
áun del parénquima pulmonar.

Insistí en el mismo tratamiento que habla prescrito 
en mis primeras visitas, con las modificaciones que el 
estado morboso iba exigiendo, empleando simultánea ó 
sucesivamente, en un mismo diu ó en días diferentes, el 
polvo de ipecacuana á dosis emética, una ó más ve­
ces al día, para modifieai- la localización de la enferme­
dad en las diversas regiones del aparato respiratorio; el 
sulfato de quinina, á dosis tónica, .y el vino de quina; 
caldos con vino ó leche, sola ó mezclada con infu.sion 
de café; looc blanco oleoso con biantimoniato potásico, 
y jarabes demulcentes y expectorantes; pocion anti- 
espasmódica y limonada sulfúrica; y, en fin, gárgaras, 
lavatorios ó toques coií cocimiento de altea, solo ó 
mezclado con leche, colutorio de bórax y los tópicos 
externos mencionados.

Por fortuna, y tras borrasca tan deshecha, en que pue­
do asegurar que llegué á perder toda esperanza, viéndo­
me obligado á 'comunicar á la familia el más triste pro­
nóstico, cuadro morboso tau imponeute empezó á cam­
biar en sentido favorable; la fiebre disminuyó prime­
ramente para ce.sor después; las falsas membranas dcl 
istmo de las fauces y de la faiúuge se desprendieron; 
la deglución se fué facilitando, hasta llegar á su estado
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jorroal; desapareció la afonía y cesó la molestísima 
tos, que llegó á ser nno de los síntomas más penosos 
ií la enfermedad; entrando la enfermita en una franca 
convalecencia, en que sólo oenrrió de notable nna pare- 
¡id diftérica, que se manifestó principalmente por la 
alteración en la deglución de los líquidos, que en al­
guna ocasión llegaron á salir por la nariz.

Casos análogos al expuesto podría presentar á la con­
sideración de los señores académicos, pues la difteria 
00 es enfermedad rara en esta corte, habiéndose pre­
sentado en el otoño é invierno últimos no pocos enfer- 
■oios, según resulta de los datos que he podido recoger 
¡eu mi clientela, en un todo confonnes con los- observa- 
¡dos por mis dignos compañeros de la Comisión de Efe- 
jmérides epidémicas de esta Keal Academia.

En el tratamiento de los enfermos de difteria que he 
¡tenido á mi cuidado, he procurado satisfacer las indi- 
dones de combatir el estado general infeccioso, que 

instituye, en mi concepto, la naturaleza de la dolen- 
;ia, no ménos que las manifestaciones locales, y sobre 
;c-do las correspondientes al aparato respiratorio, que 
lumentan en sumo grado el peligro de tan grave pade- 
iniiento, Pero nadie ignora lo vario, lo contradictorio 
ie los modificadores que so han puesto en pníctica en 
curación de esta enfermedad; debiendo citar las emi- 

lioues sanguíneas generales y tópicas, los tónicos y es- 
iinulantes, los reconstituyentes, los alterantes de diver- 
a índole y los eméticos; los toques con sustancias as- 
ingentes y cáusticas, los gargarismos y lavatorios con 

molientes, excitantes y desinfectantes; y, en fin, la ope- 
cion quirúrgica conocida con el nombre de traqueofo- 
;í(i, acerca de la cual se profesan las ideas más opuos- 
is, pues miéntras unos la consideran necesaria, útil ó 
lEveniente en muchos ó en ciertos casos de difteria, 
uros sólo la admiten en circunstancias excepcionales, y 
10 pocos k  proscriben, por peijndicial, eu la generaii- 
id de los enfermos,
Yo pienso, como se desprende del caso auteriormen- 

le expuesto, que la terapéutica de la difteria debe con- 
istir principalmente en el empleo de la ipecacuana á 
loáis emética, repetida diferentes veces, no sólo en toda 
duración de la enfermedad, sino en un mismo dia, á 

m de obtener con ella el efecto sedante ó antiflogístico 
indirecto que es su consecuencia inmediata, y de modi- 
loar las localizaciones en el aparato resphatorio, que se 
anifiestan por ronquera ó afonía, tos y accesos de 
ispuea; y sobre todo, como base y fundamento del tra- 
miento, administro los tónicos, estimulantes y analép- 

icos, dando la preferencia á la quina y ásus prepara- 
las, al vino, al café y al té, los caldos y la leche; agre- 
ndo á dichos modificadores los indicados en las 

uxioues é inflamaciones de las diferentes partes del 
paralo respiratorio, con excepción de los antiflogísti- 
IOS directos, que considero formalmente contraindica- 
06. Como agentes tópicos ó locales, me limito á los co- 
imientos emolientes, de malvavisco, de zaragatona ó 
osllago, solos ó mezclados con leche, y á alguna diso- 
ucion astringente, como el bórax; y al exterior, ó sea 
® ol cuello, empleo la pomada, mercurial unida á la de 
lladona y las cataplasmas emolientes.

Proscribo, entre los remedios de acción genera!, las 
emisiones sanguíneas, que en esta enfermedad infec­
ciosa, análoga en su naturaleza á las afecciones tíficas 
y sépticas, considero perjudiciales; y no empleo ios 
ferruginosos, cuya acción lenta, si se administran á 
dosis ordinarias, no produce los efectos rápidos que do 
los medicamentos deben esperarse en esta enfermedad; 
y si se usan á dosis más elevadas, como sucede con el 
cloruro férrico, recomendado por clínicos ilustres, obran 
como irritantes del estómago y de todo el aparato di­
gestivo, impidiendo las elaboraciones digestivas, y 
aumentando el abatimiento y la postración del orga­
nismo, cuyas fueroas radicales y líquido sanguíneo se 
encuentran ya en estado de depresión por la índole de 
la enfermedad. Tampoco he logrado beneficio alguno 
de diversos alterantes que, como el bromo, los bro­
muros, el clorato de potasa y otros, se han recomen­
dado con más ó ménos entusiasmo por profesores dis-, 
tinguidos.

Opinión análoga tengo formada respecto al gran nú­
mero de medicamentos que se aplican al istmo de las 
fauces, faringe, fosas nasales, boca y laringe, y espe­

cialmente de los cáusticos, cateréticos y astringentes 
enérgicos; es decir, de los ácidos nítrico y clorhídrico, 
nitrato de plata y ácido de mercurio, tonino, alumbre 
y otros muchos, los cuales no empleo, por rogla general, 
en consideración á que, por su acción initante, aumen­
tan la fluxión ó k  flegmasía especial ó especifica, que 
da carácter á la enfermedad de que tratamos. Tengo, 
ademas, muy en cuenta las molestias, contrariedades, 
llantos, luchas y exaltación nerviosa que el empleo de 
dichos remedios produce en los enfermos, niños de corta 
edad por lo común, que son los que principalmente su­
fren los ataques de la difteria. Uso, por tanto, colutorios 
y gargarismos emolientes, anodinos y alguna vez ligera­
mente astringentes, sin obstinai-me en vencer la resis- 
cia de los niños, cuando la manifiestan de un modo 
terminante y decidido, por estar convencido de que 
siendo la difteria una enfermedad general, infecciosa, 
con compromiso profundo de la sangre, del aparato cir­
culatorio y del sistema nervioso, las ei-upciones diftéri- • 
cas en las regiones de los aparatos digestivo y respi­
ratorio adonde sólo pueden llevarse los medicamen­
tos tópicos, no han de tener por sí solas gran in­
fluencia en la terminación favorable ó adversa del 
padecimiento, y que las manifestaciones más graves 
son las que se localizan en la laringe, bronquios y célu­
las pulmonares, adonde no pueden llevarse los cáusti­
cos, cateréticos y astringentes, tan encomiados por al­
gunos.

Entiendo, pues, que en la difteria lo fundamental, lo 
esencial, es modificar el estado general é infeccioso, eni- 
picando al efecto los prepai-ados quínicos, los vinos, 
los antiespasmódicos espirituosos, las limonadas mine­
rales, el café, los caldos, la leche y ios modificadores 
análogos.

Debo hablar también de un recurso quirúrgico, que 
alguna vez he puesto eu práctica sin resultado, y que 
proscribo por regla general, por considerarle ineficaz y 

; á veces perjudicial. Refiérome á la traqueotoinia, que

i*

J l
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ejecuté la  ú ltú n a  vez en e l m e s do N o v ie m b re  p rójdm o  
p asad o , en u n  n iñ o  de cin co años, afectad o de la r in g i­
tis  d iftérica, y  c u y o  resu lta d o  fué n egativo , s i  b ie n  en  
el m o m en to  de la  Operación apareció b rilla n te ; h a b ien ­
d o  su c u m b id o  e l operado en u n  plazo n o  largo  en ese 
estado de co m a ó sopor, de a s fix ia  esp ecial, q ue es u n a  
de la s  m an ifestacio nes d el in flu jo  m aléfico de l a  d if­

teria.
P o rq u e , en efecto , ¿ d e  q u é  servirá ab rir en la  laringe  

ó  en la  tráq u ea u n a  en trad a a l aire, s i persiste l a  in fe c­
ció n , el estado general, q u e  m a ta , n o  sólo p or las alte­
raciones lo cales, sin o  p rin c ip a lm e n te  p o r ¡as generales, 
entre la s  cu a le s fig u ra n  la s  d el centro encefálico, y  si, 
a d em a s, la  erup ció n  d iftérica b a  afe cta d o  lo s b ro n q uio s  
ca p ilares y  la s  m is m a s  cé lu la s p u lm o n a re s?  D e  b ien  
p o co , por cierto, co m o m e  h a  enseñado la  exp eriencia, 
p u e s la  b ro n co to m ia en n a d a  m o d ifica  l a  ese n cia  d el 
p a d e cim ie n to ; d ebiendo n otarse, ad em as, q u e  e l tra u ­
m a tis m o  y  la s  p érd id as de sangre, a u n q u e  p eq ueñ as, 
p odrán n o  ser in d iferen tes ó llegar á  ser perjud iciales, 
y  q ue la  c á n u la  n o  d eja  d e obrar com o u n  cuerpo irri­
ta n te , q u e  p u e d e  a u m e n ta r ú  ocasionar b ro n q u itis  ó 
n eu m o n ía s, ca paces d e gra d u a r el p eligro  en u n  estado  
p ato ló gico  d e su y o  y a  m u y  grave.

Y  debo in sistir  e n q u e  en la  verdadera d ifte ria  n in g ú n  
resu lta d o  satisfacto rio h e o b ten id o n i  he v isto  alcanzar  
d e este p ro ced im ien to q u irú rg ico , n i á u n  en lo s casos, 
b ie n  co n tad o s p or cierto, en q u e  la  d o le n c ia  parece l i ­
m ita d a  á  la  larin ge, co m o  su ced ió  en el enferm o en que  
p ra ctiq u é  la  ú ltim a  traq u eo to m ía , y  d e q ue anterior­

m e n te  h ic e  m en ció n .
A b r ig o , a d em a s, la  creencia d e q ue a lgu n o s enfer­

m o s q u e  su c u m b e n  desp ués d e la  traq u eo to m ía , p u ­
d ieran  h aber lo grad o su  cu ra ció n  p or los esfuerzos de  
la  n atu ra leza y  el u so  de lo s m o dificad o res d ietéticos  
y  fa rm a c o ló g ico s; y  n o  olvid o  q u e  a lg u n o s sujetos  
q u e d a n  a fó n ico s después de l a  o p eración, ó q u e  co n ­
servan  in d e fin id a m e n te , ó p or largo tie m p o , u n a  fís tu ­

la  traq u eal.
E n  to d o  caso n o  soy p a rtid a rio  de a n tic ip a r  la  o p e­

ració n , sin o d e retrasarla; creyendo preferible agu ard ar  
a l ú ltim o  periodo p ara p ra ctic a rla , es d ecir, a  lo s m o ­
m en to s e n  q ue la  v id a  va á  e x tin g u irse , cu a n d o  todo  
parece y a  in eficaz y  n o  q u e d a  sin o u n a  le ve  esperanza; 
apeland o en ta l caso á  este ú ltim o  recurso, en la  se­
g u rid a d  de q u e  co n  é l n o  h a  d e acelerarse n i  provo­
carse la  m uerte, y  co n  el d esign io  d e lo grar a lg ú n  
tie m p o  m á s, en q u e  la  n atu ra leza , a y u d a d a  p or e l arte, 
p u e d a  verificar u n a  reacció n  ben eficiosa p ara e l en­

ferm o .
L a  co n valecen cia  deberá ser o b jeto  d e lo s m á s solícitos  

cu id a d o s, p u es e l a b a tim ien to  d e la s  fuerzas y  la  discra- 
sia  p or d ism in u c ió n  d e gló b u lo s rojos y  de fib rin a q ue  
en ton ces se observan, p odrán o casion ar p arálisis d ifté ­
rica s, m e n in g itis  gran u losas é h id ro p esías; y  h e visto  
a lg ú n  caso d e  m uerte p or los esta d o s m en cio n ad o s. 
P a ra  e vita r 'ta le s  a ccid en tes d eberán em p learse los  
preparados d e  q u in a  y  de hierro, e l v in o , u n a  a lim e n . 
ta cio n  reparadora y  e l ejercicio a l  aire lib re y  a l  sol; 
apelando ta m b ié n , en caso necesario, á  la  g im n a s ia  y

á la h id re tera p ia , q u e  son poderosos agentes higiénioosi 
y  terapéuticos en d ich o s estados m orbosos.

E s ta s  son las id ea s q u e  m e p ro p o n ía exponer álal 
consideració n  de la  A ca d e m ia  acerca de la  terapéiiticaj 
de la  d ifte ria , y  q u e , eu  resú m en , debe consistir en el| 
em p leo  de lo s tó n ico s y  d e loa e stim u la n te s, represeii-l 
tad os p or los prep arado s q u ü iico s , lo s v in o s, los nlco-l 
holes y  éteres, el ca fé  y  el té; en  la  ip ecacu an a á do6Í!| 
em é tica , co m o  sed an te  ó co n tra estiin u la u te , y  comol 
m o d ificad o r poderoso d e la s  localizaciones en el a]ij.l 
rato respiratorio; y  en lo s  em olientes ó ligeramente asi 
ti'ingen tes, co m o  tó p ico s. L a  traq u eo to m ía debe pros-l 
crib irse , p or regla  general, y  sólo st¡ ap elará á ella tn| 
casos excepcionales.

.  Y  co n clu y o  d and o gra cia s á  la  A c a d e m ia  por la be-l 
n evolen cia q ue m e  h a  d ispensad o a l escuchar esta co-l 
m u n ic a c io n .

Místjkl Iolksus V Díaz.

T R A T A M IEN T O  Q U IR U R G IC O  D E L  EMPIEMA 
POR RICKMAN J. QODLEE (1)
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E n  la últim a con ferencia  nos ocupam os <le la  diecusion del 
algunos puntos relaUvos a l tratam iento de los casos agudos! 
de em piem a; debem os ahora estudiar lo  que debe haccrsel 
cuando uu caso llega  á ser crón ico, y  en el que los csfncncal 
de la  naturaleza para oclu ir la cavidad han concluido p«l 
producir una situación perm anente y  definitiva. Estos cososl 
son  m ás frecuentes en lo s  adultos que  en  loa n ifios por raiol 
nes fáciles de suponer, y  pueden  clasificarse en  tres grupoil 
1 .0, aquellos en que  subsiste  un trayecto sencillo rodeado p«| 
paredes fibrosas densas ; 2.o, aquellos en  que existo unaar 
pila  cavidad, eu con tráu d ose  e l pulm ón más ó  m énos eni 
lapso, habiéndose retraído e l diafragm a en la  m ayor exie 
s ion  posib le, y  e l m ediastino y  loa tejidos de l lado opues 
de l tórax atraídos tam bién  lo  m ás p os ib le  al lado en fer» 
pero  la pared torácica  bab ién d ose  dep rim ido solanientei 
una pequeña e x te n s ió n ; 3.o, aquellos en que  la  pared toriril 
ca  se h a  deprim ido en  una extensión  coitsiderab'lc produj 
ciendo gran deform idad, pero dejando una cavidad que dt 
puede cerrarse- En tod os  estos casos la pleura está complt 
m ente engrosada form an do una capa  densa  d e  te jido  flhrW
que á veces adquiere más do una pulgada d e  grosor. Ladej 
form idad del p ech o  se produce desde el m om ento en que 1) 
costillas son  arrastradas unas b á c ia  otras co m o  las vanlli 
de un abanico que  se cierra; el resultado de esto es uuftcerj 
vadura lateral de la  colum na vertebral, cuya concaniiai 
corresponde al lado en ferm o. A  consecuencia  d e  esto taiij 
b ien  las costillas de l lado sano so separan anorm alm enlccojíf 
las varillas de nn abanico abierto , y  se p roduce  una 
m idad algo parecida á  la do lo s  casos ord inarios de eBCOij 
sis. L os  ángulos de las costillas en el lado a fecto  resuM 
estrechados, m iéntras que los del Jado sa n o  se hacen mj 
agudos, y  de aqui resulta un aplanam iento p or  delante 
el lado sano; pero n o  hay, com o en las corvaduras lateral® 
ordinarias p or  regla general, aum ento de l ángulo en el h 
enferm o en e l punto d e  unión de los cartílagos y  las rost 
Has. P or e l contrario, el lado enferm o experim enta uu apJj
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Ijjuiiciito por delante y por detruB, com o puede verse com- 
l[,arando los dos trazados cirtom étrícos que representa la 
Ifignra adjunta.

Los esquemas (flg. 3, C D) dem uestran la  diferencia en la
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Fitr. 3

iiiiiraleza de la curva que se p roduce ; porque m iéntras & 

•onncMicncia de un em piem a la  curva dorsal es m uy larga y 
;fi,pa toda la espalda, en laesco liósis  lia llam os generalm ente 
uin curva com pensadora  que com ienza en la parte inferior 
lo la e.spalda; asi, m iéntras que  en el prim er caso todas las 
iwtillns están separadas, en el ú ltim o unas están separadas 
otras aproxim adas. L a  prom inencia de loe ángulos, junta- 

.loiitc con la  separación de las costillas en el lado sano, pro­
luce ana elevación  del h om bro y  una prom inencia  d e  la es- 
:ápnla, dando á  la  espalda e l aspecto de una verdadera jo - 
)ba que com ienza m ás 6  m énos hácia  la  parte m edia, según 
j  desproporción entre am bos lados es m ás 6  m énos marca- 
la; así, en los casos extrem os, desnudo e l en ferm o, llega á te- 
icrun parecido notable con  loa casos de corvadura angular 
le la región dorsal. L as curvas com pensadoras de las regió­
les lumbar y  cervical son  más cortas que las de la  corvada- 
, lateral ordinaria y  hay m ucha m enor rotación de los cu er- 

.js de las vértebras, de suerte que la  curva  indicada p or  la 
línea de apófisis espinosas se aproxim a m ás con  la curva 
icíual de los cuerpos que en  la  últim a condición . E l resulta- 
lo inmediato d e  esto es que el lado enferm o tenga una capa- 
:i'iad m ucho m enor, m iéntras que el lado sano la tiene ma- 
’or y puedo asi acom odarse e l pulm ón, q\ie se encuentra en 
ictiv ¡aad ,ycu yotam afio  aum enta p or  h ipertrofia com pen- 
blora. En lo s  caeos m uy exagerad os existe á veces una pro- 
ninmeia aguda paralela con  e l esternón cerca de la  unión 
le las costillas y sus cartílagos. E l tamafio d e  la cavidad, 
ciüi'iilrns exista  una salida libre , determ ina la  cantidad de la 
ti recion, y  de este m odo determ ina tam bién  el grado d e  las 
línlidos constitucionales que sufre el pariente. Cuáles son 
■'los trastornos y  cuál el poi'venir del en ferm o si se les aban- 
lona á si m ism os, es lo  que  vam os ahora á  tratar.
Un enferm o que tonga una pequefia cavidad y  uua abertu- 

libre puede resistir b ien  p or  m u ch o tiem po (áun por 
lUclios años) sin que  se m anifiesten síntom as verdadera- 
lente graves. E l caso m ás antiguo de em piem a de que  tengo 
loiicia es e l d o  un h om bre á quien operé en  e l H ospital
0 Cliaring, donde y o  m e encontraba en e l año de 1870. Te- 

,iia entónces p oco  m ás de veinte años de edad, buenos an- 
loeodontes de fam ilia y  n o m ostraba síntom as de tubercu ló- 
iíB. Si en algunos casos puede atribuii'se esta enferm edad á

tiaiKuatismo, éste era uno de e llo s ; parecía su enferm e- 
1 dependiente de la  caida de una carga de arena sobre

1 ¡espaldas; pero  n o era claro que  se hubiese producido 
petnra de las costillas. C uando y o  le vi tenia el lado dere- 
[liodel tórax lleno de líquido, que se había  abierto paso al 
Iraves de la pared  form ando una co lección  entre las partes 
‘ landos de la  parto in ferior y  posterior de la axila. Después 
ie abrir esta co lecc ión  se in trodujo u n  d ed o  en  la  cavidad, y 
i'rriendo de guía se hizo una incisión entre el octavo y n o -

íita

veno espacio colocan do en ella un tu bo de drenaje. E l caso 
siguió una excelente m archa; las curas aiitisóplicas em plea­
das en un princip io se dejaron  después y  la cavidad fué re­
duciéndose de tam afio hasta el punto de n o contener últi­
mam ente m ás de una onza. Tenía una pequeüa necrósis de 
una de las costillas, que se resecó, y  después de em plear 
varios tubos é  inyecciones ha  term inado p or  usar un trozo 
d e  catéter elástico de l núm. 12 de la  escala inglesa, que aún 
continúa usando. H e  tenido á este h om bre en observación  
seguida, puesto que ahora asiste al H ospital del C olegio de 
la U niversidad, y  aunque á veces sufre por acum ularse el 

.líquido por oclusión  del tu bo, h a  continuado su activa vida 
d e  com erciante am bulante, por n o sentirse bastante fuerte 
para continuar su oeu pacios  prim itiva d e  m arino. Se resiste 
pertinazm ente á  tod a  nueva operación. A h ora  b ien ; durante 
m u ch os años este h om bre n o  m ostró ningún padecim iento 
á consecuencia  de su  prolongada supuración ; su  desarrollo 
m uscular era bueno, y  su salud general satisfactoria ; pero 
en los últim os años ha com enzado á  presentar lenta y  con s­
tantem ente los signos de la degeneración  alhum inoidea. Su 
p ie l es ahora más pálida que ántes, el h ígado está aum enta­
d o  de volúm en y  sus ded os están en form a de maza; pero 
no puede decirse que n o tenga aún ante s í algunos años de 
vida activa. Casos de este género deben siem pre tenerse 
presente al aconsejar á los enferm os el som eterse á la op e ­
ración  grave, p or  m ás que y o  no la crea peligroso, de que 
nos ven im os ocupando.

E l m encionado puede tom arse com o tipo de un considera 
b le  núm ero de casos, y  podría  fácilm ente citar algunos otros 
entre m is propios clientes. Pero en la  m ayoría de casos la 
supuración determ ina pronto m arcados trastornos; el engro- 
sam iento m arcado de lo s  dedos, y  en algunos casos el de las 
m ufiecas, los  tobillos y  la nariz, e l co lor característico pálido- 
terroBO de la piel, el adelgazam iento, y . por últim o, las m o­
dificaciones album inoideas con  album inuria, dispepsia y  
diarrea, tal y com o los vem os en este H ospital, predisponen 
á  atribuir tales trastornos al em piem a. Siem pre predisponen 
á la form ación  de un pronóstico grave lo s  em piem as que se 
resisten á la curación, y  la cuestión  que en ellos se presenta 
es la de qué  puede hacerse para su alivio. En prim er lugar, 
debe establecerse un drenaje com pletam ente expedito, bien 
por e l ensanche de la  abertura original, ó  b ien  p or  e l esta­
blecim iento de otra segunda convenientem ente situada; á 
veces esta segunda abertura, p or  la sencilla facilidad que 
proporcion a  á  la salida continua del líqu ido, h a  bastado 
para la oclusión  do la cavidad em piém ica; p ero  n o parece 
que se pueda obtener e l m ism o resultado p or  la sim ple dila­
tación  de la abertura prim itiva. E sta segunda abertura debe 
hacerse preferentem ente sobre el n ivel de la  prim era, por 
la razón d e  que  la  parte in ferior del tórax  es casi invariable­
m ente la  prim era  que  siem pre se cierra. Ocurre esto, en 
parte p orqu e entre e l diafragm a y  la pared torácica  h ay  un 
espacio m uy pequeño, en parte porque lo s  te jidos  de l me- 

. diastino se atraen m ejor h ácia  las partes m edia é  in ferior 
del tórax, y  en parte porque las costillas, siendo más an­
chas. se doblan  con  m ás facilidad y  se prestan  m ejor  á la 
form a y  p osición  que las circunstancias requieren. E sta es 
una de las razones p or  qué, com o y a  hem os d icho , una aber­
tura dem asiado baja, y  m ás adelante verem os que  en  los 
casos crónicos la parte in ferior de l p ech o  puede ser satisfac­
toriam ente tratada, m iéntras que la  parte superior, aprisio­
nada com o está p o r  las d os  prim eras costillas fuertes é  in­
flexibles, y  contando con  m uy poca  sustancia pulm onar para 
ensancharse con  e l o b je to  de atraer á los relativam ente rígi­
dos tejidos del m ediastino, y  áun más, n o h ab ien do p orción  
de pu lm ón  utilizable p or  sí, estando, com o generalm ente lo
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está, aplanado contra la  colum na vertebral, pronto llega al 
ú ltim o lim ite posib le de expansión , y  cuando el te jido  gra­
nular llega & constituirse sólidam ente, llega á  form ar una 
cavidad resistente que vence todos los m edios que la Cirugía 
h a  ideado para su clausura. L a  segunda abertura puede en- 
tónees hacerse en  cualquiera parte utilizable, n o dem asiado 
baja, y  m ejor á  la  m ayor distancia p osib le  de la  prim i­
tiva; esto es lo  m ás sencillo  que  puede liacerse en los casos 
rebeldes, y  algunas veces lo  b e  visto producir,buenos resulta­
dos. Pero hay m uchos casos en que  esto se com prende que ha 
de ser útil para la  curación, p or  ejem plo, cuando á pesar de 
existir la abertura y  n o  haber colección  de líqu ido persiste 
una cavidad d e  considerable tainaflo. Si suponeinos un  caso 
en e l que las diferentes paredes deresta cavidad se han retraí­
do en la  m ayor extensión  posible, n o queda más que  esperar 
sino que la  cavidad se llene d e  granulaciones. E sto  es com ­
pletam ente sem ejante á  lo  que  ocurre con  las ú lceras ca llo ­
sas; en  éstas la enorm e dureza d e  las partes vecinas pro­
duce un grado de tensión que im pide la contracción, que  es 
condición  necesaria para que e l p roceso  curativo se efectúe. 
E l resultado de esto es una úlcera con  base hueca , cubierta 
d e  m enudas granulaciones, si así pueden llamarse, de escasa 
vitalidad y  expuestas á m ortificarse á la m enor irritación, 
m ás bien  que  á  producir nuevos m ateriales. En tales casos 
lo  esencial de l tratam iento consiste en  dism inuir la tensión, 
lo  cual puede conseguirse, b ien  m ediante una incisión circu ­
lar al rededor de la úlcera, b ien  reduciendo al enferm o al 
lech o  para dism innir e l edem a crón ico, ó  b ien  aplicando una 
cantárida á la  superficie de la  llaga, ó  u n  ven da je  elástico en 
la  pierna. Para vencer la  dificultad eii los  casos relativos á 
cavidades del pecho, se h a  ideado el usar los in jertos de 
esponja, es decir, el llenar la cavidad con  m ateriales extraños 
de constitución  orgánica, que  se vivifican  p or  la  inm igración 
de las células nuevas que proceden  de las partes próxim as: 
parece que este m ed io  h a  producido  efecto  en algunas cir­
cunstancias; p or  m i parte n o h e ten ido ningún caso & p ro -' 
pósito  para ensayar el procedim iento con  probabilidades de 
éxito . E s m uy esencial el m antener la  cavidad en un  estado 
aséptico, que es m u y raro en los em piem as antiguos; si hay 
septicism o, loa pedazos de espon ja  in troducidos se pudren 
pronto, y  entónces, n o  sólo  es d ifíc il para las nuevas células 
el abrirse cam ino p or  su masa, sino que  ésta se convierte en 
un  origen  de nuevas irritaciones para la pleura y  de peligro 
para el enferm o. Tal sucedió en  e l único caso que yo  ensayé 
este m edio (J . H ., caso 4.o, cuadro II ) . Se introdujeron  en 
diferentes veces varios pedazos de q sp on ja ; p ero  en  una op e ­
ración  subsiguiente lo s  encontré sin h aber cam biado de vo - 
lúm en, pero  con  un  o lor  pestilente. Para obtener buen  re­
sultado, pues, debe desinfestarsc la cavidad previam ente, y  
después de d e s c a l c i f i c a r  las espon jas sum ergiéndoias de 
antem ano en una dilución acuosa de ácido nítrico, se las i r .  
trodneirá hasta el fon d o  superior de la  cavidad, y  cuando se 
vea que se han adherido á las paredes se introducirán otras 
nuevas. C om o se com prende, este m ed io  nunca puede ser 
de aplicación  m uy general; así, pues, para im itar los proce­
dim ientos de que nos servim os en  las úlceras callosas, no 
liay  m ás que dism inuir la resistencia d e  las paredes del pe­
ch o. E sta  idea fué la que prim eram ente llevó  al profesor 
J .  A . Estlander, de H elsingfox, á  resecar un un trozo con si­
derable de varias costillas, que  practicó p or  vez prim era en 
1807 ¡I). Su enferm o tenia veintiún años y  el em piem a había 
sido abierto o ch o  m eses ántes, según parece, n o  de un  m odo

(1) R e v u e  m e n s u e l l e  d e  M é d e c i n e  e t  d e  C h i r u r g i e ,  1879, 
páginas 157 y  886.

conveniente; resecó  el referido ciru jano 4 centímefroa de I 
la séptim a, 3 de la sexta y  3 de la  quinta costillas, mediante: 
una incisión oblicua que pasaba p or  encim a y  afuera de b 
fístula. E l 25 de Jun io de l m ism o año e l trayecto se había 
cerrado p or  com pleto. T a l fué el punto de partida de | 
Operación que luégo h a  ven ido practicán dose con  frecuencia 
en estos últim os años, con  grandes alabanzas por parto de I 
unos y  censuras por la  d e  otros que, según m i opinión, lie-1 
ne grandes m éritos, pero  que  p or  la preconización  exagerada 1 
ha  producido á  veces algunos desengaños. A ntes de deseti 
b ir  la  Operación v o y  á recordar algunas palabras del segim-1 
do d e  los d os  artículos citados para fijar la opin iou  exacta | 
que en  ellos se expuso:

< Puede quizás deducirse d e  m i articulo (se refiere al pri. I 
m ero) que, con  ob jeto  de obtener la  curación, es siempre aii- ] 
ficiente el resecar de 3 á 6 centím etros de varias costillas; 
pero ni esto  es exacto, n i es lo  que  h e querido sostener. 
C uando es necesario operar en un  caso de em piem a crónico, 
la prim era condición  esencial para el operador es el darse 
b ien  cuenta de la extensión  de la cavidad en todas direccio-1 
nes. Y o  h e usado hasta ahora una sonda uretral de goma, 
pero creo que otros instrum entos quizás respondan mejor á I 
á  este ob jeto . D espués de determ inar el tam año do la cavi­
dad y  la d irección  en que es m ás extensa, se  proyectará la 
Operación con arreglo á estos d a to s ; es decir, la porción mis 
ancha de las costillas d eb e  resecarse en  la parto donde el 
pu lm ón  se encuentra más a le jado de la  pared torácica; no 
es ésta una operación  que pueda practicarse co n  arreglo A 
una descripción  determ inada, pues sus diferentes tiempos 
dependen d e  particularidades individuales cu  cada cn80,v 
com o quiera que  en  cada u na  de ellas se varía la  form a de la 
jau la  torácica, puede m uy b ien  dárselo e l nom bre de «tora- 
cop lastia». C om o puede d ed u cirse  d o lo s  casos citados,no 
siem pre basta practicarla una s o la  vez. U n a  dilatada expe I 
riencia m e h a  dem ostrado que  h a y  casos en  los cuales, des­
pués de dism inuir la  cavidad rápidam ente á consecuencia de 
la  Operación prim ero y  después m ás lentam ente, llegan por 
ú ltim o á una situación estacionaria de la que n o se adelantó 
n i en  e l trascurso d e  algunos m eses. E n  tales casos debe ei. 
plorarse la cavidad y  repetirse la  operación , y  áun hay casos 
en  que se necesita practicarse tres veces. Generairaeníe en 
estas operaciones secundarias que  tienen que  hacerse sobre 
las antiguas cicatrices, basta resecar m uy pocas costillas; 
pero las partes resecadas tienen que ser p or  lo  ménos tan- 
largas com o ántes.»

Y o  acepto  estas observacion es de l Dr. Estlander, pero no | 
estoy seguro de si en los adu ltos h e resecado porciones sufi­
cientes de hueso con  arreglo á  las instrucciones por él dadas, 
N unca las h e  em pleado en  un adulto en  quien persistía una 
ancha cavidad, p orqu e todos los individuos que  h e visto en 
tal situación presentaban otros síntom as que m e hacían es­
tim ar la operación  com o inútil. Sin em bargo, h e resecado 
m u ch os trozos de costillas en adultos que  tenían una peque­
ña cavidad y  tam bién  en n iños de pecho m uy contraido: en 
tod os  ellos se ha  obten ido gran beneficio , p or  haber dismi­
nuido la cavidad y  su secreción, pero n o estoy  seguro de 
haber ten ido un so lo  caso en que se h aya  conseguido una 
oclusión  com pleta  de la cavidad. O, M. O.

( S e  c o n c l u i r á . )EL C Ó L E R A  EN ESPAÑA EN EL AÑO D E  1885
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INVADI

I Alava. . 
Albacete. 
Alicante.

I Almería.
I Avila.. .
I Badajoz.
I Barceloni 
I Burgos..
I Gáceres.
I Cádiz. .
I Castellón 
I Ciudad S 
I Córdoba. 
I Cuenca..
I Gerona..
1 Granada. 
Guadalaj 
Guipúzcc 

I Hnelva.. 
Huesca. 
Jaén.. . 
León.. ■

I Lérida..
I Logroño. 
I Logo.. .
I Madrid.. 

Málaga., 
i Murcia..
I Kavarra. 

Orense..
I Oviedo..
I Patencia. 
I Pontevec 
I Balamau' 
I Sautandi 
I Ssgovia.
I Sevilla.. 

Soria.. .
I Tarragoi 
I Ternel..
I Toledo.. 

Valencia 
Valladol 
Vizcaya. 
Zamora. 
Zaragozi

L a  G a c e t a  h a  publicado en varios días —  y  cuando tenia I 
especio  para ello , puesto que dió el prim er pliego el 7 de 
A b ril y  e l séptim o y  ú ltim o el l .o  de M ayo —  un resúmcn
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leneral de las invasiones y  fallecim ientos por causa de c ó ­
lera ocurridos en E spaña durante e l pasado año de 1885. En 

I liiroposibilidad de publicarlo integro, pues ocuparía m uchos

núm eros de nuestro periód ico, y  aunque nos contam os entre 
los que  n o creen  en la  v e r d a d  o^cial. trasladam os á  con ti­
nuación  el resum en general p or  p rov incias;

H E S U M E l S r  G E N E R . A L  E O H  P R O V I I S Í C I A S

pmiiEi^s
IltViDIDiS

Número 
do pattitloB 
judiciales 
mvadídoa.

Número 
do AjTuitji- 

micntos 
invadidos.

Población 
eegnn censo 
Bomotida ú 
la epidemia 

en cada 
provinoia.

TOTAL QEMERAL
DE

tevadidot, Callicidas. Cía.

ilsva................... 8 18 17-112 869 326 26
Albacete............. 8 39 130.921 8.236 3.244 11
Alicante.............. 14 76 311.425 13.977 5-645 1.»
Almería............... 9 61 242.213 9.660 2.566 8
Avila.................... 4 5 18.770 509 lo9 13
Badajoz............... 8 4 85,240 950 558 12
Barcelona. . . . 15 68 541,211 6,302 2.916 6
Burgos................. 10 35 63.639 2,310 786 7
Cáccres............... 2 2 2.178 147 67 11
Cádiz................... 5 7 130.631 2.232 984 12
Castellón. . . . 9 80 214.686 10.753 6.436 5
Ciudad R e a l.. , 6 16 92.879 3.727 1.668 3
Cdrdoba.............. 8 13 138.869 3,787 1.318 18
Cuenca................ 8 123 137,649 10,003 3.459 20
Gerona................ 6 38 78.649 2,194 662 21
Granada.............. 15 132 S64.5G8 24.736 10.285 l . “
Guadalajara.. . C 33 23.496 2.944 777 6
Guipúzcoa.. . • 4 13 69.004 304 168 -3
Hnelva................ 5 11 46,326 462 231 31
Huesca................ 5 49 63-387 5,762 1.287 3
Jaén..................... 11 35 207,024 6,039 2.599 7
Leen.................... 1 3 7.981 111 48 7
Lérida.. . . . . 6 54 83.330 3.441 1.209 2
Logroño.............. 9 33 53.944 5.046 1.220 23
Lugo.................... S 4 31.144 16 16 -11
Madrid................ 16 44 477,712 8.584 3.659 4
Málaga................ 12 28 141,722 6.037 1.702 26
Murcia................. 10 86 420.229 17.749 7.376 5
Navarra............... 5 81 161,626 12.895 3.161 25
Orense................. 1 2 9.741 94 39 2
Oviedo................. 4 6 72,352 64 38 21
Falencia.............. 4 • 33 42,578 3.587 818 14
Pontevedra. . . 1 1 4.181 16 9 10
Salamanca.. . . 7 40 40.162 1.288 47G 13
Santander. . . . 6 25 97,638 921 431 5
Segovia................ 6 63 50.917 2.403 803 23
Sevilla.................. 7 8 167.201 247 101 26
Soria.................... 5 57 36.651 379 1.019 1.“
Tarragona.. . . 8 61 196.448 8.740 2.536 24
Teruel.................. 10 161 171.312 21.909 6.860 27
Toledo................. 12 73 170.857 10.308 3.972 20
Valencia.. . . . 21 219 630,321 46.615 21.612 5
Valladolid.. . . 11 101 167.019 7,678 2-603 12
Vizcaya............... 4 IG 83.626 635 274 1.®
Zamora. . . . 5 30 49.418 3.587 764 21
Zaragoza., . . 12 222 348.361 54.943 12.788 16

C0MEN2Ó

Hes.

Jun io.............
I d e m .. . . . 
Julio. . . .  
I d e m .. . . . 
Idem . . . . 
Idem , . . . 
Idem . , . . . 
Idem . , . . 
Idem , . . . 
Jun io.. . . 
Julio. . . . 
Idem . . . . 
Jun io.. . . 
Julio. . . . 
Idem . . . . 
Idem . . . . 
Agosto. . . 
Idem . . . . 
Jun io., . . 
J u l io . . . . 
Septiem bre. 
Julio. . . . 
I d e m .. . . 
I d e m .. . . 
Junio.. . . 
I d e m .. . . 
J u l io . . . . 
Idern. . . . 
Septiem bre. 
A gosto. . . 
Julio. . . . 
A g o s to .. . 
Julio. . . . 
A gosto. . . 
Jun io.. . . 
Julio. . . . 
I d e m ., . , 
Jun io.. . . 
Idem , . . . 
Idem . . . . 
Febrero. . 
J u l io . . . . 
O ctubre.. . 
Julio. . . . 
Jun io .. . .

Díi.

LA EPIDEMIA MORTALIDAD

Proporcionea por 100 
eii relación conTERMINÓ Número 

:otal do di«a

Mti.
do b  

epidamia. A  pablacien. «aiaradidM.

N oviem bre.. 116 1,90 87,83
O ctubre. . . 139 2,48 39,39
I d e m .. . . 142 1,81 40,39
Idem . . . . 92 1,06 20,56
Septiem bre.. 76 0,85 31,24
Octubre. . . 89 1,58 68,74
Idem .............. 118 0,64 46,26
N oviem bre.. 122 1,24 34,03
Septiem bre.. 63 2,02 38,77
D iciem bre. . 173 0,76 44,09
Septiem bre.. 118 3 38,42
Octubre. . . 9C 1,80 44,76
I d e m .. . . 96 0,96 34,80
Idem . . . . 133 2,61 34,68
Idem . . . . 94 0,89 29,72
N oviem bre.. 132 2,82 41,58
Octubre. . . 93 2,73 26,39
D iciem bre. . 123 0,27 51,07
Idem . . . . 123 0,50 50
O ctubre. . 144 1,95 21.46
Idem . . . . 116 1,26 61,58
Idem . . . . 47 0,60 43,24
Idem . . . . 112 1,46 35,13
I d e m .. . . 100 2,26 24,18
Septiem bre 78 0,05 100
O ctubre. . 146 0,75 41,46
N oviem bre. 132 1,20 33,79
O ctubre. . 126 1,76 41,56
Noviem bre. 106 1,95 24,61
Octubre. . 43 0,40 41,49
Diciem bre. 104 0,06 59,88
Octubre. . 98 1,92 22,80
A gosto. . . 22 0,22 56,25
Diciembre. 172 1,19 86,96
Noviem bre. 114 0,44 46.80
Octubre. . 124 1,58 33,42
Diciem bre. 146 0,06 40,89
Octubre. . 114 2,78 33,09
I d e m .. . . 116 1,29 29,02
I d e m .. . . 121 4,06 31,77
Idem . . . . 133 2,32 38,63
Idem , . . . 246 3,43 47,48
I d e m .. . . 94 1,66 34,36
N oviem bre 61 0,81 43,16
Idem . . . . 119 1,66 21,30
Idem . . . . 142 8,67 .23,27

Resulta, pues, sa lvo error de sum a — que n os  hem os to ­
mado el trabajo de hacer, ya  que  de ella  ha  prescindido la 
Sacefa sin  duda para n o  asustam os —  que én  el pasado año 
tle 1885 h ubo en  España 335.986 invasiones coléricas que 
ocasionaron 119.493 defunciones, cifra  espantosa que in fun­
de pavor en  el ánim o m ejor  tem plado, pero que  m ald ito lo  
que ha servido al G obierno y  á las autoridades altas ó  bajas 
para poner lo s  m ed ios á fin  de que  en lo  sucesivo n o ocurra 
otro tanto. B ien  puede, pues, decirse que aquí v iv im os por 
Is misericordia divina, n o  porque pongam os n osotros de 
uuestra parte lo  necesario para ello.

Las provincias en que h a  h ab id o  más invasiones, p or  órdeii 
slfabétioo, han sido A lbacete, A licante, Alm ería, Barcelona,

Castellón . Cuenca, Granada. M adrid, M urcia, Kavarra, T ar­
ragona, T eruel. T o led o , Valencia, V a lladolid  y  Zaragoza.

Dr . B. y  R.

LA FIEB R E AM ARILLA Y  S U  T R A T A M IEN T O  
ETiocaiiJco

Si la n ocion  patogénica n o trascendiera evidentem ente al 
dom inio c lín ico  en  tan  m ortífera  enferm edad, n o seria yo  
quien intentara difundirla, haciéndom e partidario d e l d oc ­
to r  Freire, d e 'R ío  Janeiro, infatigable investigador y  desen-

í M
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lif

b rid or  de l m icrococo  característico de Ja fiebre amarilla. 
H asta que este inm ortal experim entador arrancó á la m icro- 
grafía  e l secreto patogénico de la enferm edad d icha, hallan­
do ios crip tococos y  las producciones m iceliares (bacterias y 
vibriones), y  basta que subordinó su  curso á  la evolución  
m orfológ ica  de estos m icrobios, tod o  se reducía á vagas h i­
pótesis sobre la naturaleza del agente m orbífico.

Tanto la  adm isión  de nsiasmas inanim ados com o la  de los 
organizados (m iasm a palúdico y  m ix to  anim al y  vegetal ú la 
vez, teoría  de \?. f i t o z o h e n ú a )  n o  responden  m ás que A crea­
ciones m etafísicas sin realidad exterior.

L a  fitozohem ia, sosten ida con  singular talento por Mr. T or­
res H om en, profesor de Clínica en la Facultad de R ío  Janei­
ro , adm ite la  influencia d e  un m iasm a m ixto, tífico y  palú­
d ico  ó  anim al y  vegetal sim ultáneam ente, viendo en la fie­
bre am arilla e l resultado de la fusión  de loa síntom as del ti­
fus y  de la  malaria, según la referida teoría.

L a  independencia  que  guardan entre sí e l paludism o y  la 
fiebre amarilla durante las epidem ias más intensas, y  el di­
ferente resultado obten ido en arabas dolencias con  la adm i­
nistración de las sales de quinina, autorizan á  rechazar 
aquella fusión, p or  carecer de pruebas, con  lo  cual queda 
rechazada tam bién la  teoría que  h ace depender la enferm e­
dad del miasm a palúdico exclusivam ente, p or  m ás que profe­
sores em inentes la  sustenten.

A m bas teorías son  añejas, y  s i han m erecido e l h on or de 
ser defendidas y  propaladas con  ca lor p or  celebridades de 
m ediados de este siglo, MM. D utrouleau, L onde, Trousseau, 
Pinckard, etc., etc., deben ser h oy  relegadas al o lv ido, gra­
cias al rápido progreso realizado recientem ente en h a c t e r i o -  

l o g i a .

A quella  m anía centralizadora, alim entada con  vigor por 
nuestro inm ortal Varela de M ontes con  relación  á  la pato­
genia de las fiebres, que defiende la identidad de causa para 
e l n o s t r a s ,  fiebre amarilla, cólera  y  peste, h a  dejado au 
puesto á las corrientes em inentem ente deacentralizadoraa, 
que  todo lo  han invadido, en todas laa esferas de la actividad 
hum ana, y  al lado del tácito cowia ó  v i r g u l a  descubierto por 
K o c h  en E uropa para el cólera , tenem os al c r í p t o c o c o  carac­
terístico de la  fiebre am arilla encontrado por e l Dr. Freire en 
Am érica.

E ste  autor exam inó e l vóm ito a m íriilo , el n egro tipo, la 
saliva, la capa  auperficial de la lengua, la sangre y  otros hu- 
luorea de los en ferm os de fiebre amarilla, y  encontró en to ­
d os  e llo s  o r g a t i i a m o s  m i c r o B c ó p i c o a  en núm ero considerable, 
que se m ultip lican  rápidam ente; p ero  fué más lu jos, y  va­
liéndose de l m icroscop io , de l análiais espectral y  quím ico, 
afirma que  la coloración  negra y  am arilla de l vóm ito n o de­
pende d e  la  h em oglobu lina  n i de la b ilis reapectivam ente, 
sino de lo  d isgregación  de loa c r i p t o c o c o s .  E studiando la 
evolución  m orfológ ica  de l m icroflto, n os  d ice  que presenta 
una fase de crecim iento y  otra de proliferación, separándo­
las un p er íod o  estacionario cu ya  duración  varía de algunas 
horas á  dos ó  tres días. L a  fase d e  crecim iento dura cuatro 
ó  cin co  días, y  la de proliferación  es inm ediatam ente segui­
da  de una nueva fase de crecim iento d e  los m icroorganis­
m os  que acaban de nacer.

A h ora  bien; arm onizando la evolución  de los entofltos con 
la  de la  enferm edad, resulta que  el prim er p er íod o  de ésta 
corresp ond e á  la  fase  de crecim iento d e  los gérm enes, los  
cuales se desarrollan con  detrim ento de los glóbu los ro jos, á 
quienes deform an y  logran p or  fin  destruir. E l segundo pe­
r iod o  de la  enferm edad, que se traduce por una relativa de­
presión  que contrasta con  la  excitación  del prim ero, respon ­
de á  la  ostensible lim itación  de laa oxidaciones en la trama 
de lo s  tejidos, sugerida p or  la  ineapncidad de los hem atíes

para trasportar el ox ígen o á lo  más íntim o del organismo. 
Correspondo este p er íod o  á ia época  en que de cada célula 
m adre sale incalculable núm ero de esporos, quo siguen, A 
su vez, la m ism a evolución  que sus progenitores, y destru­
yen do m ayor cantidad de glóbu los, p rovocan  las hemorra­
gias. e l vóm ito negro y  ese estado ataxo-dinám ico tan grave 
y  frecuente en este período.

E l intervalo de bienestar notable, perteneciente al tercer 
día p or  lo  regular, y  qué separa am bos períodos  de la enfer­
m edad, corresponde á la época  en que  lo s  criptococos, com­
pletam ente desarrollados, perm anecen estacionarios ántes 
de reproducirse.

C om o la nueva doctrina expuesta  exp lica  satisfactoria­
m ente, n o sólo  las form as com ún, abortiva y  fulminante, 
sino tam bién infinitas m odalidades, p or  anóm alas que pa 
rezcan, en la  m anifestación  y  curso de l D ia l, y  com o, por 
otra parte, d icha  doctrina n o la creo suficientem ente difun­
dida para que pueda referirm e á ella en la  interpretación 
de ciertos fenóm enos propios d e  la  endem ia que reinó en 
esta población  de Julio á  D iciem bre de 1885, h e  presenfado 
este ligero esbozo cual prelim inar á  determ inadas couclii- 
siones de alta trascendencia.

P or lo  que  se refiere al curso de ia fiebre amarilla, en la 
endem ia de que se trata ha  sido m uy anóm alo. Con respec­
to  á  la form a com ún es nuestro deber d e s m e n t i r  aquella ase­
veración , en que tanto iusiste Jaccoud, relativa á  la <vuella 
y  persistencia de la fiebre en tod o  e l curso de l m al», des- 

■ pues de la rem isión m ás ó  m énos profunda que sucede ai 
estado de excitación  prim ordial.

V I siem pre desde e l tercero ó  cuarto día una remisión de 
la tem peratura y  pu lso  que contrasta cou  el m áximum tér. 
m ico, elevado y  precoz del com ienzo del mal, y esto es lo 
que ocurre constantem ente en laa Antillas, aegiin testimo­
n io  de eom paSeros que ejercen  en  estas latitudes desde hace 
m ás de treinta años.

P u ede decirse con  entera propiedad  que  en dos periodos 
suele desenvolverse e l m al. Caracteriza el prim ero una in­
tensa reacción  febril, cefalalgia, epigastralgia y  raquialgia 
lum bar, dolores articulares, in yección  facial y  conjuntiva!, 
a l b u m i n u r i a  y  v ó m i t o s  c a r a c t e r í s t i c o s .  D istingue al segundo 
la ictericia m ás ó  m énos intensa, el vóm ito  negro, anurin, 
hem orragias y  un estado a d i n á m i c o - a t á x i c o  ó  . a t a x o - a d i -  

n á m i c o .

Separa á  estos períodos un tiem po variable de algunas 
horas á  tres ó  cuatro días de bienestar en que el enfermo 
se cree curado, desea levantarse, com er, etc., cu yo  estado 
puede prolongarse indefinidam ente con  m ucha más frecuen­
cia  de la  indicada p or  lo s  autores europeos, resultando ea- 
tónces la  form a abortiva.

Tanto el prim ero com o el segundo período responden ála 
la m ism a causa, esto es, á  la destrucción del elem ento figu­
rado sanguíneo, al aniquilam iento de los glóbu los rojos por 
lo s  crip tococos, con  la m arcada diferencia de que del primer 
p er íod o  quedan inm unes, ó  resultan ilesos, gran núitiero de 
hem atíes, que cqnduciendo á  la trama íntim a del organismo 
el ox igen o con tribuyen  con  el estado ü-ritativo cardíaco é 
inervador, sugerido p or  la presencia en la sangre de falos 
parásitos, á  una exagerada com bustión  de que  es la fiebre 
su  lóg ico  corolario, miéntras que destruido en el segundo 
periodo m ayor núm ero de células sanguíneas, p o r  nuevos 
crip tococos, se han hecho  ineficaces para el referido tras­
porte, dism inuyen las com bustiones y , p or  lo  mismo, el 
calor.

Según lo  d icho, l a  v u e l t a  y  p e r s i s t e n c i a  d e  l a  f i e b r e  e n  todo  

e l  c u r s o  d e l  m al es un absurdo, com o h ech o  constante, por 
m ás que lo  sostenga una autoridad francesa, siendo su re-
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sparicion m uy excep ciona l (1) y  un  signo pronóstico favo- 
rabie por cuanto refleja integridad relativa de los homaties-

I,a form a fulm inante no tiene más que un período, resul- 
lado de la fusión  de los síntom as de los dos norm ales; es 
lan considerable el núm ero de gérm enes que  invaden el lí ­
quido sangaineo, que  destruidos m ayor núm ero do glóbulos 
50 se hace esperar la proliferación  de aqueUos parásitos para 
realizarse una com pleta disolución  celular.

Como expresiones extrem as, com pletam ente ostensibles 
do la in fección, tenem os, según lo  d icho, ordinariam ente la 
forma abortiva y  la  fulm inante. V am os concisam ente á re­
señar dos casos tipos, uno d e  cada form a.

Mr. C. M ., cónsu l inglés de este puerto, cuarenta aflos de 
edad, casado, tem peram ento sanguíneo y  fuerte constitución; 
contaba veinte aflos de residencia en esta Antilla.

Es acom etido repentinam ente, una noche, de frecuentes 
escalofríos, y  á la mañana del d ía  siguiente solicita  nuestra 
asistencia facultativa, y  observa m os ;

Día prim ero; 4Qo de tem peratura, intensa cefalalgia, epi- 
gastralgia, raquialgia lum bar, in yección  ocular, máscara, 
dolores articulares y  vóm itos de sustancias líquidas, con 
onas manchitas ó  partículas oscuras y  flotantes que se ad- 
liíeren á las paredes d e  la vasija, si se agitan (vóm ito  patog- 
nomónico de l prim er período). D ía segundo; Continúan loa 
síntomas del prim ero, pero afenuadog; se suprim en loa v ó ­
mitos y  dos gotas de ácido nítrico descubren  la  albúm ina en 
1a orina. D ía tercero: K em lsion  com pleta de la tem peratura 
y de todos los dem ás síntom as, desea  com er y  abandonar la 
cama.

fiafarntenfo. —  A l princip io em eto-catárticos, gorro de 
nieve á la región cefálica y  fricciones con  cloroform o en los 
lomos.

En la tarde del prim er día favorecim os la diaforésis p r e ­
sentada espontáneam ente con  estim ulantes i n t r a  e t  e x t r a .  

Día segundo, un purgante de citrato de m agnesia y  agua 
con zumo de lim ón  y  n ieve para beb ida  usual, p or  la m aña­
na; por la tarde una p oc iou  de salicilato sódico, y  fav oreci- 
moa por segunda vez la diaforésis presentada.

En el tercer día insistim os en  las enem as purgantes del 
primero y  segundo día y  en la  pocion  de salicilato. agua con  
h r a n d is  para vencer una ligera postración, caldos fríos, vino 
de Jerez para levantar las fuerzas, y  así continuó m ejorando 
rápidamente.

Veamos ahora un caso tipo  de form a fu lm inante;
D, A. O ., capellán del batallón que guarnece esta plaza, 

de treinta y  tres aflos de edad, tem peram ento sanguíneo y 
fuerte constitución ; llevaba diecisiete m eses en  esta Antilla.

Siéntese enferm o el 6 de D iciem bre por la tarde, y  solicita 
I mis auxilios profesionales, com o m éd ico  interino, entónces,
¡ de su batallón. Tenia 40<> y  m edio de tem peratura y  120 
; pulsaciones p or  m inuto, y  le m olestaba un intenso do lor do 
I riñones, según su frase, d o lor  de cabeza y  de lo s  m iem bros,
I ansiedad epigástrica y  tendencia manifiesta á una profunda 
I aJiuamia. A l siguiente dia presentaba los m ism os síntomas,
. y  ademas in yección  ocular, v ó m i t o s  con p a r t i o i d a s  o s c u r a s  y  

gran cantidad de albúm ina en la  orina, m uy escasa, á  la par 
■ que infinito núm ero de petequias en las regiones laterales 
I del abdóm en, que se difundieron  rápidam ente p or  el cuerpo 
j y miembros.
I En el tercer día rem ite la  tem peratura, aparece el vóm ito 
I negro tipo, la  anuria, y  en m edio de uu dep lorable estado 
I afaro-adínámico falleció, resintiéndose la  enferm edad del 
I tratamiento exclusivam ente sintom ático sugerido en  consu l-

(1) V i en un caso afectar e l tipo  d o £ l e  c u a r t a n a .

ta facultativa. V i fracasar la quinina com o siem pre, en mi 
hum ilde sentir, adm inistrada p or  las vías gástrica, rectal é 
hipodérm ica.

La circunstancia de haber estado encargado algún tiem po 
dcl H ospital Militar de esta ciudad, en donde tuve lugar do 
estudiar la evolución  de la enferm edad de que se trata en 
sus diferentes m odalidades, m e autoriza á deducir las co n ­
clusiones siguientes, relativas al curso, diagnóstico y  trata; 
m ie n to ;

Con respecto  al curso liem os notado, n o sólo  las tres for­
m as indicadas, que p or  órden de frecnencia son  la  com ún, 
abortiva y  fulm inante, sino que en  ¡a  form a com ún puede 
h aber un intervalo de tres y  h asta  de cuatro dias entre el 
prim ero y  segundo período, en  que. n o  ya  el enferm o y  los 
que le  rodean, sino hasta e l m é d ico  suele equivocarse anun­
ciando un  próxim o restablecim iento cuando lo  que en reali­
dad se aproxim a, y  á  pasos agigantados, es la  m uerte, r o ­
deada instantáneam ente de tod os  lo s  fenóm enos graves del 
segundo período.'

C om o en loa casos en que observa m os  esta anom alía te­
n íam os som etidos á  tales en ferm os á  las inyecciones h ipo- 
dérm icas de salicilato sódico, n os  quedó la duda de si dicho 
fenóm eno sería efecto  de haberse retardado la proliferación 
de los crip tococos existentes en la sangre por la  acción  anti­
séptica de d icha  sal, ó  si fué el resultado de una nueva in­
vasión  de los referidos  ̂ fo íiara íííos .

C on  relación  al aparato urinario notam os los trastornos 
siguientes, p or  su órd en : disuria y  retención  de orina. Aun 
en los casos en que á la  percusión  se n otaba  un sonido so ­
n oro en  la región  h ipogástrica, hem os extraído con  la Sonda 
alguna orina, y  en otros en que  se suponía anuria desde el 
princip io de l m al extrajim os hasta d os  litros de orina  osten­
siblem ente am oniacal, y  n o pudim os m énos de lam entar ^ue 
frecuentem ente se vea anuria en d on de n o h ay  más que 
m era retención.

B especto  á  la tan cacareada i n m u n i d a d  de los h ijos  de 
este país y  de los que llevan  m u ch os años en  él, tam bién 
adquirim os nociones propias.

L a  inm unidad para la fiebre am arilla está m ucho m énos 
difundida de lo  que se dice, m áxim e eii lo  relativo á la  fo r ­
m a endém ica.

L os naturales de Puerto E ico  p a d ecen  la  enferm edad con 
los m ism os síntom as que lo s  europeos', p or  m ás que  á  la en ­
ferm edad la  llam en los s i s t e m á t i c o s  fiebre  b iliosa  rem itente, 
ó  tifus y  fiebre lieraorrágica si ataca á los niños.

T od o  h ace creer que las condiciones d i  existencia  de la 
causa generadora del m al son em inentem ente m ovibles, ya  
sean siderales, atm osféricas, telúricas ó  individuo-sociales, y 
que la naturaleza de la  referida  causa generatriz es suscep ­
tible de m uy diferentes grados de contagio, pudiendo ger­
m inar y proliferar, tanto en lo s  recicn  llegados á esta Antilla 
y  en los que  del interior de ella se trasladan al litoral, com o 
en los que m in ea b a n  salido del m ism o. A s i l o  patentizan 
h ech os  in concusos, im portando la  aclim atación  un b ledo, en 
e l sentido de la  a b s o l u t a  i n m u n i d a d .

Ordinariamente es fácil diagnosticar la  fiebre amarilla, y 
com o síntom a patognom óuico de l prim er período, h e not.a- 
do aquellas m anchitas ó  partículas oscuras y  flotantes do 
que ya  h ice  m ención , que son  precursoras, á  veces, del Ha - 
m ado vóm ito negro que suele presentarse en  el segundo pe­
riodo, p or  m ás que pueda faltar, com o h ace constar sabia­
m ente el clín ico inglés do este siglo, G raves.

En la  endemia, á que  m uy partieularraeute m e refiero, he 
visto m anifestaciones palúdicas que simulaban perfectam en­
te  el prim er período de la fiebre amarilla, y  la presencia de 
las referidas m anchas en las sustancias vom itadas bastó
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para  fundam entar un diagnóstico diferencial, tonto m ás n e ­
cesario cuanto que cuando se espera e l vóm ito  negro ó  el 
tinte am arillo de la piel, prop ios  de l segundo período, pero 
n o  patognom ónicoa, porque pueden n o existir, entónces el 
m éd ico  es frecuentem ente im potente.

E n  el prim er período es un m aravilloso reactivo la quini­
na, constantem ente inútil en la  fiebre am arilla, y  p or  lo  re­
gular arma benéfica  contra e l paludism o. L a  experiencia 
adquirida recientem ente m e autoriza á desm entir la  opin ión  
tan generalizada de lo s  m éd icos observadores de esta enfer­
m edad que sostienen la  im posibilidad de diagnosticarla en 
el prim er período y  de que sus únicos caractéres son  el vó ­
m ito negro y  la  ictericia. E s indudable que  en e l prim er día 
puede h aber dificultades, p ero  y a  en e l segundo se desva­
necen  rápidam ente, con  la presencia de l vóm ito caracterís­
tico  de este período y  d e  la  albúm ina en  la  orina. Tan in te­
resante es insistir en este punto, que n o ya  á  las fiebres in­
termitentes y  rem itentes, sino hasta á  sim ples indigestiones 
puede rodear cierto aparato (com o ocurrió en la  endem ia á 
que  particularm ente m e refiero) en  que se ostentan lo s  prin ­
cipales síntom as del prim er período, reflejos inequ ívocos de 
cierta c o n s t i t u c i ó n  m é d i c a  que  lo s  sectarios de la fltozohem ia 
n o despreciarán y  que eriza a l diagnóstico de m ayores difi­
cultades m iéntras n o aparece e l v ó m i t o  y  la  a l b u m i n u r i a .

N o insisto en  e l diagnóstico diferencial entre la  afección  
que n os  ocupa  y  una fiebre b iliosa  ó  gástrica ó  tifus gástri­
co , p or  m ás que Tom asini, Graves y  otros sab ios hayan de­
fend ido su  identidad, pues h o y  n o sería d iscu lpable tam aña 
con fusión.

L a  resolución  del problem a terapéutico debe subordinarse 
á la n ocíon  patogén ica , sin que p o r  eso se deseche la m edi­
cación  b iocrática  y  n osop oyética ; pero  d e l m ism o m od o  que 
es «ensurab le  en una fiebre palúdica  lim itarse á  com batir 
los  síntom as cefalalgia, vóm itos, e tc ., de igual m anera lo  es 
en la fiebre am arilla uu  tratam iento exclusivam ente sinto­
m ático sin  perseguir un  ideal determ inado.

A fortunadam ente la  m icrob iología  nos h a  abierto el ca ­
m ino conducente á  una terapéutica científica verdadera­
m ente etlocrática. F o r  lo  regular la terapéutica se h a  insp i­
rado en los sistem as m ás ó  m énoa predom inantes que han 
trascurrido, y  h a  adolecido d e  los m ism os vicios que ellos.

E n  la F iretologia  razonada del sabio c lín ico  gallego señor 
Varela d e  M ontes se hallan  perfectam ente establecidas las 
reglas que e l m éd ico  debe tener presentes. D ice una de 
ellas: «Sustraer de l organism o todo fo co  de in fección  del que 
puede pai'tli nueva causa séptica  que coutribuya á la  d es­
com posición  d o  io s  elem entos orgánicos.» D e aquí se infiere 
que  tanto este profesor com o G raves y  otros m uchos ha­
yan  precon izado lo s  purgantes, v iendo en e l tu bo digestivo 
una puerta d e  entrada y  salida del gérm en séptico . Sabia in­
dicación  es aquella en que  se refieja ya  lo  que un cuarto de 
siglo después habia  de com probar e l D r. F re ire , d o  E ío  Ja­
neiro, m icrográfleam ente.

P ero hay m ás: en  un libro  titulado .El m é d i c o  b o t á n i c o  

c r i o l l o ,  m uy d ifundido p or  las Antillas, h e visto indicadas 
las bases, en m i hum ilde sentir científicas, de una terapéu­
tica  benéfica.

C om o entiendo que ia  ciencia n o  se construye con  nega­
ciones y  que la  experiencia  razonada es el m ás sano criterio 
para su fundam ento, n o  m e creí degradado, com o m édico, 
en descender al estudio de tales bases, seguidas p o r  e l p u e ­
b lo  con  singular éx ito  y  desprestigio de nuestra profesión .

C om prendo que el procedim iento p u eda  ser dem asiado 
enérgico, m áxim e n o  siendo dirigido p or  m ano hábil; peto, 
n o  obstante, con fieso ingenuam ente que, enferm o de fiebre 
amarilla, vacilaría s i entregarm e en m anos de los que por

aqui se llam an «curanderos de l vóm ito», ó , p or  el contra­
rio, som eterm e á un tratam iento puram ente biocráticp, su­
gerido en consulta facultativa.

E l m étodo criollo  ó  abortivo consiste en repetidos vomi­
tivos, enem as y  purgantes seguidos del uso de sudoríficos.

A h ora  bien; com o el D r. Freire, d e  E ío  Janeiro, demostró 
la presencia de loa crip tococos  en la  a.angre, vóm itos y  otros 
productos del organism o enferm o d e  fiebre amarilla, y  por 
otra parte, siendo la vía  gaatro-intestinal la puerta de entra­
da  más general de lo s  m icroorganism os generadores de las 
enferm edades in fecciosas, resulta que el llam ado método 
abortivo, tan censurado p or  algunos m éd icos de esta Antilla, 
es altam ente razonable, p or  cuanto favorece la eliminación 
de la causa generatriz en e l m ero h ech o  de expulsar del or­
ganism o cierta cantidad de agua correspondiente á la san­
gre, que es el veh ícu lo  de loa enfo^fos.

Adem as, en el m étodo abortivo se recom ienda, ya  la iníu- 
sion  caliento de saúco ó  flor de m alva, y a  naranjadas y li­
m onadas.
. E n  el prim or caso la elevación  de tem peratura seria un 
obstáculo á  una nueva invasión d o  gérm enes, pues sabido 
es, p or  un lado, que e l agua es e l veh ículo capital de los mi- 
crofltos del cólera, fiebres palúdicas, n o repugnándolo sea 
tam bién de los c r i p t o c o c o s  y  p r o d u c c i o n e s  m i c e l í a r e s ,  y  por 
otro lado sabem os que el lim ón  es un arma poderosa, á ve­
ces, contra el paludism o, bastando para recom endarle como 
antiséptico su  condición  de acidez.

Efectivam ente; Pacini y  K o ch  han dem ostrado que el ba­
c ilo  colerígeno m uere c o a  rapidez en un m edio ligeramente 
ácido. Bucholtz y  F a lk  han observado que ciertos ácidos de­
tienen el desarrollo d e  diversos m icroorganism os que cons­
tituyen  la  génesis de ferm entaciones anorm ales en el es­
tóm ago.

N o  parece sino que la vida de ciertos m icrofitos exige un 
m edio alcalino ó  neutro para su  evolución  m orfológica. La 
experiencia  en Puerto E ico  m e confirm a adem as que los que 
habltualraente beben  agua con  lim ón gozan de m ayor inmu­
nidad, tanto para la fiebre am arilla com o para las palúdi­
cas, que  los que prescinden  de aquel hábito, y  esto lia pa­
sado ya  a l dom inio del vulgo.

P or fin, loa trabajos m odernos de K nap p-K olber, Müllcr, 
T iersch, V an 'H och, de N im e, y  Vandevyvere, do Bruselas, 
han evidenciado las propiedades desinfectantes y  antisépti­
cas del ácido salicílico . Freire, de E ío  Janeiro, comprobó 
tam bién que  tanto e l ácido salicílico com o e l salicilato sódi­
co  in toxican  los gérm enes productores de la  fiebre amarilla, 
siendo este últim o adem as antipirético, sedante y  elimina­
dor. Para terminar, diré que de las observaciones de los doc­
tores Freire, Granizo y  T exeira se deduce que e l salicilato 
de sosa es un  m edicam ento h ero ico  en esta dolencia, y  que 
su adm inistración  reba ja  la  m ortandad á  u n  16, 10 ó  6 
p or  100, y  m ás aún, segu use desprende de datos recogidos en 
el lazareto de Jurijuba p or  el Sr. Texeira, presentados á la 
A cadem ia  Im perial de M edicina en la sesión  del 29 de Mar­
zo  de 1885 (E ío Janeiro}.

L a  estadística es tan halagüeña para los casos tratados en 
e l prim er período, com o desesperada para los tratados en 
el segundo.

D esgraciadam ente n o ful yo  tan feliz á  pesar de emplear 
ese m edicam ento en p ocion , enem as é  inyecciones hipo- 
dérm icas desd e el prim er día; pero esto n o invalida su mé­
rito, com o d e  un  m o d o  análogo n o se desacreditaría la qui­
nina, m ercurio, etc., p orqu e una m anifestación  palúdica ó 
sifilítica se resistiera á su  em pleo, sin  que p or  otra parte in­
tente y o  com parar la eficacia d e  estos m edicam entos, respec­
tivam ente.
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Con lo  d icho tenem os planteadas las basas de una tera­
péutica científica, que  en nuestro entender se halla  resu­
mida en lo  siguiente;

Al princip io eraeto-catérticos seguidos de frecuentes 
enemas.

Del segundo al tercer d ía  el salicilato sódico, y  si aparece 
espontáneamente el sudor, favorecerlo p or  m edio de bebidas 
calientes y  fricciones estim ulantes. Para beb ida  usual, agua 
con zum o de lim ón, y  si h ay  ansiedad epigástrica, náuseas, 
etcétera, añádasele nieve. P or fin, si se m anifiesta la diafo- 
résia propia  del tercer día, que  suele acom pañar á la re ­
misión, abandónense las bebidas frías para ser sustituidas 
por las calientes.

Si, no  obstante, surgieran los graves fenóm enos del se- 
pindo p er íod o , entóneos, habiendo fracasado la  m edicación  
etiocrática, recúrrase á la  b iocrática  y  n osop oyética  reco­
mendada p or  los autores (1).

A dolfo  M a r t ín e z  O erecedo .

llayaglez (Puerto Rico). Enero de 1886.

REVISTA D E MEDICINA

I. La rabia y  su profllóxis. —  I I . E l a lcoh ol en el tratamien­
to de la pulm onía. —  I I I . L as in digestiones en Eitero.

I. E l Dr. D . E cequiel A lca ld e  V arela nos h a  rem itido des­
de París un artículo acerca de la r a b i a  y  s u ^ o j i l á x i s ,  asunto 
qne tanto preocup a  h o y  la atenciou  pú b lica  y  en e l que, A 
juicio suyo, debem os andarnos con  piés de p lom o ántes de 
darlo p or  com pletam ente resuelto, m áxim e cuando son  rau- 
clios los sujetos que n o rabian después de h aber sido m ordi­
dos por perros.

A propósito  de la influencia m oral en e l desarrollo de una 
enfermedad a n á l o g a  á la rabia, refiérenos el Sr. A lca lde el 
siguiente caso observado en su práctica en  C abezón, provin­
cia de Valladolid;

En el año 1884, y  hácia  el m es de Junio, á  las n ueve de la 
noche, v ino á buscarm e una m u jer  llorando y  gritando; salí 
inmediatamente, y  ésta, asida á  m is h om bros, y  continuando 
llorando, m e decía; «|Don E cequiel, so y  perd ida l Mi m arido 
está rabioso y  quiero que  le  vea  TJd. al m om ento.»

Para cerciorarm e del caso com encé á  interrogarla, resul­
tando; Que hacia  unos cuarenta días había  sido Ensebio 
Hernández, de cuarenta años de edad y  jorna lero  de oficio, 
mordido p or  un perrillo en  la  p ierna (derecha ó  izquierda), 
de cuya m ordedura n o h izo  ca so  y  siguió, sin decir nada, en 
sus ocupaciones de l cam po. A  lo s  treinta y  cin co  días de 
ésta, las ganas de com er le  dism inuían, com o igualm ente las 
de beber: notábasele indiferente; en este estado pasaron 
cinco días, aum entándose y  acrecentándose lo  dicho, con 
secesos de furia, representación  del perro quo le  m ordió y 
ordenando separaran una n iña  á  quien  quería com o hija, 
temiendo hacerla  daño en  m edio de su  excitación .

Pul á verle y  le encontró con  el pu lso  casi norm al y  con ­
testaciones al parecer naturales, si b ien  es cierto fueron 
pocas, porque las preguntas escasearon.

AI día siguiente de m i visita supe que le  habían  llevado á 
un curandero-saludador ó  charlatan-saludador, que  decían 
había en V alladolid ; m as, com o n o le  encontraron  en  éste, 
pasaron la n och e  en  C abezón, que, según m e dijeron, fué 
desesperadísima, y  m archaron  á Falencia á saludarle, com o

(1) Con la  venia de l d irector de E l  S iolo  M édico  nos 
ocuparemos otro  día de la  inoculación .

d ice  el vu lgo. En e l trayecto, y  al llegar á V enta de Baños, 
conoció  e l je fe  de estación  el estado del E usebio y  destinó 
un cuarto para él solo; al entrar en  e l coch e quiso agarrar á 
un  soldado de m ala manera, y  d ispuesto éste á  la  defensa, 
se puso la esposa  de H ernández p o r  m edio, y , contando el 
caso, ev itó  un conflicto.

Estuvieron co n  e l charlatán, h izo sus operaciones ó  m ím i' 
cas aparatosas y  d ijo  que si tardan un  día m ás, hubiera 
m uerto de rabia sin  estar rabioso, lo  m ism o que confirm o y o .

D espués d e  esto, se presentó E usebio H ernández en Ca­
bezón  tan contento, tan b u en o  y  sin novedad alguna, ded i­
cándose á sus ocupaciones com o si nada le  hubiera pasado.

XI. E l D r. D . C. C om paired, de Villatuerta, nos h a  re­
m itido un artículo sobre el uso del a lcoh ol en e l tratamiento 
de la pulm onía, de l que  entresacam os los siguientes pár­
rafos;

Parécem e que, en lo  que  á  la pu lm on ía  se refiere, existe 
algo parecido á  lo  que se observa  en la congestión  y  anemia 
cerebrales. C onsultad, si así o s  p lace, lo s  tratados d e  Pato­
logía  interna en lo  que  atañe a l sindrom o de am bas a fec­
ciones, y  vereis que  es tan parecido el cuadro sintom atoló- 
gico, que  o s  sentiréis im pulsados á entablar en  las d os  el 
m ism o tratamiento. N ada mAs absurdo, pues m iéutras e n  la 
una conseguiréis sorprendentes resultados por m edio del plan 
antiflogístico, en  la anem ia es la m edicación  reconstituyente 
la que h a  de con d u ciros  á la  victoria.

Y o  creo ver en el criterio de l D r. R obert algo, y  áun m u ­
cho, que  60 aprox im a á  lo  que un práctico concienzudo debo 
hacer en  e l tratam iento de las a fecciones citadas, en lo  quo 
al tratam iento de la  neum onítis se refiere; n o adm itir que  deba 
tratarse por m edio de una alim entación estim ulante en  todos 
los casos, cosa  rayana con  loa lim ites d e  lo im posible, al m ó- 
nos en  nuestro clim a, sino hacerse cargo d e  las diferencias 
individuales, y  co a  criterio verdaderam ente ecléctico, insti­
tuir en  ciertas com plexiones robustas, en sujetos con  pre- 
ponderanciadecididam ente sanguínea, la m edicación  estibia- 
da, y  sangrar si la fluxión  colateral lo  ex ig e ; pero  cuando se 
trata d e  un  organism o valetudinario, depauperado, h acer uso 
de l a lcohol, si se ha de conducir al enferm o p or  lo s  cam inos 
de l retorno á  la  salud, m od o  de proceder que y o  soy  el pri­
m ero en aceptar en el terreno d e  la  clín ica . A cep to , pues, y 
oreo, co n  m i estim ado colega  o lD r . R obert, que el m encionado 
tratamiento puede y  d eb e  usarse en  las neum onías adinám i­
co  atóxicas, en  las neum onías tifoideas y  en  las bastardas ó 
notas, que recaen en individuos debilitados p or  sufrim ientos 
anteriores 6  por lo  avanzado de la edad.

III. P or últim o, con  e l títu lo  de L o a  i n d i g e í t i o n e B  en F i -  

t e r o  hem os recib ido unas cuartillas de nuestro estim ado 
com profesor D . J osé  Zalabardo, de las cuales tom am os lo 
que  sigue;

Sabido es en  la práctica  m édica  lo  sencillísim a que  es una 
afección  gástrica (catarro gástrico, indigestión) cuando ésta es 
sim ple y  se la trata oportunam ente; pero (cuántas veces, á 
pesar de la  m edicación  más á  tiem po y  necesaria, n o p o d e ­
m os evitar un a  m olesta  y  á veces hasta grave cron icidad  dcl 
padecim iento! E sto  sucede generalm ente cuando persisten 
concausas, b ien  dentro ó  fuera  del individuo q u e  padece, y 
estas causas suelen ser diátesis ó  v icios  hum orales (herpe- 
tism o, escrofu lism o, reum atism o, etc.), generalm ente descui­
dados ó  inadvertidos, ó  b ien  circunstancias especiales do 
la  brom atología  ó  alim entación, ú  otras topográficas, ora  del 
clim a, d e  las aguas, costum bres de sus habitantes, trabajos 
corporales, etc., etc.

M editem os, pues, sobre esto  y  estudiem os detenidam en. 
te  dichas a fecciones gástricas (indigestiones, catarros gástri­
cos) en  la  v illa  de Fitero,

: ^ D
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¿Son laa enfermedades gíistricas de Fitero de la misma 
naturaleza que ¡as que generalmente se padecen en otras 
localidades? ¿Se presentan con el mismo proteo morboso ó 
cuadro slntomatológico que en otras partes? ¿Su terminación 
0  desaparición se liace bajo las mismas fases que suelen ve­
rificarlo otras de su misma índole? ¿Ceden con facilidad y al 
mismo tratamiento qiie otras dolencias de su misma clase? 
¿Qué causas más probables y próximas podrán indulr para 
la existencia y  rebeldía de dichas enfermedades?

No es exageración, pero nos atrevemos á asegurar que 
muy pocos bou loa estómagos que en esta villa funcionan 
bien ó con regularidad, y no es esto lo peor, sino que mu­
chos, después de llevar una existencia desgraciada más ó 
ménos larga, convirtiéndose casi en verdaderos espectros 
vivientes, terminan en maníacos y  algunos hasta en verda­
deros dementes.

Las enfermedades do la referida villa, sobre sus foncio- 
nes gástricas, es indudable revisten y  tienen un sello espe­
cial muy distinto del que por lo general presentan estas mis­
mas dolencias en casi todas las localidades.

Y  en efecto, en cualquier parte se sabe que una ocupa­
ción gástrica ó intestinal, un catarro gástrico, una indiges­
tión se cura casi siempre pronto y con la mayor sencillez, á 
poco que se las trate oportunamente; pero en Fitero estas 
mismas dolencias las vemos burlarse de todos loa medios de 
tratamieuto más oportunos, sin que obren como se desea ui 
los purgantes, ni loa eméticos, ni loa emeto-catárticos, ni los 
emolientes, ni los calmantes ui nada, hasta que la misma na­
turaleza, después de un tiempo más ó ménos largo, cansada, 
por decirlo asi, termina por ¡a curación desembarazándose 
de los materiales, excremento durísimo, á veces caprino, y 
otras veces coincidiendo la aparición de un estado gástrico 
agudo, único medio compensador que la misma sábia Natu­
raleza pone.

Hemos probado, pues, que las indigestiones de esta villa 
tienen un sello, un carácter especial que es muy digno de 
estudio.

¿Podrían ser causas abonadísimas para dichos trastor­
nos gástricos de los habitantes de Fitero, la insalubridad de 
RUS malas aguas (de la acequia y terrero), ó los excesos con­
tinuos en la alimentación, ó el ser ésta demasiado suculen­
ta y.fuerte, ó podría influir también algún vicio diatésico ó 
humoral, de herpe, reuma, escrófnla, etc , que ai existir en 
sus organismos venga á reflejarse en sus estómagos, ó será 
también que por sus abusos en la Vénus muchos debiliten 
sus naturalezas privándolas del jugo nutricio ¡sanguíneo, 
destruyendo sus principios plásticos y privando al estómago 
de los precisos jugos gástricos que necesita?

Nosotros creemos que todas ias referidas causas existen, 
y si desgraciadamente es asi, nada de particular será que 
aquí se estrelle todo tratamieuto y que por más que el mé­
dico sea asiduo, estudioso y oportuno nada adelante.

Todos loa médicos, y hasta los profanos, saben la manera 
de presentarse una indigestión ó un catarro gástrico simple; 
lengua saburrosa, cansancio, esti'eñimiento ó diarrea, etc.

Pues bien; en Fitero, ademas de dichos síntomas, se obser­
va un estrefiimiento tan pertinaz, que ni con el purgante 
drástico más fuerte (como es el aceite de crotontiglio) suele 
ceder, y  sólo después de quince, veinte, treinta días, y algunos 
basta meses, se excretan durezas, verdaderas bolas (encane­
cidas como ellos dicen), y hasta que las echan, por aquello 
de subíala causa, el individuo no empieza á mejorar.

Muchos de estos individuos se ven acometidos de fuertes 
hemorragias por ano y boca (gastrorragiasy hemoptisis) que 
se aumentan con ios astringentes, y que sólo ceden á la per­
sistencia de los evacuantes.

En otros individuos, y  esto es lo más triste, se les pre­
senta una monomanía, especie do locura, difícil ya que no 
imposible de combatir.

Tal vez nos equivoquemos, pero el estreñimiento perti­
naz de laa indigestiones de Fitero debe ser ocasiona.do por 
un trastorno de la secreción biliar, probablemente por un de­
fecto de ese importante líquido digestivo, disminuido ó in­
terceptado en sus conductos colédoco y cístico, no pudieudo 
emulsionarse bien las grasas; ademas, debe liabcr una atonía 
grande, intestinal y gástrica, por lo mismo que para digerir 
tiene que trabajar tanto la economía, si es que en el mismo 
individuo no existen, como ya hemos dicho, otras mil causas 
debilitantes.

Las hemorragias las explicamos mecánicamente por obs­
trucciones materiales de los pro dnctoa detenidos que diflcul- 
tau la circulación y ocasionan roturas por varias vías.

Parales trastornos mentales, es muy posible que simpatías 
reflejas del neumo-gástrico con los nervios cerebrales pue­
dan influir, ademas de alguna congestión pequeña pasiva de 
los centros, también como efecto de la misma indigestión.

F A R M A C O L O G I A

BAPTISIA TIN C TO R IA

OalGKtr BOTÁKico.—.Pa^ítsia Hnctoria, R. y Br. (Podalyrk 
fíacíona, W’ illd; Sophora tinctoria, !,.)■. es un arbusto déla 
familia de las leguminosas, muy común en la América sep­
tentrional, que crece en sitios áridos y secos de los bosques 
de los Estados Unidos, conocido con el nombre vulgar de 
Wüld-Indigo, añil silvestre. Ademas de la Bapiisia tinctoria 
crecen ou dicho punto otras varias especies; las más impor­
tantes son B . alba y B . leucatha, cuyas propiedades médicas 
es probable sean semejantes á la Sajjítsia ííncforia.

HiSTOBiA vÉmcA. — Los vástagOB jóvenes de la Bapiisia 
tinctoria se asemejan á los espárragos, y esta semejanzahixo 
que algunos aldeanos, confundiéndolos con éstos, al comer­
los les ocasionaran desarreglos gástricos como si hubiesen 
tomado un purgante drástico. A los Dres. Burt, Hill, Dou- 
glas, Thompson y otros se deben los primeros ensayos de la 
Bapfisia, y  pronto fué indisputable la acción fisiológica de 
dicho medicamento, empleándolo como antiséptico, astrin­
gente, tónico, emético, catártrico y alterante, habiendo sido 
incluido en la Materia Médica de los Estados Unidos hace ya 
unos veinte años, y hoy se encuentra en la Farmacopea de 
dicho país.

Las .virtudes médicas de la Bapiisia  residen principal­
mente en la corteza de la raíz.

DescRieaoK be ia  raíz. — L os ejemplares que poseemos 
tienen trozos de varios tamaños, unos cilindricos, de diverso 
espesor, los más gruesos de 8 milímetros, que se parecen al 
rizoma de regaliz sin mondar; los más delgados tiénen 'algu­
nas raicillas; otros trozos son tortuosos, ramificados, en la 
parte superior tiene restos de tallos. De color amarillo rojizo 
al exterior y amarillo claro la parte leñosa ó interna. De sa­
bor astringente al principio de masticarla y luégo acre. Cuan­
do se reduce á polvo excita el estornudo.

Coui'osicios QUÍMICA. — De las hojas de Bapiisia tinctoiw 
se extrae en América una sustancia azul parecida al añil. 
Contienen ademas tanino, un ácido y una resina, que so !n 
designa con el nombre de Baptüina, hallándose ésta en ma­
yor cantidad en la corteza de la raíz. El alcohol y el agua di­
suelven los principios medicamentosos.

PitopiEBADES MÉDICAS. — Las liojas de la planta de que nos 
ocupamos poseen propiedades drásticas y  eméticas; se h#
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«dministrado la decocción de la corteza en la angina malig­
na y en laa fiebres tifoideas; se ha creído un buen antisép­
tico y febrífugo; loa médicos americanos la prefieren á la 
quina, en fomentos sobre las úlceras fagedénicas y gangre­
nosas, especialmente si so administra al mismo tiempo al 
interior la decocción. (Coxe. Americ.^ dis]'., 657) (1).

Johnson ha empleado con buen éxito la íinfaro de bapti- 
lia en varios casos de tifus, prescribiendo ademas un régi- 
nien compuesto de leche y estimulantes Dicho autor orde­
naba la administración de una é cinco gotas de la tintura 
cada dos á cuatro horas. La enfermedad seguía su curso do 
nn modo muy benigno, con ausencia de delirio y apénas 
diarrea. El efecto de la tintara se manifestaba con descenso 
de temperatura, encaminándose rápidamente la enfermedad 
i BU curacion.

La baptisina en la actualidad es recomendada como un 
poderoso alterante, antiséptico, emético, emenagogo, y muy 
empleado en la fiebre tifoidea y  enfermedades pútridas de 
la garganta.

£1 Dt. Deshos, en una de las sesiones celebradas en Enero 
lUtimo en la Academia de Medicina de París, dió lectura á 
una interesante comunicación sobre cuatro nuevos ])urgan- 
tes que él mismo ha ensayado: uno de ellos era la bap- 
íisina.

Preparaciones farsiacédticas.
Coctmfeíílo de baptiaia.

Raíz de baptisia tinctoria.....................  2 partes.
Agua........................................................  150 —

Hiérvase en vasija de porcelana hasta reducir á 1 0 0  par­
tes, y pásese el liquido por ostamefia. Dosis: do 60 á 100 
gramos.

Tintura de baptisia.
Raptisia tinctoria en polvo grueso............  1 parte.
Alcohol.........................................................  5 —

Téngase en maceracion por diez días; pásese el liquido 
por lienzo, con expresión del residuo, y  fíltrese. Dosis: de 1 
á 6 decigramos.

Aleoholaturo de baptisia.
Baptisia tinctoria verde.............................  1 parte.
Alcohol de OO”.............................................. 2 —

Esta tintura es la que usan los médicos homeópatas con 
el nombre de tintura madre, y se encuentra en todas las far­
macias homeopáticas.

Baptisina.
fie obtiene de la raíz de Baptisia tinctoria por igual proce- 

ilimiento que para obtener la podojilina, cuyo procedimiento 
está consignado en la pág. 515 de la Farmacopea Española, 
U.® edición.

Se presenta bajo la forma de polvo de color de canela cla­
ro, de olor viroso.

La dosis como laxante es la de 10 centigramos, bajo la 
lorma'de píldoras, tomándolas al momento de irse á la 
cama; á altas dosis es un emético-catártico muy intenso (2 j,

Todas las anteriores preparacíoues se hallan en la farma­
cia de la seliora viuda del Dr. Soinolinos, por si loa médicos 
desean comprobar los efectos en sus clientes.

J. PiZi llOSELLÓ.

(1) Dictionnaire universel de M atüre Médicale el de Thé- 
''apéutique, por F. V. Mérat, t. VI, pág. 441.

(2) Bardet et Egasse, Fonnularie des nouveaux remedes, 
pág. 39,1886.

P R E N S A  M É D I C A
NACIONAL: I. Un caso de hermafrodismo. —II. Sobre loa 

queratomaa. — III. Las lágrimas de sangre-= EXTUAN. 
JERA: IV. El heml-reuroatismo. — V. La episiotomía.-:- 
VI. La cocaína en el glaucoma. — VII. Tratamiento de la 
coqueluche. — VIII. Poder tóxico de las orinas febriles.

El médico de las cárceles de Serranos (Valencia), D. Ri­
cardo Mariana y  Albiol, lia dado á conocer en L a  Crónica 
Médica un notable caso de hermafrodismo. En la imposibi­
lidad de trascribir íntegro este articulo, copiamos sus con­
clusiones, que dan idea bastante clara de este fenómeno. Di­
cen asi:

1. a Que no se puede negar en absoluto la existencia de 
matriz y órganos femeninos internos.

2. a Que posee los femeninos externos incompletos y  á 
más los masculinos más perfectos y casi en todo su desar­
rollo.

3. a Que la uretra se halla en comunicación con el conato 
de vagina, podiendo la secreción do la orina seguir el curso 
ordinario por el pene practicándose cierta operación, en cuyo 
caso podría quedar una fístula á causa de la abertura anor­
mal coogénita.

4. a Que los rasgos de su fisonomía, formas y  la mayoría 
desús órganos son del sexo masculino, que es el que pre- 
domina.

5. a Que los hábitos é inclinaciones resultantes de su cons­
titución orgánica son manifiestos y propios de! masculino

6. a Que pai-a resolver en difinitiva y  sin el más ligero 
error, convendría vigilar el flujo catamenial y procederse al 
reconocimiento microscópico de su esperma; y

Por último; Que el individuo en cuestión pertenece a! sexo 
masculino, con vicios de conformación y anomalías de desar­
rollo congénitos que permiten considerarlo como hermafro- 
dita andrógino (esto es. del sexo también masculino); que 
debe vestir de hombre, dedicarse á los trabajos de tal, y que 
al estar recluso debe ser colocado (como se encuentra) en 
pieza separada de uno y otro sexo, por poseer los atributos 
del masculino con algunos del contrario.

II
De un extenso y concienzado trabajo que acerca de los 

qwratomas han publicado los Dres. Viforcos y López García' 
en la Revista especial de Oftahnologia, Dermatología, etc., á 
propósito de un caso que han tenido ocasión de observar en 
una anciana de setenta y dos años, tomamos las conclusio­
nes, que dicen así;

] .a Es indudable que el misticismo que dominaba en los 
tiempos antiguos ha sido omisa de que los autores de aque­
lla época no fijasen úl atención en el estudio de los quera- 
tomas.

2 a El caso por nosotros observado es, sin duda alguna, 
de los más notables que registran los anales de la Cirugía 
contemporánea, no tan sólo por su tamaño, sino también 
por BU forma y  parecido á los cuernos de ciertos animales.

3. » Según se desprendo del estudio histológico, los que- 
ratomas son neoplasias epidérmicas que asientan sobre una 
base de papilas hipertróficas é hiperplásicas.

4. a Si bien estas neoplasias deben incluirse entre los pa­
pilomas córneos, sin embargo, su constitución anatómica 
(epidérmica) y  su individualidad clínica especial hacen que 
los incluyamos como una variedad de ellos, á que debe darse 
el nombre de queratontas.

6.a Estas neoplasias, generalmente únicas, se han visto 
dobles y alguna vez múltiples.

H
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6,a Pueden aparecer en todas las re jon es de la superfi­

cie cutánea y también en el tránsito de la piel á una mucosa 
en ciertas aberturas naturales.

V.ft Su forma es de las más variadas, pero casi siempre 
recuerda la de los cuernos de algunos animales.

8.a Se desarrollan.generalmente en personas de edad 
avanzada, son excepcionales en los primeros años déla vida 
y no se conocen casos de aparición congénita.

9,0 Las causas de los queratomaa no son conocidas ni 
han sido determinadas por nadie.

10. Los traumatismos y las lesiones de la piel pueden 
obrar como causas predisponeutes.

11. Todas las doctrinas patogénicas conocidas no expli­
can satisfactoriamente el desarrollo de estos tumores.

12. El estudio histológico de ios queratomas manifiesta 
que á veces existen en su base nódulos epiteliales aislados 
de la masa principal, loe que explican la reproducción cuan­
do caen ó se arrancan, ya natural, ó más comunmente por 
un traumatismo accidental 6 provocado.

13. Estos detalles histológicos de la base explican que 
en ciertos casos la ulceración del sitio en que ftidica un que- 
ratoma ó la determinada por una extirpación incompleta 
pueda tomar caractéres de epitelioma.

U . Su diagnóstico es fácil; se impone por la sola obser­
vación del enfermo.

16. Su pronóstico es generalmente benigno; las moles­
tias que ocasionan son, por regla general, de órden hiperes- 
tó-sioo y floglstico en las regiones sobre que nacen; en cier­
tos casos se ha visto ulcerarse su base, ó el sitio que ocupa- 
b.-tn, y  entónces se ha observado que la ulceración tomaba 
el carácter de epitelioma.

16. Pueden los queratomas caer natural ó accidental­
mente por diversos traumatismos; pero casi siempre hay re­
cidiva en el mismo punto ó en los vecinos.

17. Debo desde luégo desecharse toda terapéutica que 
no logre la destrucción total y absoluta de la neoplasia sin 
que pueda determinar los más pequeños fenómejjos de irri­
tación sobre su base; en este entender, el uso de los cajisíi- 
cos, las inyecciones parenquimatosas, la estrangulación, la 
galvanocaustia y la electrólisis serán siempre proscritas, por 
deficientes unas veces, y  las más porque con su modo de 
obrar pueden muy bien favorecer el desarrollo del epi­
telioma.

18. La extirpación es, entre todos los medios terapéuti­
cos, el que mejor llena las indicaciones que todo clínico debe 
desear, cu.ales son separación pronta y completa del quera- 
toma con el menor Iraumatismo posible, y la evidencia casi 
absoluta de evitar las recidivas.

19. Como tratamiento consecutivo á la extirpación, pre­
ferimos el íz^ósiío crustáceo de iodoformo, puesto que con él 
se logra la asepsis completa de la herida resultante.

I I I
En el mismo periódico ha publicado el Dr. D. A. de la 

Teña un caso de lágrimas de sangre, precedido de otro que 
tuvo ocasión de observar en París.

Visitaba yo — dice el Dr. Peña— el HOtel-Dieu, y entré 
en la clínica de enfermedades do los ojos que sabiamente 
dirige el Dr. Panas. Este profesor tenia delante de sí una 
enferma de unos veinte años, muy delgada, temperamento 
linfático-nervioso. «Observen, señores, decía el Dr. Panas; 
éste es un caso muy raro; esta joven ¡lora sangre; el espas­
mo de los orbiculares es tan intenso, que no he podido ver 
las córneas, pueden Uds. cerciorarse.» Efectivamente; algu­
nos alumnos intentaron inútilmeiBte hacer un reconocimien­
to minucioso. «Será necesario, continuó el profesor, dai'le

el cloroformo (1) para investigar bien esa conjuntiva. ¿De 
dónde saldrá esa sangre? Lo ignoramos; pero tengan en 
cuenta que estos enfermos son sumamente nerviosos y do 
temperamento linfático > No dijo más, y pasó á otro en­
fermo.

Vuelto á España, ardía en deseos de ver un caso igual, y 
al poco tiempo so presentó en mi consulta una jóveu que so 
quejaba de llorar sangre, y uno de mis ayudantes tomó las 
notas siguientes:

Julia Fernandez, catorce años, de Medina del Campo (Va- 
lladolid), de temperamento sanguíneo, constitución fuerte; 
ha padecido las enfermedades propias de la infancia; virue­
las; á los diez años tercianas, que duraron un mes, combati­
das con el sulfato de quinina. Su padre murió enfermo del 
pecho; su madre vive. Menstruó á los trece años sin moles­
tias. continuando bien reglada.

Hace ocho años tuvo una queratitis en el ojo derecho, que­
dando algunos leucomas adherentes en la córnea.

Se presentó manifestando que hacía unos cuatro días sin­
tió fuertes dolores en toda la región superciliar del ojo ír- 
quierdo, que se le extendieron hasta la sien del mismo lado, 
y al poco tiempo caer sangre; cuando la sangre caía el dolor 
se suprimía por completo. Estos accesos se repetían tres y 
cuatro veces en las veinticuatro horas.

Le examinamos el ojo izquierdo; las conjuntivas ocular y 
palpebral en perfecto estado fisiológico; los puntos lagrima­
les bien; ¿de dónde saldrá esta sangre? nos preguntábamos, 
como el Dr. Paaaa.

Pasan varios días, la enferma se sigue quejando y acusan­
do los miamos síntomas; se la formula la ergotina^y cesa la 
hemorragia.

Vuelve á aparecer á pesar de la medicación.
Por último, se presentan unas pequeñas manchas rojas por 

toda la piel del cuerpo, que nosotros calificamos de púrpura, 
y cesan por completo las lágrimas de sangre, dando por cu­
rada nuestra enferma.

Busco casos iguales ó parecidos, y me encuentro sólo la 
historia clínica que ya conocemos del Hótel-Dleu, publicada 
por el Dr. Damaliu en loe Archives d' Ophtalmologie.

IV
En la Academia de Medicina de París ba leido el Sr. Proust 

una nota del Dr. Cazalis (de Aix-les-Baius) sobre el hemi- 
reumatismo, 6 sea sobre el predominio hemi-lateral del reuma­
tismo crónico simple.

En esta nota, acompañada de observaciones, llama el doc­
tor Cazalis la atención sobre una modalidad del reumatismo 
crónico que se observa frecuentemente y  no se halla descrita 
en ninguno de los Tratados clásicos.

I. En las dos terceras partes próximamente de los reu­
matismos crónicos — y el Sr. Cazalis se refiere sobre todo al 
reumatismo crónico simple — existe, en ciertos casos duran­
te muy laigo tiempo, una tendencia de las manifestaciones 
artríticas, externas ó internas, á predominar en un lado del 
cuerpo, y  á veces este predominio es tal que estos enfermos 
pueden llamarse hemi-reumáticoa.

II. En los hemi-reumáticos parece que se afecta máo 
frecuentemente el lado derecho.

III. Cuando en estos enfermos se desarrollan congeslio- 
nes pulmonares ó bronquitis de naturaleza artrítica, lo hacen 
de ordinario en el lado en que predomina el reumatismo.

En este lado se percibe también el rozamiento plourítico 
de que ha hecho el Sr. CoUin (de Saint-Honoré) uu signo dc
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artritismo, y que para el Sr. Cazalie corresponde al roza- 
I miento ó á la crepitación de las articulaciones en la Artritis I seca.

Como el hemi-reumatiamo se observa las más veces en el I lado derecho, se comprende que el Sr. Collin haya locallza- 
I do desde luégo á la derecha su rozamiento pleurítico.

IV. En el lado en que predomina el reumatismo, predo- 
I mina también ese otro signo mucho más frecuente del 
I reumatismo crónico há tiempo reconocido y descrito por 
I i'eraeuii y  Potain; la deformación del dedo gordo del pió y 
I ju desviación hácia fuera.

V. Si el liemi-reumatismo afecta, al parecer, de preferen- 
I cía el lado derecho, la hemi-oorea y  el histerismo, que mu- I eboB prácticos consideran como trasformaciones del artritis- 
Icm de una generación á otra, afectan, por el contrario, más 
Ifrecuentemente el lado izquierdo. Ahora bien; ai se agrega 
Jii hemicránea á todas las modalidades del artritismo, se 
Iteconocerá que hay en las manifestaciones artríticas singa- 
llar tendencia 6  la liemi-lateraüdad.

VI. Estos hechos vienen, al parecer, en apoyo de la teo- 
|na, incierta aún, pero aceptada cada día por más médicos. 
Ideque el sistema nervioso central tiene gran parte de in- 
lííeiicia sóbre la localización de las manifestaciones reumá. 
Itiras crónicas.

V
En un artículo que en un periódico norte-americano ha 

|publicado el Dr. W. P. Mantón, dice que cuando durante el 
nrto la parto fetal que se presenta, y  particularmente la 
cabeza, va á franquear el orificio vulvar, liay necesidad á 

teces de hacer pequeñas incisiones, ora laterales, ora infe- 
pres, para prevenir ̂ la desgarradura del perineo, á cuya 
p[ieraciou da diclio señor el nombre de e j j i s i o t o m i a .

I El Dr. Mantón aboga por esta operación y  deuuie.stra, por 
piferentes estadísticas tomadas de los autores alemanes, 
rada frecuentes son las desgarraduras del perineo, y  por 
ptras estadísticas tomadas de las mismas fuentes trata de 
fiablccer la eficacia do la episiotomia como medida pre- 

poliva contra-la desgarradura perineal.
I Estas estadísticas no tienen gran significación, porque 
jcufuiiden todas-las roturas perineales, lo mismo las que 
fenen 1 centímetro que las que tienen 2 ó 3.
I Ahora bien; impedir por la episiotomia una rotura que 
lubiera podido tener quizás 1 centímetro de extensión, es 
keiuplazar una lesión pequeña por otra mayor, y por tanto. 
Ijos do beneficiar á la enferma la operación, le produce más 
pagos.
I En suma: el autor no añade'ningún argumento convin- 
'íie en favor de la episiotomia frecuente que aconseja. 

IRespecto al procedimiento operatorio que preconiza, y 
p  consiste en dos incisiones laterales, no da tampoco nin- 
^a razón que pueda hacerle preferir á la incisión media y 
Mteriof que se hace en otros países en los casos raros en 

He se Juzga indicada la episiotomia.

VI

IHoce tiempo que se sabe que la atropina produce en los 
|oB glaucomatosos una agravación más ó ménos permanen- 
j tó  mal. Pues bien; el Sr. Javal dice que la cocaina tieno 
|s mismos peligros, pues ha visto producir d medio mili- 

de ese alcaloide, una fuerte obnubilación y una du- 
muy mareada, en un ojo que presentaba fenómenos 

crómicos muy ligeros y en el que podía parecer dudoso 
Itliagnóstico do glaucoma. Los accidentes no cedieron sino 
piles del empleo inmediato de dosis enormes de eserina. 
í* Ciperimentoa del Sr. Javal, renovados dos veces, y  con •

varios meses de intervalo, dicen qne no dejan lugar á la 
duda.

Los funestos efectos de la cocaina sobre el glaucoma loe 
han observado también en Alemania dos oculistas diferen­
tes; hé ahí, pues, tres observadores que han apreciado el 
peligro del empleo inconsiderado de la cocaina en Oftalmo­
logía.

E l Sr. Javal termina esta nota, leída en una de las últi­
mas sesiones de la Academia de Medicina de París, reco­
mendando muy vivamente los discos gelatinosos para reem­
plazar ios colirios, siempre que se quiera experimentar con 
cantidades conocidas de medi camentos y, sobre todo, cuan­
do haya que confiar al enfermo una sustancia muy activa. 
De este modo se tiene los alcaloides en el estado de perfec­
ta conservación y  se hace posible su empleo á cualquier 
hora del día, á causa de la gran facilidad de trasporte de 
estos discos en un tubo ó en un papel con varios dobleces. 
E l Sr, Javal dice que tiene en su poder discos que se han 
conservado durante-cerca de veinte años sin alteración sen­
sible, y que no concibe un glaueomatoso que después de 
haberlos ensayado no lleve siempre consigo discos de ese­
rina y pilocarpina.

V il
E l Dr. Michael participa de la opinión de Hack, quien 

considera la coqueluche como una neurósis de origen reflejo 
de los nervios de la nariz. E l Sr. Schodelvald admite tam­
bién que hay relaciones entre las afecciones del trigémino y 
la tos característica de la coqueluche. Estas consideraciones 
justifican, según el autor, el nuevo modo de tratamiento que 
preconiza contra dicha enfermedad y que consiste en la 
aplicación de ciertos agentes nredicamentosos sobre la su­
perficie nasal.

Los casos de coqueluche que el autor ha tratado de este' 
modo se elevan á 50. Entre los polvos medicamentosos que 
insufla en las cavidades nasales se encuentran; la quinina, 
ora pura, ora mezclada en la proporción de 1 á 3 con el áci­
do benzóico; el tanino, el ácido bórico, el salicílico, el iodo- 
formo, la cocaina, el bicarbonato de sosa y los polvos do 
mármol. E l Dr, Michael lia empleado esta última sustancia 
para estudiar la acción de los polvos inertes. Algunos resul­
tados favorables, obtenidos precisamente con loa polvos de 
mármol, revelan claramente la influencia curativapuramente 
mecánica de ciertas sustancias.

La quinina, la resina benzóica, el tanino y los polvos de 
mármol son las únicas sustancias que, al parecer, han tenido 
eficacia sobre la coqueluche. Los efectos de la cocaina, del 
ácido bórico, del iodoformo, del ácido salicfiico son aproxi­
madamente nulos. E l tratamiento no se ha aplicado sino 
durante el período espasmódico de la enfermedad. En los 
60 enfermos sometidos á este tratamiento desaparecieron 
todos los síntomas de la coqueluclie al cabo de tres días en 
8 casos (el 11 por 100 de curaciones); de ocho dias en C 
casos (el 1 2  por 1 0 0 ); en otros 6 disminuyeron los síntomas, 
pero no se abrevió poco ni mucho la duración de la enfer­
medad.

E l autor ha observado la influencia que tieno el tiempo 
sobre la frecuencia de los accesos y el curso de la enferme­
dad en general. La tos se hacía más dolorosa y  más frecuen­
te en cuanto el tiempo era frío y húmedo, con un viento 
del E. Por el contrario, se calmaban loa síntomas en cuanto 
se calmaba el viento y  aumentaba la temperatura.

La influencia de la humedad es aún más marcada que 
la del frío.

V I I I
En un trabajo hecho en colaboración con el Sr. Ritter, en 

1884, y premiado por la Academia de Medicina de París, de
Ayuntamiento de Madrid
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mostró el Sr. V. Feltz que las orinas humanas, normales, 
frescas, bien filtradas, calentadas A 33“ y  de una densidad 
de 1 .0 1 8  á 1 .0 2 0 , se tornaban tóxicas para los perros á los 
cuales se inyectaba, en la sangre venosa, una canüilad equi­
valente al volúmen de orina que segregan en setenta y  dos 
horas próximamente. Y  loa accidentes así provocados eran 
idénticos á los accidentes urémicos ó urinémicos que se de­
termina en los animales cuando se agota por un procedi­
miento cualquiera la secreción urinaria.

Ahora el Sr. Feltz ha dado cuenta de catorce experimen­
tos nuevos que acaba de hacer con ol Sr. Ehrmanu tocante 
á la acción de las orinas humanas patológicas procedentes de 
enfermos de tifoidea, escarlatina, tuberculósis aguda, neu­
monía y reumatismo articular agudo.

Hé aquí los resultados;1 .0  Los accidentes urémicos conducen siempre al coma y 
casi siempre á la muerte, y  aparecen mucho mós pronto que 
empleando la orina normal.

2.0 Sobrevienen con dosis de orina muy inferiores á las 
que serian necesarias si se operase con orinas.normales.

3.0 Las dosis de intoxicación de las orinas febriles son 
dos terceras partes ó la mitad inferiores A las dosis de into­
xicación de las orinas normales.4 .0  E l poder tóxico de las orinas febriles dista muplio de 
obedecer á la ley de proporcionalidad de las densidades.5.0 Hay, pues, en las orinas febriles agentes de toxici­
dad que no se encuentran en las orinas normales, ó quo 
están representados en estas últimas por cantidades relati­
vamente muy pequefias.

GACETA DE LA SALUD PUBLICA

E s t a d o  s a n it a r io  d e  M a d r id .
Observaciones meteorouóoicís dk la sb.maka.— Altura baro­

métrica máxúna, 711,70; mínima, 701,58; temperatura máxi­
ma, 28“,1¡ mínima, 3“ .4. Vientos dominantes, NE. con 
singular insistencia, SSE. y SE.

En la semana que hoy termina se han presentado con bas­
tante frecuencia los afectos catarrales, muy especialmente de 
las vías respiratorias, sin que por eso hayan dejado de alcan­
zar cifra bastante alta los de las vías gástricas. Las amigda­
litis y faringitis han ofrecido también buen número de casos, 
y como.ellas las erisipelas faciales y las erupciones foruncu- 
losas. Los individuos afectados de padecimientos crónicos del 
aparato circulatorio han experimeutado agravaciones con­
gestivas en el árbol bronquial con algunas hemorragias con­
secutivas.

CH ON ICA

Las inyecciones hipodérmicas. —  Con este título ha 
publicado elDr. D. A. ¡Muñoz, ilustrado médico titular de 
Ulias del Key (Toledo), una obra de 400 páginas cuya lectu­
ra será de gran utilidad á todos loa médicos. Damos las gra­
cias al Sr. Muñoz por el ejemplar que galantemente se lia 
servido dedicamos, y en breve nos ocuparemos de ella con 
el detenimiento que merece.

tico de su Facultad de Ciencias Sr. Planellas Llanos, hermano 
del distinguido comprofesor de Barcelona y estimado amigo 
nuestro, Ur. D. Alejandro, á quien enviamos el más sentido 
pésame; en Nueva York el Dr. Austin Fhut, uno de los miia 
ilustrados representantes de la Medicina en los Estados 
Unidos, fundador que fuó de la 4 »!«í'íC(W Medical Assooia- 
tion que tanta influencia tuvo on la reglamentación y legis­
lación de los estudios y de la práctica médica en América, 
que estaban entónces en una anarquía completa; en .Coim 
bra el Sr. D. Ignacio Eodriguez da Costa Duarte, hábil ope­
rador y  muy recomendable escritor, y  en París, el día 5del 
corriente, el celebre médico-legista y frenópata Sr. Legrand 
du SauUe.

Necrología. —  El día 28 de Marzo último falleció en la 
Habana el catedrático de Farmacia de aquella Universidad 
é individuo de la Real Academia de Ciencias D. Joaquín 
Barnet y Riiiz. Ha muerto este distinguido profesor á con­
secuencia, según dice Za ¿’nciclojjedia, de terribles quema­
duras originadas por la inflamación de una gran cantidad de 
éter con que manipulaba en su laboratorio.

También han fallecido: en la Habana el ilustrado catedrá-

Nuevos académicos. —  E l Sr. Cliauveau, inspector ge- 
iicral de las Escuelas de Veterinaria, ha sido elegido miem- 
bro de la Academia de Ciencias de París, en reemplazo del 
St. Bouley, por 47 votos do 50 votantes.

Igualmente ha sido elegido académico de la de Medicina 
de París, en reemplazo del Sr. Robín, el Sr. Ranvler, por tu 
votos contra 17 que obtuvo Voisin y uno Grancher.

E l  suicidio en Francia. —  La marcha progresiva de 
los suicidios continúa aumentando en Francia. Su número | 
había sido por término medio:

De 3.630 en 1861-56 
De 4.002 en 1856-60 
De 4.661 en 1861-66 
De 4.990 en 1866-70 
De 6.276 en 1871-76

Y  ascendió á;
6.259 en 1876-80 
6.761 en 1881 
7.213 en 1882 
7.267 en 1883 
7.672 en 1884

Relativamente á la población hubo de 1861 á 1855 10 sui­
cidios por cada 100.000 habitantes; y en 1884, 20; es deor, 
miA SP han dunlicado en treinta años las cifras reales y proque se han duplicado en
porcionales. - -j- i

En las grandes ciudades son más numerosos los suicimos. 
Así, en Lyou, con una población de 377.000 habitantes. I 
hubo en 1 8 8 4  102 suicidas; ó sea, en números redondos, el 30
por 1 0 0  000.

Votos obtenidos por acumulación. —  Es curiosa la I 
siguiente estadística que publica un periódico político sobre 
los votos obtenidos por acumulación:

;D . Francisco Romero Robledo. (Era el 1 autor de la ley y  ministro de la Go- 
) bernacion en aquella época.) 29.117

1879. . • £) Práxedes Mateo Sagasta...................
' D. Emilio Castelar.
ID. Ildefonso Fernandez Sánchez..
'D . Eugenio Montero Ríos

9.6861
9H|

11.67111881. \D
. Jjfi
, Nicolás Salmerón................................

iD . Ildefonso Fernandez Sánchez.. 
' Sr. Tellez Yicent.............................

2.0 
9691

ii.nsl
16.508118S4. ,D . Práxedes Mateo Sagasta.................

ÍD-Eugeiüo Montero Ríos. . . . . . . .
.'Sr. Esqiierdo._.........................................

. . 20.8801

/Sr. Gutiérrez Jiménez.
D. JuanE. Rniz Gómez.

. D. Francisco Pí y  Margal!.1886. iSr. Sastron.................
.’ Sr. Gutiérrez Jiménez.
/D. Ildefonso Fernandez Sánchez. 
Sr. Marqués de Retortillo............

2.6Í71 
2.2021 

COI] 
4281

T rib u n a l de oposiciones. —  E l tribunal que esti|«- 
gando los ejercicios de oposición á plazas de farmaecun 
segundos del Cuerpo de Sanidad JUlitar, lo constituyen 

Presidente; el inspector-farmacéutico D. Ignacio vivives y I

MADRID; 1 8 8 6 .-ENRIQUE TEODORO, IMPRESOR 
Am paro. 102, y Ronda de Valencia. S. 
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Chocolate 
Chocolate

Vocales: los subinspectores D. Siró Barrenragoa y l 
Meliton Orozco, los farmacéuticos primeros H. Benja I 
Puras y  D. Francisco Angulo, y  los segundos I
Munita y D. Vicente Miranda, ejerciendo este ultimo | 
funciones de secretario.

Según la >l<831),y 
onocidas I 

[Icpébilo en 
farin

Ayuntamiento de Madrid
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Á  L A  S A L U D  P Ú B L I C A
^ d - v e r t e n c i a .  i m p o x ’t a n t e

Algunas aguas purgantes que pretenden ser mejores que las deL A  M A R G A R I T A  E N  L O E G H E SI, javos pomposos anuncios habrá visto el público, están envasadas en botellas 
lúiiTASBO á las de L a  M argarita, lo cual puede inducir á error al público, con* 
llHiiiiéndolas fácilmente. Tómese esto en cuenta.I, La M argarita es la única que contiene carbonato ferroso, que es un gran rc- 
l(jns!iluyeníe, y  la única que no im ía , produciendo los resultados medicinales 

lOí se buscan, pues contiene más del doble de gas carbónico que la que más. 
¡Treinta y tres años de uso general y constante, y  en el último más da

¡¡DOS M ILLO N ES D E  P U R G A S!!
i  Y el primer premio en competencia con todas, nacionales y extranjeras, en la 
Ijllima Exposición internacional de Niza.
I Aprobada y recomendada por la Academia de París y  usada en las principales 
Iliciones como sin rival.

m R A LA D O R  DE AZOE VALENZÜELA
Pequeño y  sencillo aparato, eficacísi- 

raoen el tratamiento de las enfermeda­
des respiratorias.

Para su adquisición hay que entender­
se con el Dr. Valenznela, Atocha, 4S7, 
entresuelo.

JARABE DE ESTIGMAS DE MAIZ
Y BOROCITRATO DE LITINA

DE RAMOS A. OOIPEL

Contra la gota, cálculos úricos del ri­
ñon y  vejiga y  catarro de ésta.—Frasco, 
5 pesetas. — BarquiUo, 1, farmacia, Ma­
drid.

O sui- 
decir, 
ypro-

cidiOB.
;anteí,},cl3P
ioeali
sobre

29.1171 l U  
9.66(1 

9It| 
11.6741 
9.446| 2.0 

969]n.nalle.óOfil
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1.41i| 

6I6l 
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2.5(T 2.2021 CDll 
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ICANDELILLAS MEDICAMENTOSAS DEL DOCTOR CUCHIP A R A  E N F E R M E D A D E S  D E  L A  U R E T R A
I  Recomendamos á los señores facultativos el empleo de dichas can delillas, por los buenos resaltados que con ellas se 
L o  obtenido en la curación PRONTA, RADICAL Y SIN RECIDIVAS de las diversas afecciones de esta parte del aparato

rsí'féclM X odTl^^ su completa solubilidad en la uretra (en dos ó tres horas de coulacto), su composición Y dosilica- 
IrioQ conveniente permiten que el medicamento obre directa y  continuamente sob re  la  su p erfic ie  en ferm a, y esto las 
Lee preferibles á las inyecciones, porque no producen los accidentes que suelea ocasionar algunas de estas, en exceso

Siendo diversas las indicaciones terapéuticas, también son distintos los medicamentos que entran en la °oj"P°sicion de 
Ik; candelillas: así, las hay do iod o form o. de sa licila to  do sosa, de belladona  de t a n m o j  bellad̂ ^̂ ^̂ ^̂
¡sulfato de z in c, ele su lfa to  de z in c  y  belladona , de doble  tam no y  belladona, de Hp
¡de zinc y  belladona, de subnitrato de b ism uto , de ácido  b ór ico , de ca lo in elan os, de citrato 
lo , dé p lom o iodurado, do brom u ro  de a lcan for, de brom u ro  potásico  y de siD furo p o t á ^
I  i.os d iscos  o ftá lm icos  preparados por el mismo autor, P R IM E R O  EN E S P A Ñ A , . . ...aiannias v dosis
LíCéutica verificada en Madrid, suplen con ventaja á los colirios líquidos, y los hay preparados de las sustancias y dosis
| ú  usuales. 1 ,50  p eseta s  caja.

Depósitos al por mayor: Farmacia del autor, en T arragona . —  En Barcelona, Sociedad Farmacéutica Española, T a - 
lers, 22, y D. Joaquín Balascli, R am bla  de la s  F lores , 8, farm acia. En detai, en todas las buenas farmacias.________

"  C I Á T I C A
Y DEMAS NEURALGIAS REBELDES Y  CRÓNICAS

'»♦ .♦ '♦ Te ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦  .♦ ¡♦ [♦ ..♦ i*C H O C O L A T E S  M E D I C I H A L E S
DE LA FARMACIA DE ORTEGA, LEON, 13, MADRID

Administrar los medicamentos de nna manera có­
moda y agradable sin que sufran alteración alguna 
en su composiciem ni se debilite su acción, es lo que 
nos hemos propnesto, y seguramente la P astilla  de 
Chocolate es una de las más adecuadas al objeto, 
porque enmascara perfectamente el sabor desagrada­
ble del medicamento, y áun siendo de pequeño vold- 
men, puede contener una dosis considerable del mis­
mo. — El tamaño y forma de las pastillas es el de las 
conocidas con el nombre de Napolitanas, contenien­
do 18 cada caja.
Chocolate do carbonato do

hierro.................  re . ca ja . 10
Chocolate do hierro y  manganJIPÍO......................................... -
Chocolate de hipofosfíto do coi. 

hocolatí
hierro..........................................

Chocolate do hipofosfito do sosa 
Chocolate dn lactofuefato de cal

............ ..ipoi______ . .
Chocolate de hipnfosúto de

Chocolate de lactofoa&to de
hierro..............................  1 0

Chocolate de pepsina.....................
Chocolate de poptona........... 16
Chocolato purgante....................10
Chocolate do eantoiiin a............ ....
Chocolate do aaboitroto de bie-

mato...........................................
Chocolate de salfato doquínína l6

1110 DS Qllil FfflRDGllSD
PRRPittADO

POR EL DOCTOR PONT Y MARTÍ
, Según la fórmula publicada en la La Farmacia Españo- 
«{1884), y  en donde se demuestran sus ventajas sobre las 

I^Bocidas hasta el día. —  Precio, í  pesetas frasco, — Unico 
ppésito en Madrid: calle del Caballero de Gracia, 23 dnpli- 
■ííl#, farmacia delDr. Font.

Corabátense con éxito por el método Debove de refrUjera- 
cionpor el cloruro de metilo, administrado mediante el pro- 
yecíoj- Galante. , , ,  , ,

A la vez que ofrecemos á los señores médicos de la corle 
este nuetio medio terapéutico, debemos asegurarles que 
esta Casa, fiel á su conocida iniciaíiuo. tendrá siempre a dis­
posición de los mismos lodos los medicamentos mas moder­
nos, en los que reconozca algún valor la Terapéutica.

OXÍGENO. — Agente recomendado en las afecciones de 
los órganos respiratorios, y como poderoso auxiliar de los
ferruginosos en la anemia y la cíorásis.

Gabinete de inhalaciones y  servicios a domicilio.
Farmacia del Dr. Madariaga, Plaza de la Independencia, 10.

LOS GRANDES MEDICAMENTOS MODERNOS
I DH 1 Nuevo tratamiento con los Ítífcos de ioduro de etilo 
flM IA  del Dr. Aliño, empleados y conocidos ya por todas b s  
notabilidades médicas de Europa. ¡Unica especialidad españo­
la conocida en el Extranjerol

n  Cápsulas de eucaliptol. Son el mejor balsámico 
que se conoce para las enfermedades del pecho, 

porque es el único que por completo se elimina por el apa­
rato respiratorio.
I fíTI I PID Pildoras de arenaria rubra del Dr. Aliño. Ad- 
L H I A M d  mirable medicamento para curar los catarros de 
la vejiga, disuria, cistitis, cólicos nefríticos, etc.

V a len cia , farm acia  d e l Dr. A liñ o

Ayuntamiento de Madrid



GRAN FARMACIA GENERAL ESPAÑOLiJD E  P A B L O  F E R N A N D E Z  I Z Q U I E R D O
Sacramento, 2, y  plaza de la Villa, 4, Madrid.

P R E M IA D O  CON xMEDALLA D E  O R O  Y  M E D A L L A S  D E  P L A T A  

Gran laboratorio quím ico-farm acéutico que elabora al por mayor.

Denticina infalible. —  Millures de ma­
dres os dirán que han tenido á sos pe- 
queñnelos en la agonia, qne lee veían 
espirar y les han salvado con estos pol­
vos prodigiosos. Ni un solo niño muere 
de la dentición si los usa; hacen brotar 
la baba suprimida, corlan las diarreas 
que les aniquilan, les quitan l.is erup­
ciones malignas de la boca, les arregla 
el estómago, arrojan la Hem.i que les as­
fixia, impide los ataques de alferecia y 
curan lodo lo que concurre á la dentición 
penosa y difícil, brotando fuertes denta­
duras. Caja t í  reales; se remite por 
correo por

Tonicina dipesífoo. — Segurísimo para 
abrir el apetito y digerir io más indiges­
to y nutrir el encanijado, caquéctico, con­
valeciente y debilitado, dando fuerzas y 
extinguiendo la miseria fisiológica, cual­
quiera que sea la cansa. Gura la pertur­
bación digestiva y la diarrea, las acedías 
dispepsias, gastralgias y todas las alec­
ciones molestas y dolotosas del estómago; 
los vómitos de los niños y adultos y los de 
las embarazadas, y ios vómitos malutiuos 
ó flemáticos y la los flemática de las ma­
drugadas. Cura el hislerismo, mareos, 
ruidos y dolores de la cabeza, perturba­
ción de las reglas, y evita '.as congestio­
nes, regulariza la circulación de la san­
gre á los gruesos y  trasforma á los flacos 
en gordos. Caja 5 pesetas, y se remite 
por correo por 2Í reales. Sacramento, í.

Calenltirat ínlermitentes.— Cuartanas, 
tercianas y i oüdianas, se curan toda cla­
se de fiebres paludicau infaliblemente 
con las pildoras tebrífugo-iufaliblcs de 
Fernandez; caja de iO jiildoras para las 
benignas t í  reales, y de 81 para las re­
beldes 24 reales, y por 2 reales más van 
por correo. En las principales boticas He 
E-spaña se venden, v los hijos del autor, 
Madrid. Sacrameiu'o, 2, botica, Pablo 
Fernandez Izquierdo, ó Calzada de Oro- 
pesa (Toledo), Justo Fernandez Izquierdo 
ó Alniaráz (Cáceres). Sabina Fernandez ó 
su e.sposo Ábdon Luengm______________

fíeconstituyentes y antihumorales.— Los 
escrofulosos, raquíticos, extenuados ni­
ños y adultos, herpélicos, sifilíticos, se cu­
ran pronto y bien con el ínraóí de ea?íracfo 
de hojas frescas de noffal iodado; frasco IG 
reales, y cuando bace falta hierro en la 
sangre el iodo ferruginoso 20 reales, y 
además, cuando hay flujos, la Inyección, 
frasco 20 reales; erupciones, bultos y 
llagas, pomada frasco 10 reales; infartos, 
emplastos 1 0  reales; afecciones de la 
boca y garganta, gargarismo, 1 2  reales 
frasco. Exito sorprendente. No puede ir 
por correo. Madrid, Sacramento, 2, bo­
tica.

míenlos, depuran la sangre, impiden y 
curan todas las enfermedades sostenidas 
por empachos gástricos, ocupación de 
vientre y estómago, etc., derivan los hu­
mores que se fijan en la vista y boca, re­
gularizan la circulación á los plelóricos 
y eliminan la bilis vertida ó exiravesada, 
descargan la cabeza y eliminan los malos 
humores, Caja 12 reales, y se remite por
14. Sacramento, 2, botica, Madrid.

La Magnesia anlibiliosa extingue la 
acedía, purga suavemente y extingue la 
bilis extravasada; frasco 8 reales, va por 
12 reales. Sacramento, 2.

Enfermedades de la mujer. — Se curan 
las relajaciones, irritaciones de la matriz, 
flujos mucosos, estreñimientos, erupcio­
nes. histerismo, dolores generales, in­
apetencia, etc., con el nnlídoío ruso ó r«- 
o«ío del ür. Barvtnkel, médico ruso que 
hace admirables curaciones: frasco 20 
reales: no puede ir por correo._________

MALES NERVIOSOS.— Todas las alec­
cione,® nerviosas tienen por especific o 
para curarse el monoiiromt/ro de alcanfor 
de Vurtz, que en las grajeas se usa con 
mucho éxito, asi como en las afecciones 
dolorosas del corazón y en las génilo-uri- 
nariasi caja con 1 0 0  grajeas 2 0  reales, y 
se remite por 22.

t»e/<urülivos.—Para cuanto tiene rela­
ción con la sangre es el soberano depu­
rativo el E lixir depurativo de la salud y 
de la vida Ó Zarcrparrilla universal, que 
evita congestiones y apoplegía, destruye 
los vicios humorales quo molestan y las 
ernpeiones, irritaciones, opresione.s, res­
tos de sililis, venéreo, herpes y  humor 
Uerpético. Frasco de 8, 10 y 20 reales, 
según tamaño. No puede ir por correo. 
Madrid, íacranieuto, 2. botica.

Purgantes. —  Las píldoras salutíferas 
porgan suavemente y quitan estreñi-

Alfitorranai.— Se curan las más rebel­
des en 48 horas con el bálsamo antibe- 
morroidal: frasco 10 reales, va por 12.

Cosíipados y  loses.— E\ rapé blanco an- 
ticalarral cura ios resfriados, catarros 
de la mucosa nasal, coriza, romadizo, 
catarro de los senos frontales, cefalal­
gia, vértigos de la cabeza, etc. Caja 8 
reales, se remite por 10. Madrid, Snera- 
roenlo, 2. También cura la crisipelii de 
la nariz, el humor herpético, excoriacio­
nes y ulceraciones internas.

Las pildoras anlicatarrales de Fernan­
dez, caja de 1 0  á 20 reales y por 2 rea­
les más se remiten, curan las loses y 
constipados en pocas horas. Madrid, Sa­
cramento, 2, botica.

lias, 8 rs- y por 2 rs. más se remiten mí 
granulos; calmantes con resincoDybcJ 
luario 10 rs.; va por 12. Zar;igoza, 
hermanos; Madrid, Sacramento, 2, |,o. 
tica.

¡atabe de brea conceníradisimo, 8 rea-| 
Ies; para las toses y catarros de niñosv 
adultos, y  la tos ferina de los niños ilt| 
teta.

Tos ferina, curada en tres dias con el 
Julepe anlife-ino, frasco 14 reales. NorJ 
por correo. Madrid, Sacrainenlo, 2, boJ 
tica.

Garganta y ñoca. —  Las irritaciones) 
ulceraciones de cualquier clase é iañcile, 
se curan con el gargarismo de nogal io.| 
dado, frasco 12 reales. No puede ir poi] 
correo.

Bizma confortante. — Cuesta 24 realea 
y va por 30, y es la que prefieren las.wJ 
ñoras de toda España: únicamente eq 
Madrid, Sacramento, 2, bolicj.

SecafttJO uninersoi. — Impalpable pan 
secar las humedades corrosivas de caalJ 
qiiier pal le del cuerpo doi hombre, moí 
ji;r 0 niño y extinguir las erupcioneij 
sarpullidos, excoriaciones, herpes, alceJ 
raciones, manciias. granos, erisípelastl 
alteraciones de la piel, quitando iiiolei.f 
lias y gérmenes infectivos de enfernie-l 
Hades. Caja (2 reales, se remite por ilJ 
Madrid, Sacramento, 2.' botica.

/Íeuinati'ímo,— El específico de los do-j 
lores reumáticos es el salioilalo He sosaJ 
que en cajas de 30 dosis se vende por 31 
reales, y va [lor 32. Madrid, Sacraiiienj 
to, 2 , botica.

Orlelas de los pechos.—Se curan en Iros 
(lías con la pomada conlra las griel.iij 
FrasC(3 8 i's.i va píor 10̂ ___________

La esencia de alquitrán ó resineona de 
brea es el gran especifico de los catarros 
de las vías respiratorias, digestivas y 
urinarias. En sacaruro, 8 rs.; en pasti-
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dallos de los pUs, ojos de gallo, juane-l 
tes, durezas, etc., se extinguen y cumdJ 
cesando toda molestia en cuanto se aplij 
ca el emplasto conlra los callos. Caja; 
reales, va por 10.

T8ATAU1E
Se dan pi

|(riu.'icia de

Tisis pulmonar, — Se cura en 1.® !' f;l 
periodo, y en bastantes casosdel.l.", uaij 
ciimenle con el vino creosotado, de 1̂  
creosota pura do haya, que elabora Fet- 
nandez Izquierdo á 20 rs.

A C EITE

DE HÍGADO DE BACALAO F
á 8 rs. libra desde un cuartej 
ron en adelante, y 12 rs. boj 
tella de cuartillo y medio. Saj 
cramento, 2 ,  botica.

A  lo s  fa r m a c é iit ic o s  g r a n d e s  r e b a ja s ,—  P id a n  c a tá lo g o .
Ayuntamiento de Madrid
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A L G O D O N  l O D A D O
( kN RA.MA. Y EN TEJIDO) 

preparado por el
D O C T O R  M A D A R I A G A

Esla nuei'o í o r m a  para las aplicaciooes externas del i o d o  
Lnliliza con 'ventaja, sobre todas las demás preparaciones 
liod.idas, por su mayor elicacia sin producir efectos cáusti- 1.(5 ni irritaciones dolorosas en la piel, y ser de más cómo- 
Ijj V fácil manejo, contra et bocio y los infartos gangUona- 
IfViáel cuello, el lumbago y la pleurodinia. los dolores ar- 
liciilares de la rodilla yla espalda, y, en general, contra to­
llos los que reconocen un origen reumático.

Precio del bote con 30 gramos : 2,30 pesetas.
FAR M AC IA  D E L D O C TO R  M A D A R IA G A  

10 — PlatZA DE LA INDEPENDENCIA — 10 
MadridP O C IO N  R E C O N S T IT U Y K N T B
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PaEPAaADA POR EL

D O C T O R  F O N T  Y  M A R T Í  
Hacer desaparecer los inconvenientes de la adininislra- 

t;on del A c e i t e  d e  í i f f a d o  d e  b a c a l a o  ha sido el objeto de esta 
Leiiaracioo, habiéndolo conseguido de tal modo qne, sin 
Mfder ninguna de sus propiedades, se hace tolerable hasta 

^rlos estómagos más delicados, reuniendo la ventaja de 
l4dcrlo asociar, no sólo á uno de los mejores compuestos de 
|i;rio, que es. sin duda alguna, el toduro f e r r o s o ,  sino tam- 
lieo á la (ymna, al l a c í o - f o s f a t o  d e  c a l .  c r e o s o t a ,  b i p o f o s f i t o s  

I tal y  s o s a , etc. Precio; con h i e r r o  y quina. 4 pesetas: con 
¡ctu -fosfa to  d e  c a l  ó  k ip o fo s / i to s , S pesetas; con creosota, 5 pe- 

leus.
L'oico depósito en Madrid: calle del Caballero de Gracia, 23 

|iQ|ilicado. farrñacía del Dr. Pont y  Martí.

TENIA Ó SOLITARfA
Sa expulsa en 2 ó 8 boras. temando
LAS CAPSULAS TENIFUGAS

DE MORENO MIQUEL. 
Arenal, W. Madrid, y  principales 

farmacias.
60 ra  frasco, y  por 85. se remita 

! certiñeado á provincias.

H E L B N m A
GOTAS CONCENTRADAS

tBATAIUlENTO CURATIVO DB LA TISIS T LAS TUBERCULOSIS 
Se dan prospectos á quienes lo soliciten. Depó.°ito central. 

Iiriu.-icia de A.Coipel. Barquillo, 4, Madrid,

V A C A N T E S

F,l día 31 del mes actual termina el contrato que el Ayun- 
líiuiento de esta villa tiene celebrado con el médico titular 
tara la asistencia de enfermos pobres; y  quedando vacante 

1  «presada plaza, se convocan aspirantes que presentarán 
solicitudes hasta el día 22 del corriente, con los docu- 

íntos que acrediten ser doctores ó licenciados en Medici- 
pía y Cirugía y observar buena conducta.
I Slté Obligación del facultativo titular asistir á 110 fami- 

pobres que designará el Ayuntamiento, percibiendo por 
pie servicio 995 poseías anuales de los fondos municipales 
t por trimestres vencidos. ¡ludiendo celebrar contratos é 
Igualas con los vecinos no pobres.

Pozo Hondo 2 de Mayo de 1886.
— La de médico-cirujano de Vera (Zaragoza). Dotación 

pesetas por la asistencia á las familias pobres. Las so- 
y•';itudea hasta el 27 de Mayo- 

'L a  do id. id. de Cañada de Juncosa (Cuenca). Dotación 
^ 0  pesetas por la asistencia á 30 familias pobres y  unas
i.OOO pesetas más por igualas con los vecinos pudientes, 
las solicitudes hasta el 26 de Mayo.

—La de médico-cirujano de El 01ivar(Guadalajaral. Do­
tación ^ 0  pesetas y 120 fanegas de trigo por la asistencia á 
todo el vecindario. Percibirá el agraciado 10 reales por cada 
parto que asist'd. Las solicitudes liasta el 6 de Mayo.

— La de id. id Pedro Muñoz (Ciudad Eeal). Dotación 990 
pesetas por la asistencia á 200 familias pobres y las igualas 
con los vecinos pudientes. Las solicitudes hasta el 21 de 
Mayo.

__Las dos de id. id. de Cambil (Jaén). Dotación 750 pe­
setas cada una. Las solicitudes hasta fin del actual.

—Por acuerdo del Ayuntamiento y  J unta de asociados se 
anuncia la vacante de médico-cirujano titular de esta villa, 
por dimisión voluntaria del que la desempeñaba, dotada coa 
el sueldo anual de 2.375 pesetas satisfechas por trimestres 
vencidos, 1.000 del presupuesto municipal y  las restantes 
de un repartimiento que por categorías se formará entre 
los vecinos; ademas el agraciado tiene el beaeücio de las 
igualas ó asistencia de los operarios de una fábrica de pa­
pel y  el puesto de Guardia civil, compuesto de siete indi­
viduos y  el jefe de línea, y la ventaja de tener una persona 
pagada de fondos municipales para la sangiia.

Los aspirantes dirigirán sus solicitudes debidamente do­
cumentadas, Imsta el día 30 del presente mes de Mayo, á 
esta Alcaldía; en la inteligencia que á la  solicitud á que no 
se acompañe ceriificai'iou del título y  dé los méritos que 
cada uno tenga en su carrera no se la dará curso.

La Adrada 5 de Mayo de 1886.

B O L E T Í N  B I B L I O G R Á F I C O

EN ESTA SECCION DEL PERIÓDICO 
86 anunciará toda obra de la cual recibamos un ejemplar. 
Publicaremos ademas juicio critico de aquellas cuyos autores 

ó editores so sirvan enviarnos dos

E l e m e n to s  de  c ir u g ía , por el Dr. C. Huelcr, catedráti­
co que fué de Cirugía en la Universidad de Greifswald.—  

Traducción directa del alemaa por el Dr. D. Fernando Peña 
y Maya.

Esta obra constará de lies voluminosos lomos en á." ma­
yor, de los cuales el l abraza la parle general, y el 11 y III la 
especial. Numerosos grabados ilustran el texto.

Se publica por cuadernos de 40 páginas, al precio de una 
peseta cuaderno en toda España, lia visto la luz el tomo 1, y 
se baila de venta al precio de 18 pesetas.

Está en prensa el tomo segundo.
Se ha publicado el cuaderno 21.
Se admiten suscriciones en las principales librerías.

D ic c io n a r io  e n c ic l o p é d ic o  d e  m e d ic in a  v c ir u g ía
prácticas, escrito en aleman bajóla dirección del doctor 

A. Eulenburg. Traducido directameule y arreglado para uso 
de los médicos españoles por el Dr. D. Isidoro de Miguel y 
Viguri, precedido de un prólogo por el Dr. D. Garlos María 
Gortezo, ilustrado con numerosos grabados.

La edición española se publicará por cuadernos de 128 pá­
ginas. Cada mes se publicarán unoó dos cuando más, cons- 
tiluvendo un tomo cada cíuco cuadernos. La obra completa 
formará, aproxiinadaiuenle, diez lomos de 600 á 650 páginas.

El precio de cada cuaderno, por suscricion, es de tres p e ­
s e ta s  en toda España.— Se admiten suscriciones eu esta Ad­
m in is tra c ió n .--S e b a re p a rlid o d c u a ^ ____________

Tratado  de análisis  quím ica  cu an titativa , por el 
Dr. C. Remigio Fresenius, para uso de los médicos, farma­
céuticos, ingenieros y agricultores en general, y de los alum­

nos piiiicipiantes en particular, por D. Vicente Pesel y Cer- 
ver.i. Con numerosas figuras inlerc.nladas en el texto y una 
escala osonoiiiéliica croiiio-lUografiada. — Tomo I, cuaderno 
tercero.—Valencia, 1886.— I'nscnal Aguilar, editor.

De venta en las principales librerías al precio de una pe­
seta. _____________________________

lli«i)TÜ,\lllO DEL MEDICO «E FARTIüOpor Si licsncialo so Isiicifia j CirigíiD . E M IL IO  M E S A  Y  S Á N T A - O L Á L L A
S E G U N D A  E D IC IO N

Hállase de venta esta obra, al precio de s e i s  p e s e t a s ,  en 
casa de D, Luis Robles, Magdalena, 36, segundo.— Se remite 
certideada enviando su importe eu libranza del Giro Mutu*.Ayuntamiento de Madrid
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GRAN FARMACIA GENERAL ESPAÑOLilD E  P A B L O  F E R N A N D E Z  I Z Q U I E R D O
Sacramento, 2, y  plaza de la Villa, 4, Madrid.

PREMIADO CON MEDALLA DE ORO Y MEDALLAS DE PLATA
Gran laboratorio quimieo-farraacéutico que elabora al por mayor.

Denlicina infalible. —  Millares de ma­
dres os dirán que han leoido á sus pe- 
queñaelos eu la agonía, que lee vaian 
espirar y les han salvado con eslos pol­
vos prodigiosos. NI un solo niño muere 
de la denlicion si los osa: hacen brotar 
la baba suprimida, cortan las diarreas 
que les aniquilan, les quitan las erup­
ciones malignas de la boca, les arregla 
el estómago, arrojan la íleraa que les as­
fixia, impide los ataques de alferecía y 
curan todo lo que concurre á la dentición 
penosa y difícil, brotando fuertes denta­
duras. Caja 12 reales; so remite por 
correo por <4. ________ _______

mieutos, depuran la sangre, impiden y 
curan todas las enfermedades sostenidas 
por empachos gástricos, ocupación de 
vientre y estómago, etc., derivan ios hu­
mores que se fijan en la vista y boca, re­
gularizan la circulación á los plelórioos 
y  eliminan la bdis vertida ó exlravesada, 
descargan la cabeza y elirainaa los malos 
humorW, Caja 14 reales, y se remite por 
14. Sacramento, 2, botica, Madrid.

La Magnesia antibiliosa extingue la 
acedía, purga suavemente y extingue la 
bilis extravasada; frasco 8 reales, va por 
12 reales. Sacramento. 2.

Tonicina difffsítua. — Segurísimo pai-a 
abrir el apetito y digerir lo más indiges­
to y nutrir el encanijado, caquéctico, con­
valeciente y debilitado, dando fuerzas y 
extinguiendo la miseria fisiológica, cual­
quiera que sea la causa. Cnra la pertur­
bación digestiva y la diarrea, las acedías 
dispepsias, gastralgias y todas las afec­
ciones molestas y dolorosas del esiónsago; 
los vómitos de los niños y adultos y los de
las embarazadas, y los vómitos matuliuos
ó ilem.iticos y la tos flemática de las ma­
drugadas. Cura el histerismo, mareos, 
ruidos y dolores de la cabeza, perturba­
ción de las reglas, y evita '.as congestio­
nes, regulariza la circulación de la san­
gre á ios gruesos y  Irasfonna ,i los flacos 
en gordos. Caja 8 pesetas, y se remite 
por correo por 22 reales. Sarramenlo. 2.

Calentura/ inlermitenles.— Cuartanas, 
tercianas y ( otidianas, se curan toda cla­
se de liebres paludican infaliblemente 
con las pildoras febrirugo-infaiiblcs de 
Fernandez; caja de 40 pildoras para las 
benignas 12 reales, y de 81 para las re­
beldes 24 reales, y por 2 reales más van 
por correo. En las principales boticas de 
Kspaña se venden, y los hijo* del autor, 
Madrid, Sacramento, 2, botica. Pablo 
Fernandez Izquierdo, ó Calzada de Oro- 
pesa (Toledo), Justo Fernandez Izquierdo 
ó Almaráz (Cáceres), Sabina Fernandez ó 
su esposo Abdon Loengo.____________

Reconstituyentes y antikumorales.—Los 
escrofulosos, raqoiticos, extenuados, ni­
ños y adultos, herpélicos.sitilílicos. se cu­
ran pronto y bien COU el;nra6edeexíracío 
de hojas frescas de nogal ioJado\ frasco 10 
reales, y cuando hace falla hierro en la 
sangre el todo ferruginoso 2 0  reales, y 
además, cuando hay Ilujos, la Inyección, 
frasco 2 0  reales; erupciones, bultos y 
llagas, pomada frasco 10 reales; infarlos, 
emplastos 10 reales; afecciones de la 
boca y garganta, gargarismo, 12 reales 
frasco. Exito sorprendente. No puede ir 
por correo. Madrid, Sacramento, 2, bo­
tica.

Enfermedades de la mujer. — Se curan 
las relajaciones, irritaciones de la matriz, 
flujos mucosos, estreñimientos, erupcio­
nes, histerismo, dolores generales, in­
apetencia, etc., con el anlíiioío raso ó re­
caía del l)r. Barvinkel, méfiieo ruso que 
hace admirables cuiaciones: frasco 20 
reales: no puede ir por correo._________

MALES NERVIOSOS.— Todas las afec­
ciones nerviosas tienen por especifi- o 
para curarse el monobromuro de alcanfor 
de Vurtz, que en las grajeas se usa coQ 
mucho éxito, asi como en las afecciones 
dolorosas del corazno y eu las génilo-uri- 
narias: caja con 1 0 0  grajeas 20 reales, y 
se remite por 22.

lias, 8 rs. y por 2  rs. más se remiieo el 
granulos; calmantes con resÍQeonyl.icl 
luario 10 rs.; va por 1 2 . Zar.igoza, HíJ  
hermanos; Madrid, Sacramento, 4, bo] 
tica.

Jarabe de brea concentradísimo, 8 reaj 
les; para las toses y catarros de níaosi 
adultos, y la los ferina de los nlñosdij 
teta.

Tos ferina, carada eu tres dias comí 
Julepe antife'ino, frasco 14 reales. Not 
por correo. Madrid, Sacramento, 2, boJ 
tica.

Garganta y  boca. —  Las irritaciones i 
ulceraciones de cnalquier ciase é iodold 
se curan coo el gargarismo de nogal ij| 
dado, frasco 12 reales. No puede ir pon 
correo.

ttizina confortante. — Cuesta 24 realeJ 
y va por .80, y es la que prefieren las.'fl 
ñoras de toda España: dnicanieale eq 
Madrid, Sacramento, 2, botica.

Depurativos.—l'ara cuanlo lieoe rela­
ción con la sangre es el soberano árpu- 
rativo el E lix ir  depurativo de la salud y 
de la vida ó Zarzrparrilla universal, que 
evita congestiones y apoplegia, destruye 
los vicios humorales qne molestan y las 
erupciones, irritaciones, opresiones, res­
tos de sífilis, venéreo, lierpes y  liutnor 
herpético. Frasco de 8, 10 y 20 reales, 
según lamafio. No puede ir por correo. 
Madrid, Sacramento, 2. botica^_________

/fldiorrunaí.—Se curan las más rebel­
des en 48 horas con el bálsamo antihe- 
raorroidah frasco 10 reales, va por 1 2 .

Cosiipados y  loses.—El rapé blanco an- 
licalarral cura los resfriado.s. catarros 
de la mucosa oasal, coriza, romadizo, 
catarro de los senos frontales, cefalal­
gia, vértigos de la cabeza, etc. Caja 8 
reales, se remite por 10. Madrid, Sacra­
mento, 2. También cura la erisipela de 
la nariz, el humor herpético, excoriacio­
nes y ulceraciones internas.____________

Secatiuo untuersaí. — Impalpable psri 
secar las humedades corrosivas de cuall 
quier paite del cuerpo do! hombre, mal 
jer O niño y extinguir las erupcioiisl 
sal pullidos, excoriaciones, herpes, ul«l 
racioues, manclias, granos, pr¡sipeÍ9S]| 
alteraciones de la piel, quitando iholei'l 
lias y gérmenes infectivos de enfeniiH 
dade.s. Caja 12 reales, se remitepori 
Madrid. Sacramento, 2.’ botica.

ñeumatifmo.— El especifico de los diil 
lores reumáticos es el salicilato desosq 
que en cajas de 30 dosis se vende por 3l 
reales, y va por 32. Madrid, Sacramenl 
lo, 2 , botica.

(írieias de los pechos,—So curau en irel 
días con la pomaila contra las griel.i;| 
Frasco 8 rs.. va por 10.

Callos de los pies, ojos de gallo. jiwiie| 
tes, durezas, etc., se extioguen y euranj 
cesando toda molestia en cuanto se opo 
ca el emplasto contra los callos. Caja '• 
reales, va por 1 0 .

Purgantes. —  Las píldoras salutíferas 
purgan suavemente y quitan estreñí-

Las pildoras aníicatarrales de Fernan­
dez, caja de 10 á 20 reales y por 2  rea­
les más se remiten, curan las toses y 
constipados en pocas horas. Madrid. Sa­
cramento, 2, botica.

La esencia de alquitrán ó resineona de 
brea es el gran especifico de los catarros 
de las vias respiratorias, digestivas y 
urinarias. En sacaruro, 8 rs.; en pasti-

ACEITE

DE HIGADO DE BACALAO

A  lo s  ta r m a c é iitio o s  g r a u i e s  r e b a ja s ,—  M a u  c a tá lo g o .
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Ayuntamiento de Madrid
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preparado por el
D O C T O R  M A D A R I A G A

Esta n u e v a  f o r m a  para las aplicaciones externas del i o d o  
-juliiíM con \entaja, sobre todas las demas preparaciones 
fiadas, por sn mayor eficacia sin producir efectos cáusti- 
*'« ni irritaciones dolorosas en la piel, y ser de más cómo­
do v fácil manejo, contra el bocio y los infartos gangliona- 
Lj'del cuello, ei lumbago y la pleurodinia. los dolores ar- 
liculares de la rodilla y la espalda, y, en general, contra lo- 
Vlt-los que reconocen un origen reumático.

Precio del bote con 30 gramos; 2,50 pesetas.
FAR M AC IA  D E L D O C TO R  M A D A R IA G A  

10 — PIAZA DE LA INDEPENDENCIA — 10 
MadridP O C IO N  R E C O N S T IT U Y E N T EDE

I f f l T E  D E  H Í G A D O  D E  B A C A L A OPREPARADA POR EL
D O C T O R  F O N T  Y  M A R T Í

Hacer desaparecer los inconveuientes de la administra- 
|loa del A c e i t e  d e  h í g a d o  d e  b a c a l a o  ha sido el objeto de esta 
Ireparacion, habiéndolo conseguido de tal modo qne, sin 
lerder ningana de sus propiedades, se hace tolerable hasta 
Lrlos estómagos más delicados, reuniendo la ventaja de 
Idcrlo asociar, no sólo á uno de los mejores compuestos de 
lierio, que es, sin duda alguna, el i o d u r o  f e r r o s o ,  sino lam- 
liea á la quino, al íacío-/bs/dto d e  c a l .  c r e o s o t a ,  h ip o fo s/ i to s  
I 'MÍ y soso, etc. Precio: con áierro y quino, t pesetas; con 
Iv lo - fo s fa lo  d e  c a l  ó  h i p o f u s f i t o s ,  5 pesetas; con c r e o s o t a ,  5 pe­
ídas.

laico depósito en Madrid: calle del Caballero de Gracia, 23 
holicado. farmacia del Dr. Fonl y Marti.

TENÍA Ó SOLITARrA
Se expulsa en 2 ó S boras, temando
LAS CAPSULAS TENIFUGASDB MORENO MIQDEL. 

Arenal, 2. Madrid, y  principales 
farmacias.

60 rs. frasco, y,por 65, se remite 
certificado á provincias.

H E L B N m A
GOTAS CONCENTRAD-tSU ilA U IE N T O  CDHATITO DB LA  T IS IS  T  LAS TUBERGCLÓSIS 

Ssdan prospectos á quienes lo soliciten. Depósito central. 
l>riMCÍade A.Coipel, Barquillo, 1, Madrid.

V A C A N T E S

cuartel 
rs . 
iio . Sal

1 m día 31 del mes actual termina el contrato que el Ayun- 
^ieuto de esta villa tiene celebrado con el médico titular 
Isia la asistencia de enfermos pobres; y  quedando vacante 
k expresada plaza, se convocan aspirantes que presentarán 
las solicitudes hasta el dia 22 del corriente, con los docu- 
WBtoj que acrediten ser doctorea ó licenciados en Medid- 
p  J Cirugía y observar buena conducta.I Será Obligación del facultativo titular asistir á 110 fami- 
ps pobres que designará el Ayuntamiento, percibiendo por 
lite servicio 995 peaeiaa anuales do los fondos municipales 
7 por trimestres vencidos, podiendo celebrar contratos o 
Bodas con los vecinos no pobres.
Pozo Hondo 2 de Mayo de 1886.
— La de médico-cirujano de Vera (Zaragoza). Dotación 

|''(i pesetas por la asistencia á las familias pobres. Las so­
litudes hasta el 27 de Mayo.
_ 'L a  do id, id. de Cañada de Juncosa (Cuenca). Dotación 
Tópeselas por la asistencia á 30 familias pobres y unas
1 . 0 0 0  pesetas más por igualas con los vecinos pudientes. 
pB solicitudes hasta el 5C de Mayo.

—La de médico-cirujano de El Olivar (Guadalajara). Do­
tación 550 pesetas y 120 fanegas de trigo por la asistencia á 
todo el vecindario. Percibirá el agraciado 10 reales por cada 
parto qu« asista. Las solicitudes hasta el 6 de Mayo.

— La de id. id Pedro Muñoz (Ciudad Real). Dotación 990 
pesetas por la asistencia á 200 familias pobres y  las igualas 
coa los vecinos pudientes. Las solicitudes hasta el 21 de 
Mayo.

— Las dos de id. id. de Camhil (Jaén). Dotación 750 pe­
setas cada una. Las solicitudes hasta fin del actual.

—Por acuerdo del Ayuntamiento y  J unta de asociados se 
anuncia la vacante de médico-cirujano titular de esta villa, 
por dimisión voluntaria del que la desempeñaba, dotada con 
el sueldo auuál de 2.375 pesetas satisfechas por trimestres 
vencidos, 1.000 del presupuesto municipal y las restantes 
de un repartimiento que por categorías se formará entre 
los vecinos; ademas el agraciado tiene el beneficio de las 
igualas ó asistencia de los operarios de una fábrica de pa­
pel y  el puesto de Guardia civil, compuesto de siete indi­
viduos y  el jefe de línea, y la ventaja de tener una persona 
pagada de fomios municipales para la sangiia.

Los aspirantes dirigirán sus solicitudes debidamente do­
cumentadas, biista el día 30 del presente mes de Mayo, á 
esta Alcaldía; en la inteligencia que á la  solicitad á que no 
se acompañe cerlificadou del titulo y  de los méritos que 
cada uno tenga en su carrera no se la dará curso.

La Adrada 5 de Mayo de 1886.

B O L E T Í N  B I B L I O G R Á F I C O

EN ESTA SECCION DEL PERIÓDICO 
se anunciará toda obra de la cna! recibamos an ejeniiilar. 
Publicaremos ademas juicio crítico de aquellas cuyos autoros 

6 editores so sirvan enviarnos dos

E l e m e n to s  d e  c ir u g ía , por el Dr. C. HueUr, catedráti­
co que fué de Cirugía en la Universidad de Greifswald.- 

Traducción directa del aleman por el Dr. D. Fernando Peña 
y Maya.

Esta obra constará de tres voluminosos lomos en 4.® ma­
yor, de ios cuales el i abraza la parle general, y el II y 111 la 
especial. Numerosos grabado.s Ilustran el texto.

Se publica por cuadernos de -40 páginas, ai precio de una 
peseta cuaderno en toda España. Ha visto la luz el tomo I, y 
se baila de venia al precio de 1 8  pesetas.

Está en prensa el tomo segundo.
Se ha publicado el cuaderno 21.
Se .admiten suscriciones en las principales librerías.

D ic c io n a r io  e n c ic l o p é d ic o  d e  m e d ic in a  y  c ir u g ía
prácticas, escrito en aleman bajo la dirección del doctor 

A. Eulenburg. Traducido directamente y arreglado para uso 
do los médicos españoles por el Dr. D. Isidoro de Miguel y 
Viguri, precedido de un prólogo por el Dr. D. Carlos María 
Corlezo. ilustrado con numerosos grabados.

La edición española se publicará por cuadernos de 128 pá- 
ainas. Cada mes se publicarán nnoó dos cuando más, cons­
tituyendo un tomo cada cinco cuadernos. La obra completa 
formará, aproxlm.idamenie, diez lomos de COO á 680 páginas.

El precio de cada cuaderno, por suscricion, es de t r e s  p e ­
s e ta s  en toda España.— Se admiten suscriciones en esta Ad- 
ininisliacion,— Se ha repartido el cuaderno 14.

T r a ta d o  de  a n á l is is  q u ím ic a  c u a n t it a t iv a , por el 
Dr. C. Remigio Freseiiiiis, para uso de los médicos, farma­

céuticos, ingenieros y agricultores en generul, y de los alum­
nos pi'iiicipianles en particular, por D. Vicente Pesel y Cer- 
vcr.i. Con numerosas figuras interc.iladus en el texto y una 
escala osonoinétiica croiiio-lilografiada. — Tomo I, cuaderno 
tercero.— Valencia, 1886.— Pascual Aguilar, editor.

De venta en las principales librerías al precio de una pe- 
seta.

Pli(li\TÜMilO DEL MEDICO DE PIRTIÜDptp el licGficialo en Micioa | Cingla D , E M IL IO  M E S A  Y  S A N T Á - O L A L L A
S E G U N D A  E D IC IO N

Hállase de venta esta obra, al precio de seis pesetas, en 
casa de D, Luis Robles, Magdalena, 36, segundo.— Se remite 
certificada enviando su importe en libranza del Giro Mutu*.Ayuntamiento de Madrid



BIBLIOTECA ESCOGIDA DE ‘ EL SIGLO MEDICO,

COLECCION D E  O B R A S  D E  M E R IT O  D E S T IN A D A S  P R IN C IP A L M E N T E  A  LO S  P R A C T IC O S

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

A U ingham . - d ü  recto (ÍHasnéctico y  Tratamiento] . -C o s t ó  á lossuscritores e  reales,y su coste en Francij

de la mi^er. - P r e c i o : 8  reales para los suscritores.^uedaa ejemplares.)
TÁ  Z ^ i t n i  del cuerno Precio: 12 rs. para los susentores. (Quedan ejemplares.)

R nód  — l a s e ^ ^ e d a d e s  del Aípaáo.— Precio: 16 rs. páralos susentores. (bata agotada.)
D e lftu . -  t e u í  c L p l e t í de loe enfermedades de las nías u ri^ rú is  y de los órganos g en tta les .-V n  grueso tomo con 13

D u r l n í S d l l - m í t ó o p r S  T L “  -  T%s“ a Í d o s  tom oa.-C uesta á los svBcriteresE

E r X e n T a ^ e t  Í ^ í s r i ? o /  sÜsiitores 2 0  rs .; e l l l ,.24: el 111, 20. y eliv|
E rich sen . Xa «uscriióres cuesta toda la obra 172  rs., ó sea cerca de la mitad mas. (Quedan ejemplares.) I
F on aaa^ ^ iv ls  - ! pH«” S os Terapéutica general, ó el medicamento estudiado bajo los puntos de vtsía Jistológ^cp, jai» y .l 

! ó y ^ c u Z % -  S s t f f l o s  suecltores de. E l  S ig l o  M é d ic o  y la B ib l io t e c a  12 reales, siendo su precio en Iraní

_  suscritores 5 0  reales enlí  lo» . .o o r i lo r ..  1 2  J  »  P ~  ■ ]
í . i « «  i  lo !  í  lo  P . « » í i . . - C 0 » t ó  í  l o ,  , „ „ i t o r e ,

14 ~ > o .  p .r .  lo , ausoritore,. (Queda, ei.|

N e u m "n n !-r™ i«¿ú  de las enfermedades de la p ie l .-D n s  tomos con numerosos grabados, 2 8  rs. para los suscritoreol

“ “  numerosos grabados, Cuesta 26rs.á l

Waíshe^.— 'rrflía*  de las enfermedades de los órganos respiratorios. -  Un abultado tomo, 2 0  rs. para loa suscritores(d

W e E k e í ^ c L í l ' o ‘ g^ -  Cuesta á los suscritores unos 14 reales y  2 6  á los que no lo son. ( Está ng

-  T^Zpéutica ocular,s^n  magníficos grabados.-Cuesta á los suscritores unos 24  reales y  su coste en Francia es de i

Z e i s S - K S ’ de las enfermedades nméreas y siflü icas. -  Precio para los suscritores: 3 0  rs., y 6 0  para los quee 
lo son. (Quedan ejemplares.)

O B R A S  Q U E  T I E N E  P R O P Ó S I T O  D E  P U B L I C A R  E S T A  B I B L I O T E c j

Strümpell.—Tratado de Patología esfeoial y TEiurÉDTicA de
LAS EKfERMEDADES 1KTEBNA8. (TomOS III y  IV.)

Politzer.—Teatado de enfermedades del oído.

Bartels._T ratado de enfermedades de los biSokes.
Hegar y Kaltenbacli.—T ratado de Ginecología opeeatoru 
Bryom-BramwelL—E nfermedades de la médula espinal.
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Los pedidos, letras, libranzas y  demas docum entos de Giro se dirigirán á D . Ramón Serret, apartaíj 

de C orreos mim, 121, Madrid.
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Amparo, IOS, y Ronda do Valencia, 
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