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SOLUCION COIRRE

CLOQRHIDBQ-FOSFATO DE CAL

Tisisa.—ANnemias. —CaqxTexla.—Escr<Giialas (
,R,a

grutismo. — Inapetencia. — Dispepsia. — Estado nervioso.
Nixniiacion ir="Nniicicnte—Enfermedades de los hnesos

Elolorhidro-fosfato de cal es la lireparacion de fosfato de cal la mas racional, la sola fisiologl-
ca, puesto que en el estado natural esta sal no se disuelve sino & favor del acido iRorhldrico de la
sustancia gastrica. . . o

Es la sola que retne los efectos eupépticos drl acido clorhidrico y los reconstituyentes del fosfato
de cal, y concurre directamente al mismo objeto. , N

Es la que bajo el mismo volumen contiene mayor cantidad de medicamentos {*gramos de fosfato
de cal geMiaoso por cucharada pequefia de soluciou) el acido clorhidrico, teniendo sobre el fosfato de
cal un gran poder disolvente mas considerable que todos los demas acidos.

Es igualmente la ménos acida.

Es, en fin, la mas econdmica, condicién importantisima para un tratamiento muchas veces largo
y duradero.

Mezclada con agua azucarada, agua y vino, no tiene absolutamente gusto alguno, de suerte que
los enfermos no se causan de ella. _

Tomada al momento de las comidas, como asi debe hacerse, favorece la digestién muy sensible-

Pan'a evitar lasfalsificadoties, exijase en cadafrasco el sello del G-OBISRNO FRANCES.
— Se vende en las principales farmacias. —
Elaboracion y venta al por mayor: 79; rué du Cherche- Midi, Paris. n
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‘Irritaci del Pech ’s La Pancreatina es el digeslivo mas poderoso y completo
ifrri acmngs_ e echo, que se pueda eneonlrar. Sin cansar dafio se puede quedar
Bronquitis, Catarros J durante dos horas en el Quimo Gastrico. _
[Enfermedadesdt||Gargantaeu_/\ isegua In» declarncioiiii ifaifa« por el /«siiiuio v la Academia <n el a«o 1879)
5666666666666666666606 Se debe administrarla después de comer.
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POLVOS ALII\/IENTICIOS

m% Admiudas «o los uosplUIss do Pari»

listos polvos son tan INODO-
BOS o INSIPIDOS cuanto es
posible obtenerlos, conservuudo>
les & la vez lodos los principios
ADRIAN de NUTBICIOBI, de DIGESTION vy ADRIAN
de ASmiIiLACION.

ll&nso tomado todas las pre>

cauciones para que no contengan
CARNE germen algnno de fermentacion.
E E NOTA. — Los polvos da esroe Adriaa

no contionan Jamés carno da caballo »sod
fi loa baleos que toleraa bien los anletmos

VKA Hemiifnse muetirai graiis 6 los Sres médteos. Vm
FRIUCESA || RUEDELAPERLE. PARIS "DE ASERICA
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SAVI& DE PINO MARITIMO (JalE y Pasta

de L,LAG T rA SSE, Farmacéutico en Burdeos.

Estos dos productos preparados con la savia de! pino recogida al s™ir
del arbol, posee todas las propiedades balsamicas y resinosas del pino
maritimo. Los médicos los recetan generalmente como un pectoral
eficaz y agradable en las diversas afecciones de las vias respiratorias.
Su accion se manifiesta particularmente en el catarro pulmonar
cronico, facilita la expectoracion, disminuye la tos haciendo desapa-
recer en breve los dolores de costado. Procura los mejores resultados
en las afecciones catarrales de la vejiga y se prefiere é los
jarabes de balsamo de Tolu, de trementina 6 al agua de alquitran.

= Deposito. 8, Rae Vivienne, Paris, y en las principales Farmacias. *

FARMACEUTICO DE i‘* CLASE en PARIS
Empléase con éxito en vez del copaiba y del cubeba.
Es inofensivo, & ima alia dosis. - Al cabo de 48 horas su uso proporciona un

aiivio completo, hallandose reducido el derrame & un goleo seroso, sea cual
fuere el color Y!a abundancia de la secrecién.

Su uso no ocasiona ni indigestiones, ni eructos, ni diarrea. El orm no adqmere
olor altruno,

En los CASB de inflamacién de la vejiga obra con rapirtei y suprime en
uno 6 dos dias U «misién sanjjuinea; es de gran nlilidad en el catarro cromeo.

El SdAndalo Midy se loma bajo la foimia de capsulas muy l'gejas, redon-
das y transparentes: es quimicamente puro y se toma & la dusis de 10 a cap-
sulas al dia, disminuyendo progresivamente 4 medida que disminuye el derrame”

Deposito ; M ID Y, Farmacéutico, 113, Fanbourg St-Honoré, en Paris.
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uterinos. - Las sifllopatias faringo-laringeas y su prondstico.- Los
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boTino delacscar!atina.-1l. Strophulos délos nifios.-11l. Formas

clinicas del herpes tonsurante.- IV, Tres modificadores de la secre-

cién lictea. = Sociedades olentificae: Real Academia da Medi-

cina,= Gaceta de la salud publica: Estado sanitario de Madrid.
= Croénica.

BOLETIN DE LA SEMANA

REAL ACADEMIA DE MEDICINA.— UNA PROTESTA

E |l sdbado ultimo continudé en la Real Academia
de Medicina la discusion pendiente acerca de la na-
turaleza y del tratamiento del co6lera. EIl Sr. Vila-
nova, con la habitual sencillez que le caracteriza,
dié cuenta de las impresiones personales que habia
recogido en el Congreso médico de Amberes, dete-
niéndose particularmente en la descripcién detalla-
da de la ingeniosa y original- teoria expuesta por el
mayor Bruck que hace depender los progresos epi-
démicos y hasta las localizaciones individuales del
colera de la distribucién del magnetismo terrestre;
teoria que, & nuestro juicio, no pasa de ser una ori-
ginalidad que no aclara ni siquiera transitoriamen-
te ninguno de los puntos oscuros que ofrece la his-
toria del cdlera, asi como tampoco da ninguna luz
que pueda servir de guia en un tratamiento do esta
enfermedad; sera, pues, una curiosidad mas y una
do tantas demostraciones de la fecundidad del in-
genio humano. Condoliose el Sr. Vilanova, al termi-
nar su discurso, de la poca atencién y el estudiado
menosprecio que habian demostrado algunos miem-
bros del Congreso de Amberes respecto & los estu-
dios de cierto profesor espafiol que preocuparon en
el afio Gltimo la atencién de toda Europa, y asegu-
ré que él habia puesto el debido correctivo & las in-
sinuaciones que con tal ocasion se habian hecho
acerca del modo poco serio do llevarse los trabajos
estadisticos por las autoridades espafiolas.

El Sr. Santero (D. Javier) comenzd, en la segun-
da parte de la sesion, un discurso en que con facil
palabra y resuelta concision re-viso6 las teorias que
actualmente dominan acerca de la etiologia del cole-
ra, deteniéndose muy particularmente en el juicio
de lateoria deKoch y en general de la teoria parasi-
taria de las enfermedades infecciosas. Combati6 esta
teoria fundandose en que la coincidencia del micro-
bio y la enfermedad no implica el que ésta deba ser

engendrada por aquél, podiendo muy bien explicar-
se este hecho por encontrar los pardasitos atmosfera
favorable para su vida en las reacciones de descom-
posicion de la materia organica. Algunas de estas
aserciones no debieron ser muy del agrado del sefior
Creus. quien pidié la palabra con viveza al estar el
Sr. Santero ocupandose de las teorias parasitarias.
Es, pues, posible que el debateteme abora un nue-
vo'giro de interes y calor mayores, cuando el calor
estacional hara pronto imposible la prosecucién de

las sesiones.

El presidente de la Academia Médico-Quirargi
ca, Sr. Ustariz, celoso siempre por el prestigioy
honor de las clases médicas, reuni6 el lines ultimo
en el local de la misma & los presidentes de las di-
versas secciones en que esta aquélla dividida,y & la
Prensa profesional, para darles cuenta de un aten-
tado, digamoslo asi, al pudor de la clase; de cierto
repugnante ofrecimiento hecho por un iudustnal de
esta corte a algunos individuos de la misma. Des-
pués de reprobar todos los presentes hecho tan in-
moral como risible en el sentido de suponer al mé-
dico alguna intervencién en los funerales de los en-
fermos que se les mueren, se acordd redactar una
protesta que ha de publicarse en la Prensa profe-
sional. .

Por nuestra parte creemos que cou protesta ¢ sin
ella nadie en el publico creera a4 un médico capaz
de prestarse & tan bajas negociaciones,y que sibien
con proponerlas se ha hecho una ofensa a-personas
dignisimas, no se gana mucho contribuyendo a~dar

al caso gran publicidad.
Decid Garlan.

MADRID 27 DE JUNIO DE 1886

ASPIRACIONES Y PROYECTOS

Aspiraciones y proyectos tiene en la actualidad el
Estado respecto de algunos puntos relacionados con la
cienciamédica, y aspiracionesy proyectostienetambién
el interes particular, sobre los cuales nos parece oportu-
no'decir algunas, aunque breves, palabras.

Es lo cierto que la iniciativa del Estado, tan contro-
vertida por las escuelas filoséficas contemporaneas, se
ejerce hoy en casi todas las naciones del mundo, no
meramente sobre la declaracion del derecho, como qui-
siera la teoria individualista, sino también sobre_fun-
ciones pertenecientes, unas & su organismo intimoy
particular, y otras & diversas ramas de la actividad pu-
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blica y privada. Consignemos el hecho, sin esforzarnos
mucho por probar el derecho, de que, con aplauso de
personas entendidas y juiciosas, los Gobiernos se in-
trusan, si esto es intrusion, en reglamentar la higiene
publica; en dirigir y fomentar las obras de comun uti-
lidad, las carreteras, ferrocarriles, puentes, canales y
puertos; en discurrir y formular tratados de comercio;
en imponer la instruccién primaria y fomentar la se-
cundariay superior en cuanto lo haga indispensable el
descuido, la apatia 6 la impotencia de los ciudadanos;
en premiar y estimular el genio artistico en todas las
esferas, y en armonizar en lo posible con el orden social
el culto religioso. Suponer que puede y aun debe el
Estado prescindir en absoluto de estos importantes ob-
jetos, parécenos que seria llevar la teoria y el exclusi-
vismo & \in extremo insostenible. Por lo tanto, nos
permitiremos suponer, como cosa asentada y corriente
ante el sentido comun, que los Gobiernos no pueden
ser extrafios & las cuestiones y practicas relativas a la
puUblica salubridad.

Entre estas cuestiones y practicas consignaremos,
viniendo a parar 4 nuestro asuuto de hoy, que se hallan
comprendidas sin duda las concernientes alas inocula-
ciones profilacticas, y sobre todo a la vacunacion.

Las inoculaciones profilacticas han adquirido en los
tiempos que corren extraordinaria importanciay hecho
concebir las esperanzas mas lisonjeras. En proyecto
tiene nuestro Gobierno un Instituto de este género, al
cual consagra unasumano despreciable, sibien bastan-
te menor que las que en otros paises se destinau a tal
objeto. Atendida nuestra actual penuria de recursos pe-
cuniarios como nacion, que no debe costamos trabajo
confesar, con tal que reconociéndola nos dispongamos a
salir de ella por medio de inteligentes esfuerzos, debe
parecer un rasgo de generosidad la consignacién de una
partida en el presupuesto con un fin, practico y cienti-
fico a la par, de tamafia trascendencia. Aplaudimos,
pues, sin reservael pensamiento, y s6lo deseamos que
se le realice bien sacando todo el partido posible del
acordado dispendio.

Comprobar en nuestro pais, por mas que ya se esta
haciendo en el extranjero, la virtud preservativa de
ciertas sustancias organicas 6 de organismos constitui-
dos y vivientes relacionados con la economia humana,
para ponerla & cubierto de determinadas enfermedades
virulentas 6 infecciosas, asunto es que verdaderamente
no puede abandonarse de todo en todo & la iniciativa
individual, porque exige a menudo gastos considera-
bles, y lo que es mas grave adu, .pérdidas de tiempoy
de actividad que pocas personas pueden imponerse por
mas entusiasmo que sientan a favor de la Ciencia y de
la Humanidad. Parécenos, pues, excelente la idea de
venir el Estado en auxilio de los esfuerzos particulares
que se hacen con tal fin. Si efectivamente es un hecho
irrecusable la inmunidad establecida en los ganados
mediante la inoculacién profilactica de una causa es-
pecifica del carbunco; si se espera, no sin fundamento,
obtener iguales ventajas, uo ya solo para los animales,
sino también para la especie humana, respecto de la
hidrofobia; si hay ensayos y teorias que mueven &

muchos a confiarenun profilactico semejante del célera
de la fiebre amarillay de otros muchos males, tomemos
eu Espafia una parte practica en la corriente de expe-
rimentos y de tanteos que pueden llevar a la confirma-
cion de las hipotesis, & la rectificacion de los hechosy
a la sancion de teorias fecundas en provechosos resul-
tados.

Otra inoculaciéon profilactica que no ha menester ya
esa primera sancion, que es como el bautismo experi-
mental de todo pensamiento nuevo, sino de la confir-
macién diariay continua que exigen todos los hechos
ey leyes de la vida, es la de la vacuna para la preserva-
cion de la viruela. EI Gobierno de nuestro pais, & imi-
tacion de otros muchos de Europa, comprendié muy
pronto la importancia social de este recurso higiénico,
y desde enténeea no ha abandonado su eficaz interven-
cion en un asunto de tamafia cuantia. No hemos llega-
do aqui, aunque se ha pensado en ello, & imponer foi-
zosamente la vacunaciéon y la revacunacién a todos los
individuos; pero el solo hecho de haberse discutido la
conveniencia de una ley de tal naturaleza, acredita el
caracter publico que tiene lacuestion y la parte que en
ella corresponde al Estado representativo.

La accidn del Estado en lo relativo & vacunacién se
ha ejercido de diversos modos, y en los tultimos tiempos,
después de la gestién confiada & las Academias de Medi-
cina por sus reglamentos, no ha mucho gixe se fundo
para atender & las necesidades publicas el Instituto do
vacunacion del Estado. De esta suerte se dié un paso
avanzado para librar al pais de la tutela extranjera en
cuestion tan importante, y ha sido facil mantener
siempre viva la vacuna cultivandola en los animalesy
en la especie humana.

El Instituto de vacunacion puede considerarse bajo
tres aspectos; el cientifico, el administrativoy el indus-
trial, siendo solamente los dos primeros los que justi-
fican la intervencion del Estado en semejante materia.
Como industria, de conformidad con las mas sanne
ideas econdmicas, no podria siquiera proponerse el Go-
bierno competir con los particulares; el Estado nunca
debe ser industrial, porque le es facil arruinar sin pro-
vecho propio las industrias particulares. Mas para fa-
vorecer los progresos de la Ciencia, y sobre todo para
obtener ventajas administrativas, ha podido tomar la
iniciativa y sostenerla miéntras subsistan las mismas
circunstancias que motivaron su determinacion. Con-
viene mucho para el régimen sanitario de todas las po-
blaciones, tener siempre a mano las cantidades precisas
de virus inoculable, obtenido y conservado por medios
que inspiren la mas absoluta confianza, y habiéndose
logrado una vez tan ventajoso fin, serla una impruden-
cia variar de procedimiento, desistiendo del que se ha
visto que contribuye eficazmente & satisfacer una de las
primeras necesidades de la higiene publica.

Sugiérenos estas reflexiones la noticia que tenemos
de que alguno 6 vanos profesores, animados sin duda
de los mejores deseos, han solicitado que se les confie
el Instituto de vacunacién convirtiéndole en estableci-
miento privado; hecho lo cual, se comprometen a des-
empefiar el mismo servicio publico con iguales venta-
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jas y mayor ecoiiomia para el Erario. Si se tratoa,
segun hemos dicho, de una simple especulacion indus-
trial, la proposiciéon seria atendibley aun podria me

iorarse en pubHca subasta. Mas no creemos que sea
tiempo todavia de desposeerse el Gobierno de las ga-
rantias que ofrece su intervencién directa en negocio
que tanto le inteiesa.

Es indudable que la honradez y la respetabilidad de
profesores acreditados son también garantias del cum
plimiento de promesas solemnemente hechas. Sin em-
bargo, seha de convenir en que nunca podratenerel Go-
bierno con un establecimiento privado la segundad que
hoy tiene, de atender debidamente & las necesidades del
Ejército y Armaday & las de todos los pueblos de gran-
de 6 de escaso vecindario, ni nadie mas que él cuenta
con recursos para atender & todas las eventualidades;
ni puede confiar & funcionarios independientes lo que
es preferible encomendar & agentes oficiales vigilados
por la autoridad, y reemplazables por otros si no cum-
plen con su deber;

Si el servicio del Instituto de vacunacion del Estado
puede hacerse con mas economia; si, sobre todo, es sus-
ceptible de una organizacion que mejore en gran ma-
nera sus condiciones, Cuerpos consultivos tiene el Go-
bierno que le pondran seguramente en el camino, por
donde se marcha rectamente al bien de la generalidad
y no a la satisfaccién de caprichos y de intereses indi-
viduales. No es seguramente el momento en que se
proyecta consagrar a las inoculaciones profilacticas la
atencion que merecen, ocasién oportuna para segregar
de la accion publica la mas importantey acreditada de
tales inoculaciones; sino, al contrario, para excogitar los
medios conducentes & su mejoramiento y acertada di-
reccion.

Veremos lo que ocurre acerca de los puntos que lige-
ramente quedan indicados, y los sucesos nos dictaran lo
que hayamos de decir si hubiere oportunidad.

Dr, X.
DILATADORES UTERINOS

Las diferentes causas que pueden suministrar la in-
dicacion de dilatar el cuello de la matriz son tan nu-
merosas, que solamente su enunciacion haria demasia-
do prolijo este escrito, dado su escaso interes para los
lectores de Er, Siglo Médico, por cuyo a.tendible mo-
tivo pasaré anicamente revista a los variados medios
empleados para la dilatacion cervical, terminando por
llamar algo méas la atencion respecto al novisimo dila-
jador elastico graduado del cuello del Utero, inventado por
el Dr. Hamon. _

Muchos estados patoldgicos pueden exigir la dilata-
cion forzada del conducto uterino, ya para la introduc-
cion de medicamentos que han de obrar en el interior
de la matriz 6 en el mismo trayecto del cuello, ya tam-
bién para el tratamiento quirdrgico de tumores implan-
tados en la cavidad uterina, ademas de los casos en que
el tocdlogo necesita franquear ampliamente una via de
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paso para obrar sobre el feto contenido en el claustro
materno, cuando por causas abonadas es imprescindi-
bley urgente producir el aborto 6 provocar el parto pre-
maturo artificial.

En una Memoria publicada por Jouhn acema dri
empleode lafuerza en Ohstetricia, aunque ocupandosedel
uso del férceps, sienta este eminente profesor que el
verdadero criterio & que debemos atenemos es conocer
d grado de fuerza que no se debe exceder, teniendo este
precepto igual aplicacion en el asunto que estudiamos,
porque si la fuerza bruta de un medio mecéanico no se
limita a la resistencia posible y previamente conocida
del organismo en que obra, resultara la operacién ine-

vitablemente perjudicial parala mujer, obteniéndose
del exceso de violencia un éxito funesto y censurable,
por mas que la dilatacién extrema permita practicar
las maniobras & cuya realizacion se aspiraba. También
nos parece que para el empleo de los instrumentos que
se destinan a dilatar el conducto cervical pudiera ser
muy conveniente el uso del dinamédmetro, teniendo asi
siempre & la vista, de una manera exacta, la cifra de
fuerza mecéanica desplegada por el medio en accién, y
con tal auxilio conseguiriamos datos cUnieos, estadisti-
cos y experimentales de gran utilidad, que solo vagay
arbitrariamente podemos apreciar hasta ahora, toman-
do por base la resistencia fisiolégica relativa de los te-
jidos, que es sabido cambia mucho en loa estados mor-
bososy aun en los diferentes temperamentos indivi-

duales. R
Sl como hay motivos abonados para proceder a la
dilataciéon artificial del cuello de la matriz, también
existen casos de formal contraindicacién para tal pro-
cedimiento, en cuya situacion habra que abstenerse de
este recurso, Unico salvador en muchas ocasiones espe-
ciales, y acudir & otros medios de tratamiento adecla
dos al estado y circunstancias de la enferma ~

En vez de los dilatadores, sera preciso servirse de los
instrumentos cortantes cuando la estrechez del con-
ducto cervical proviene de cicatrices que cndurMen
el tejido, encontrandose fuerte y sélidamente contm-
do- pues una violenta dilatacion gradual seria inatil,
0 extremando su potencia, llegaria & desgarrar el cue-
llo pudiendo reportar funestas consecuencias este bru-
tal traumatismo, mientras el bisturi, discretamente ma-
nejado no expone en este caso & tales peligros, y pue-
de hacer fecunda & una mujer que hasta entonces era

"'"Atinflamacion delcuelloy ladcl atero imposibilitan
al tocologo para proceder a dilatar mecanicamente el
tanel que precede al cuerpo de la matriz.

También se dilata el conducto cervical para exami-
nar con el endoscopio el interior del Utero, sea para la
extirpacién de algun tumor alli contenido, implantado
en sus paredes internas, 6 ya para la aplicacion directa
de medicamentos. Sobre este interesante asunto pue-
den verse los notables trabajos publicados por los dw-
tores Cruisey Hayden {DiMin Journal of Medxcal
ce) por Churchill {British Medical Jburnao,apropdsito

endometritis granulosa, y en el Medical Press and
circular,un «Ensayo sobre el examen endoscopico de la
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caviilacl clel Gtero», por el Dr. PnHtnleoni, de Niza, que
cita en su excelente obra el eminente especialista doc-
tor Atlhill-

Segun las favorables 6 adversas condiciones de la mu-
jer, su lubustez ¢ debilidad, laintolerancia 6 indiferen-
cia que ofrezca sir sistema nervioso, y las dificultades 6
falta de toda eomplicaciou que se presenten al dilatar
el cuello, asi ha de sostenerse el procedimiento opera-
torio durante mas 6 ménos tiempo, sin olvidarse de que
todos los medios empleados para distender el conducto
uterino son causa de irritacién para los tejidos que com-
primen, y esta accion, exasperada, puede ser deefeetos
deplorables si el operador nq se contiene en los limites
precisos. Refiriéndose Atthill al uso de los tallos de la-
minaria, marca un maximum de cuarenta y ocho horas
de trabajo, y aunque es nnij' respetable la autoridad de
este ginecdlogo, creo que no es prudente ejercer tan con-
tinuada violencia sobre el conducto cervical, y que nun-
ca debe pasar de veinticuatro horas la distensién artifi-
cial del cuello, pues aun valiéndose de medios vegetales,
laminarias, tipelo, esponja preparada, etc., hay algo
que temer, porque tales agentes higmmétricos no son
inofensivos en absoluto, y aun manejado.s por habiles
toc6logos pueden causar la pelvi-peritonitis, el fiemon
peri-uterino y la septicemia, debidos estos accidentes
patologicos a lesiones producidas en el epitelio de la
mucosa por el roce de ios dilatadores.

Jja dilatacion jrraclicada con instrumentos de metal
jamas debera exceder de seis horas, por muy cuidado-
samente que se verifiqgue, pues en este periodo de tra-
bajo habra desplegado ya toda su accion el aparato em-
pleado. y si no venciod la resistencia del cuello, acabara
por desgarrarlo si la rigidez no cede & la fuerza progre-
sivay lentamente aplicada para ensanchar el conduc-
to. En condiciones regulares, los dilatadores metalicos
ejercen toda su potencia dilatadora en dos 6 tres horas
y ménos.

Dentro de sus limites naturales, en el estado fisiol6-
gico, es indudable la elasticidad de la sustancia muscu-
lar, lo mismo en los tejidos del cuello, compuesto de
fibras circulares que se entrecruzan eirangulo, que en
los del cuerpo de la matriz, pero esta extensibilidad,
como la irritabilidad del estado morboso, pueden sufrir
alteraciones en mas 6 ménos, y, por consiguiente, no
ofrecen un grado fijo universal de resistencia, y las con-
diciones normales y anormales, asi como las peculiares
década individuo, exigen unaobservacion especial para
la conveniente aplicacion de loa dilatadores mecanicos.

Segun Dugués, Petrequin, Mine. Boivin y otros, el
espesor del atero es de 18 &4 27 milimetros en su to-
talidad, y el del tejido propio, denso, analogo al céliilo-
fibroso amarillo, es de 11 & 13 milimetros de gimeso.
El peso de la matrizes de 45 & 6U gramos en las ma-
dres,y de 12 & 85 en las nuliparas (Jiicquemain, Petre-
quin, P. Duboia, Joulin, etc.). La longitud del cuello,
antes del embarazo, es de 22 a 33 milimetros, y la del
hocico de tenca de 15 a 27 y aumenta con los partos.
Segun Ricord, antes de la pubertad tiene el cuello unos
27 milimetros, 31 a4 35 después, y en las madres mide
de 37 & 45 milimetros. Tiene la cavidad del,cuello 26
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milimetros de largo,y 28 la del cuerpo, sumando los 54
de toda lacavidad uterina, en estado de vacuidad; y el
Gtero lleno 28 centimetrosy 5 el cuello.

La matriz, que es fibrosa antes de la prefiez, se hace
musculosa cuando el parto. Las arterias uterinas, ra-
mos de la hipogastrica, riegan principalmente el cuello,
rodeado de un anillo arterial: las arterias Utero-ovaricas,
nacidas de la aorta, se reparten por el cuerpo del Gtero,
Este O0rgano es supceptible de cambios eléctricos y qui-
micos, debidos al calor, el frio, la electricidad y otros
agentes en accion.

Cuando haya de obrarse directamente sobre el cue-
llo, debe saberse si ha sufrido alguna desviacién, y cor-
regirla previamente: la dislocacion del dtero no siem-
pre afecta al cuello.

Para favorecer el deslizamiento del feto y su salida
al exterior, cuando circunstancias especiales aconsejan
la pronta terminacion del parto, también se debe dila-
tar la vulva, evitandose asi las rasgaduras del periné,y
para cumplir este cuidado de prevision, nada es mejor
que recurrir al sencillo procedimiento digital descrito
por L. Dumas, profesor de Montpellier, en su ilustrada
Memoria publicada en Noviembre de 1885, bajo el ti-
Inlo de iiouvélles considerations sur la dilaiaiion prafxta-
le de la vulva, que trata extensamente de este punto
complementario del parto. Kibemont en 1879, Ma-
thews Duucan en 1876y Cario Minati, de Pisa, en 1885
publicaron interesantes trabajos acerca de este particu-
lar, y el tocélogo citado, Sr, Dumas, otro folleto en 1883,
ampliado y justificado en el iaod«s faciendi por loa éxi-
tos obtenidos, que le indujeron a dar a luz su trabajo
referido de 1885.

Los medios mas adecuados para dilatar el cuello de
la matriz son los que, inofensivos para la mujer, dejen
el huevo fetal completamente ileso. En cada caso parti-
cular podra ser mas conveniente recurrir a tal ¢ cual
procedimiento de distension, segln las circunstancias.

La esponja preaarada, método de Kluge, practicado
también por Siebold y Bruninghausen, no siempre es
de éxito, obra con mucha lentitud, y alguna vez dio por
resultado la inflamacién del cuello. Joulin modifico el
procedimiento de Kluge.

Las duchas uterinas, de Kiwieh, pueden hacerse con
un irrigador, dirigiendo un chorro continuo de agua ca-
liente 6 fria, y mas comunmente agua de brea, hacia el
hocico de tenca, y la impresion que produce ocasiona
las contracciones de la matriz que han de expulsar el
feto. Blot introduce la cauula dentro del cuello,y ladu-
cha es mas eficaz asi. Tampoco este procedimiento ca-
rece de algun peligro.

Las inyecciones uterinas, practicadas por Cohén, ha-
ciendo penetrar de dos & cuatro onzas de agua de brea
en el interior de la matriz, introduciendo una céanula
de 5 centimetros en la cavidad dei Gtero, dieron feliz
resultado muchas veces, y fué nulo algunas, ocasionan-
do accidentes graves.

Los fallos de laminaria, método de Schultze, merece la
preferencia entre sus analogos, porque practicando la
dilatacion progresiva segln aconseja este experimenta-
do tocologo, satisface todas las exigencias del momento
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y puede evitarse toda complicacion sucesiva, siguiendo
las prolijas instrucciones detalladas en el examen cri-
tico publicado por Schultze sobre los diferentes™ méto-
dos de dilatacion; asegurando «lue por este medio pue-
de operarse facilmente en el interior de la matriz, tanto
para la ablacion de tumores, como pava casos especia-
les de Obstetricia. Pueden en treintay seis horas colocar-
se tres veces las sondas de laminaria, obrando de ocho
a doce horas en cada sesion, hasta poderse ver y tocar-
la superficie interna del cuerpo de la matriz.

matadores elasticos de Barnes: son una bolsa de forma
de guitarra, de cautehue, de tres tamafos, que se lle-
nan de agua para su mayor amplitud, pudiendo llegar
ni mayor gi-ado deseable de distension, si &ntes no re-
vientan, como acontece con frecuencia. Si para su uso
no fuera necesario que el cuello estuviese algo abierto
ya, 6 dilatarlo un poco por cualquier otro procedimien-
to'previo, seria este el mejor recurso para dilatar el
tanel cervical, pues retne las valiosas condiciones de
rapidez, facilidad operatoria, inocenciay suavey gra-
dual ensanchamiento del cuello, pudiendo repetir.se la
operacién sin peligros, lo cual no es asi acudiendo a ios
demas medios artificiales de distension.

Dilafador esférico de Tarnier: consiste en un tubo de
eautehue terminado en fondo de saco, que esta unido a
un conductor metéalico, por medio del cual se coloca el
saco en la cavidad uterina, y con una jeringa se inyec-
tan de 454 60 gramos de agua, que, distendiendo la
bolsa, por la irritacién que produce, da motivo a las
contracciones de la matriz y la expulsion del feto. Este
aparato se parece al de Bai-nes, pero no dilata el cuello,
y como se rompe facilmente, es inferior & aquél.

Schackenberg y Mattei emplearon un aparato igual
casi al de Tarnier, pero con una vejiga de carnero, su-
jeta a una sonda de metal, para provocar el pai'to pre-
maturo.

matador de Buscli, formado por tres valvas, que se-
mejan un pequefio espéculo, destinado a colocarse
cerrado en el cuello, y abrirlo después de su introduc-
cion. Este instrumento es un dilatador mecénico efi-
caz, pero no debe usarse porque rasga facilmente las
paredes cervicales, 6 puede lesionarlas, empero de sus
reducidas dimensiones.

E| dilafador elécbHco es un pequefio excitador, que
carece de energia y no merece un lugar entre los dla-
tadores.

La electricidad es un medio siempre doloroso, rara
vez Util y muchas perjudicial, siendo rechazado por la
generalidad de los tocologos.

Dilatador articulado, formado por seis varillas de hier-
ro, construido en Madrid, y que usaba preferentemen-
te el comadrén Sr. Pozuelo-1879-(segun los traduc-
tores de Joulin, segunda edicion), por los felices resul-
tados de su empleo.

Las sondas permanentes de Mackintosh en el cuello,
el dilatador de Scanzoni, las depleciones cervicales, el
taponamiento do la vagina, el lilotomo oculto de Simp-
8011, y otros muchos medios de obrar sobre el cuello
uterino, cayeron en el merecido abandono, 6 sélo tienen
excepcional aplicacién en muy contados casos especia-
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les, como la excitacién de las mamas y algunos tépicos
empleados para irritar el hocico de tenca, que son mas
nocivos que dilatadores. _

Los tallos de raiz de tupelo, recientemente introducidos
en la practica, aventajan &4 la esponjay la laminaria
digitata, para dilatar el cuello; porque el tupelo obra
en menos tiempo, no hiere la mucosa cervical, y por
ser un cuerpo vegetal higrométrico de superficie lisa,
esponjoso, blando, no irritante, y que vuelve después
de usado a recobrar su forma y volimen primitivo, es
acreedor a la preferencia con que fué_acogido este me-
dio moderno, recomendado con entusiasmo por Métiie-
rey unico adoptado actualmente en los Estados Uni-
dos, de donde procede su conocimiento y produccion.
Estostallos dilatan el cuello en noventa minutos, sin pe-
ligro alguno, miéntras la esponja y laminaria necesitan
de seis & ocho horas pava su mayor engrosamientoy ex-
ponen & vanos accidentes.

Para el estudio detenido de los recursos y procedi-
mientos usados en Ginecologia y Obstetricia, consul-
tense las publicaciones de Todd, Cyclopedia of anaiomy;
Dance Observations sur plusieurs afjections de Vutérus et
de ses annexes; Hennin, Medical and PhisM Journal;
Buras, Principales ofMidtcifenj, décima edicion; F. Bu-
din, Obstélrique el Gynecologie; VW S. Playfair, Tratlé, ete,;
Sinéty Traifé pratique de Gynecologie et des maladtes des
femmes, segunda edicion; A. Tripier, Legons diniqueBSur
les ~naladies des fenunes, etc.; Simpson, Clinica
tricia y Ginecologia, traduccién espafiola; Joulin, Tralaito
completo de partos, Id. id.; Atthiil, Enfermedades de la
mujer, id. id. I

Ahora, para terminar, diremos algo acerca del dila-
TADON EL.I3TICO GEADUADO DEL CUELLO DEL UTERO, dcf
Dr Hamon, dado a conocer en Espafia por El Sigio
MEDICO. Hacia fines de 1885 presentdé & la Academia
de Medicina de Paris el Dr, Hamon dicho matrumento
de BU invencién, basado en el principio mecanico de
gque «la resistencia en la palanca iguala la potencia,
dividida por la relacién inversa de la longitud de los
dos brazos de palanca-.. La resistenciaes aquila fuerza
del cuello; la potencia la suministra un resorte cuya
fuerza estd marcada en kilogramos sobre el tallo que
atraviesa en el sentido de su longitud, y la relacion de
la longitud de los dos brazos de palanca esta inscrita
en el mango del instrumento en décimas. Se puede,
pues, saber en todos los momentos de la operacién qué
fuerza en kilos y en gramos obra sobre-el cuello dm -
diendo e! peso indicado por el resorte por la fraccion
marcada en el mango dd instrumento, el cual tiene
sobre los antiguos las ventajas de ser mas seguro mas
matematico y ménos peligroso que los cuerpos higro-
métricos, esponja 6 laminaria, y al propio tiempo mas
rapido que las cnnddillas graduadas.

Tiene este instrumento una longitud total do33ccn
timelros y8 décimas; 16 centimetros de largo las ramas
dilatadoras, 15 centimetros el mango, y 3 centimetros
mide la abertura superior. lo mismo de las ramas que
del mango, puesto que el eje esta en el ¢¥ro dd apa-
rato. y en la varilla izquierda del mango hay 9 divisio-
nes que, segun la descripcién dada por el autor, repre-
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sentan décimas de kilogramo. El instrumento pedido
a Paris en Abril con los datos necesarios aparece cons-
truido en la casa Dubois y nada deja que desear en
cuanto li su delicada y artistica construccién, como
acostumbra a suceder en las bien acabadas piezas de
Cirugia que proceden de los acreditados talleres del se-
fior Dubois; pero resulta que el tallo trasversal no tiene,
ni por su forma se presta & tener, la medida de kilos
que cita el Sr. Hamou, y, por consiguiente, las divisio-
nes inscritas en el mango nada significan porque no
hay mas punto de partida para calcular la fuerza des-
plegada por la abertura de las ramas que la potencia
escasa del tallo que abre el instrumento, y esta abertu-
ra la produce un alambre en espiral que rodea el tallo
en el espacio que dejan las varillas del mango, care-
ciendo de todo dato fijo que sirva de gula para usar el
dilatador con conocimiento de su accién mecéanica.

Este defecto supremo debe atribuirse ai empleo in-
Gtil del alambre del tallo, que cede facilmente a cual-
quier presién que se ejerza sobre las ramas adaptables
al cuello uterino, y alcanza sélo a sostener abierto el
instrumento por virtud de su situacién en el mango, si
alguna violencia no le obliga & ceirarse, actuando por
uno de los dos puntos opuestos del dilatador, fin del
mango 6 de las ramas.

Ensayé dos veces este novisimo aparato en un caso
de inercia del cuello durante el partoy en otro de p6-
lipo uterino, teniendo que renunciar & su uso porque
sus estrechas ramas ocasionaron vivisimo dolor, y hu-
bieran herido la mucosa cervical si persistiese en ia
dilatacion intentada.

Previa la anestesia local, y favoreciendo la relajacion
del cuello, probé la dilacion en estado fisioldgico y tam-
poco obtuve éxito, pues la abertura que produce es de
forma longitudinal, del diametro de unos 4 milimetros,
desgarran las ramas los tejidos fibrosos, y, al recuperar-
se la sensibilidad, estan intenso el dolor que se experi-
menta, que obliga a retirar el instramento.

Otro dilatador de metal, cuyas ramas de 5 centime-
tros, ligeramente curvas y medio cilindiicas, formando
un cono hueco, engastadas en un mango de acero, con
un tomillo en la base del mango, que al elevar un
muelle interior abre las ramas hasta 3 centimetros,
ofreciendo semejanza a un fusil con la bayoneta arma-
da, aunque el instrumento s6lo mide 20 y 5 centime-
tros, es preferible en todo al de Hamon, y lo uso con
ventajas.

Necesita el Sr. Hamon dotar de mejores condiciones
su dilatador, hacer mas anchas las ramas, siquiera en
los 8 centimetros terminales, del medio a la punta, que
obedezcay marque los principios mecanicosy medidas
que ofrece, y modificado asi quiza podra prestar- algu-
nos servicios para el fin que se propuso su autor, pues
tal corno estéd no es utilizable.

José Thbiocsros.
Madrid 15 de Judio da ISSti.
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LAS SIFILOPATIAS FARINGO - LARINGEAS
V STJ PRONOSTICO

Tal ha sido el tema desarrollado por el Dr. Morra
para la leccién inaugural de su curso en el Hospital de
JesUsy Maria de Napoles, y por las consideraciones im -
portantes que en ella ha hecho, asi como por lo intere-
sante del asunto, la reproducimos en sus puntos mas
sustanciales y dignos de atencién.

En la primera mitad de este siglo se han hecho re-
petidas é infructuosas tentativas por muchos y reputa-
dos autores para la exploracién directa de la laringe,
hasta que en 1854 Garcia fund6 realmente la auto-la-
ringoscopia. Conocidos son los perfeccionamientos que
introdujeron luégo Turcky Czermak, sobre todo este
Gltimo, que generaliz6 y casi popularizé la laringosco-
pia, haciendo al propio tiempo posible el estudio fisio-
patolégico de las perturbaciones laringeas. Ocasionoé
esto una verdadera revolucién en el campo clinico, y la
patologia lai-ingea se rehizo sobre nuevos y mas seguros
fundamentos, quedando apénas de lo que antes se sa-
bia sobre estos asuntos un respetuoso recuerdo his-
torico.

Reformado el concepto patogénico de los trastornos
del aparato fonador, se hizo mas facil una terapéutica
racional, que confirmo el apotegma hii>ocratico cogniio
morbolJadie curatur. Hiciéronse, pues, facil la explora,
ciou de la laringe, facil el estudio de sus procesos mor-
bosos, facil su tratamiento.

Desde el momento en que se allan6 el diagnoéstico
de las enfermedades laringeas se sintié la necesidad del
estudio de la lariugoscopia, que en el actual estado de
las ciencias médicas debe representar, no el comple-
mento estético de la Medicina, sino un complemento
necesario de la chnica generaly de ia de las vias respi-
ratorias en particular, pudiendo algunas lai-ingopatias
ser con frecuencia el epifenémeno de otras enfermeda-
des generales 6 de lesiones morbosas localizadas en
otros sitios, como acontece con la sifilisy la tuberculé-
sis pulmonar, que pueden por su presencia en el apa-
rato faringo-laringeo hacer que establezca con criterio
de causa un proceso morboso que de otra manera hu-
biera permanecido oculto, 6 por lo ménos hacen nacer
en el animo del médico fundadas sospechas acerca de
la existencia de la tuberculésis ¢ de la sifilis.

No es raro que algun individuo que se tendria por
sano de los 6rganos respiratorios, aun mediante el exa-
men pleximétrico y estetoscOpico, que se le considere
eomo tuberculoso después del laringosc6pico, por exis-
tir una tuberculésis pulmonar- central que méas tarde
con la evolucion caseosa ulterior de los tubérculos viene
a manifestai-se por medio de signos ya indudables en
nuestros reconocimientos. lgual sucede coir la sifilis,
que quizas oculta cuidadosamente el enfermo, quizas
ignora él mismo su existencia. A menudo la edad, el
sexo, las condiciones especiales de una mujer no hacen
posible sospechar la existencia de una sifilis constitu-
cional: en efecto; & veces muchachas de edad todavia
tierna se contagian accidentalmente de sifilis secunda-
ria en la boca, en el istmo de las fauces 6 en la laringe;
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nifias doncellas, 6 tenidas por tales. pued.en presen-
tar también las mismas manifestaciones sifiliticas.® A
veces el beso de un amante indiscreto 6 de una amiga
imprevisora pueden hacer para siempre penosa la vida
de una nifia inocente. Esposas jovenes, ignorantes aldn
de la perversidad del mundo, pueden en el tdlamo con-
yugal resultar infestadas de sifilis por el infiel esposo.

Estas consideraciones conducen & demostrar la nece-
sidad del estudio laringolégico para el médico que quie-
ra estar a la altura de su mision; y se hacen tanto mas
indispensables estos estudios, cuanto que las enferme-
dades faringo-laringeas son de extraordinaria frecuen-
cia en la practica diaria. La endoterapia laringea, mé-
dica y quirurgica ofrece grandes recursos para la cura
de las enfermedades de la laringe; sin ellos sena tiempo
perdido el esperar ciertas curaciones prodigiosas que
en tiempos anteriores se creian imposibles.

L{i electricidad y la galvanocaustia figuran entre los
modernos adelantos como medios poderosos para cotn-
batir ciertos estados laringopatioos, que de otro modo
serian, como otros, incurables.

Entre las afecciones diatéaicas, la sifilis es la que Ua
mayor contingente a las enfermedades de la faringe y
de la laringe, y goza del triste privUegio de Preferir el
istmo de las fauces como sitio adecuado para su lapida
evolucion. Ademas de la infeccion directa y de la ina-
nifestadon primaria de la sifilis laringea, hay de ella
manifestaciones secundarias, como el eritema, las p a
cas mucosas, las ulceraciones y las infiltraciones go-
mosas-

La ulcera primitiva en la sifilis faringea se comprue-
ba enla clinica lo mismo en el hombre que en la mu-
ier; tiene su principal asiento en las amigdalas por la
propiedad de las lagunas tonsilai-es para acoger y rete-

ner el virus sifilitico; se presenta por lo general bajo la
forma do una dulcera superficial, circundada por una
elevacion de la membrana mucosa lipramente edema-
tosa Y toma a veces caracter fagedémco.

El eritema de la faringe es una manifestacion muy
frecuente de sifilis secundaria. Tiene el aspecto de un
catarro comuan simétricamente dispuesto y de mafge
nes limitadas.

Los condilomas ¢ placas mucosas son frecuent|5|mos

en la sifilis secundaria de la faringe; son poco promi-
nentes, de forma cimular

0 eliptica, y casi siempre si-
tuados 4 ambos lados de la garganta; mas tarde se ul-
ceran, y su superficie se pone blanco-grisaceay sus bor-
des desiguales.

Las ulceraciones, como manlfestacmn de sifahs ter-
ciaria, pueden ser superficiales y perforantes. Las pri-
meras se extienden rapidamente y atacan la superficie
de los tejidos, se hacen serpiginosas y se cubren de pus
icoro«o- el fondo de la Ulcera esta palido y blando, con
algunas granulaciones fungosas diseminadas; los bor-
des son irregulares y franjeados, presentando fisuras
que se extienden considerablemente en los tejidos cir-

cunyacentes. La segunda forma, 6 perforante, es proba-

ble que se origino siempre por reblandecimiento del go-
ma gana en profundidad lo que pierde en extension.

Comienza porun eni-ojecimiento inllamatorio,y alicapo
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de pocosdias, en el centro de la placa inflamatoria apa-
rece una mancha blancuzca, bajo ia™ual se reblande-
cen los tejidos y la ulceracion profundiza hasta los
cartilagos, hasta el periostioy el hueso, produciendo .
veces graves hemorragias.

Los tumores gomosos son las manifestaciones mas
caracteristicas del periodo avanzado de la sifilis consti-
tucional; ordinariamente se desarrollan en las paredes
posteriores de la faringe y en el velo del paladar; al
principio son pe(Juefios é incurablesy crecen lentamen-
te- en su desarrullo posterior la mucosa que los cubre
toma un color rojo-violaceo, se congestiona; pueden
reabsorberse bajo la influencia de un trataimento espe-
cifico, 6 se reblandecen, y entonces la mucosa se perfo-
ra eu varios puntos, dejando continuamente salir pus
icoroso, y se establece una profunda ulceracion que
puede perforar el paladar- y atacar el periostio de la
columna vertebral. De aqui la posibilidad de las adhe-
rencias faringo-palatiiias y la estenosis faringea conse-
cutiva. Para producir estas adherencias bastan también
las ulceraciones superficiales y localizadas en el borde
del velo palatino (Schech). Las retracciones cicatrice
les consecutivas pueden extenderse al orificio de la
laringe y del es6fago determinando dispnea y dis-

ANNo ménos importantes, por su asiento, son las mani-
festaciones sifilopaticas de la laringe, pudiendo alterar
profundamente la voz y la respiracion.

Faltan observaciones de sifilis primaria dela knnge
de que no se registra ningln caso en las estadisticas
mas dignas de fe. Las manifestaciones de sifilis secun-
daria y terciaria ofrecen algunas variantes en cuanto a
su aspecto lai-ingoscopico y & su mayor gravedad res-
pecto & las de la faringe.

En la sifilis laringea se observael eritema, los condi-
lomas, las ulceraciones y los gomas. .

E | eritema sifilitico nada tiene de caracterlstlco y
no puede diagnosticarse sino por la presencia de otras
manifestaciones sifiliticas. . i.

Los condilomas representan la mamfestamon mas
caracteristica do la sifilis secundaria y aparecen en
general como prominencias amarillas, lisas, a veces re-
flondas, pero mas 4 menudo ovales, de 3 a 7 milimeti-os
dediam L, raravez llegan & 1 centimetro. pocas veces
Bon blancas como las de la faringe, y la membrana
mucosa circunyacente no estd, por lo geneml, conges-
tionada. Son ménos faciles para las ulceraciones supei-
ficiales- y ordinariamente desaparecen en breve tiempo
a” S ; intervencién terapéutica. Se observan con fre-
cuencia sobre la epiglotis, en la com-isura mteraritenoi-
deay sobre las cuerdas vocales.

1 I's ulceraciones pueden ser también superfmales y
profundas. La primera puede ser una manifestacion

precoz 6 tardia de la sifilis constitucioiml, 6 bien refe-
rirse &

las manifestaciones secundarias 6
rica

por lo general, las cuerdas vocales, lo

replie-
gues interaritenoideos Y, excepcionalmente,

los liga-
mentos ventriculares. La segunda esuna

SSia de la sifilis laringea. Produce gran pérdida de
sustancia Y cambiasingularmente la forma de la epi-
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glotis y de otras partes de la laringe, hasta el punto de
hacerla irreconocible. Puede la ulceracion presentarse
en todas las parte® de la laringe, peto la epiglétis es la
mas frecuentemente afectada. Destruye de ordinario
gran parte del tejido mucoso y submucoso, atacando
hasta los musculos, el pericondrio y el cartilago. A me-
nudo se asocia al edema, y es frecuentemente seguida
de vegetaciones en el espado interaritenoideo y en la
cara anterior de las paredes posteriores dela laringe,
excepcionalmente sobre las cuerdas vocales.

Los gomas sifiliticos rara vez se forman en el tejido
submuooso y muscular de la laringe. Son frecuentes en
la superficie anterior de las paredes posteriores de la
laringe y generalmente se presentan en gmpos, si bien
Norton ha referido un caso importantisimo en el cual
dependia la sofocacion de un goma del tamafo de un
huevo de paloma implantado en el ligamento ari-epi-
glético derecho. Aparecen redondos, lisos y general-
mente del mismo color de la mucosa;' pero & veces son
amarillos. La ulceracion dependiente del gom.a es la
mas profunda y destructora y penetra d menudo hasta
el pericondrio; pueden temerse, pues, como consecuen-
cias de la cicatrizacién, la eoapiacion de las cuerdas voca-
les, la anquUosis de la avHculacioyt crico-arifenoideay la re-
traccion cicatricial de los tejidos.

Finalmente, la sifilis no se limita a alterar las partes
blandas de la laringe; desplega también su fatal in-
fluencia sobre los cartilagos del drgano fonador. A la
condritis y pericondritis sigue con frecuencia la necro-
sis por desprendimiento del pericondrio del cartilago
adyacente, y de aquilas funestas consecuencias de una
grave estenosis laringea que pone en riesgo la vida.

Las alteraciones anaitomicas que resultan de las di-
versas manifestaciones sifilopaticas de la faringe y la
laringe pueden de varios modos perturbar funciones
importantisimas de la economia, y ante todo debe re-
sumirse lo que ocurre en el istmo de las fauces, asiento
predilecto de la sifilis secundaria. Las ulceraciones si-
filiticas profundas y los gomas reblandecidos pueden
determinar graves é irreparables destrucciones, cuyo
efecto é importancia varian con el asiento é intensidad
del proceso raorbigeno. Si estas lesiones se desarrollan
sobre la Gvula, puede ésta quedar deformada y aun
destruida desde su base, adquiriendo entonces la voz
un timbre nasal caracteristico que dura toda la vida.
Mas graves son aun los efectos de estas lesiones sobre
el velo palatino, que por su estructura anatémica es
muy vulnerable. Bastan las mas pequefas ulceraciones,
sobre todo si se las trata mal, paraproducir la perfora-
cion de este diafragma. Las consecuencias de esto son
molestas y ademas de las molestias naturales se tendra
regurgitacion de losalimentos a la nariz y adquirira la
voz el timbre nasal cai-acterlstico que de léjos se reco-
noce. Las ulceraciones del borde libre del paladar pue-

den, 4un sin participacion de la faringe, hacer que se
adhiera & las paredes de ésta formando en algunos casos
una boveda completay cerrada. Esta lesién, designada
con el nombre de adherencia faringo-palatina, produce
cuando es completa la anulacion de la respiraciéon na-
sal y estancamiento de las mucosidades en las conchas.

y de aqui su fermentacion continua y el hedor que se
produce.

No ménos importantes son los efectos de la ulcera-
cion sifilitica en la faringe, y ademas de la facil adhe-
rencia palatina, puede el proceso profundizar en sus pa-
redes posteriores é interesar las apofisis y el cuerpo de
las vértebras correspondientes, determinando una gra-
ve hemorragia por- alteracién de la arteria vertebral
como en un caso observé Mackenzie. Puede también
difundirse la necrosis y atacar la apofisis basilar y los
huesos del craneo, y entonces la médulay el cerebro
no pueden permanecer indiferentes ante tal proceso.

Si por ventura la alteracion no adquiere tales propor-
ciones, sino que se limita & una pérdida de sustancia
mas 6 ménos extensa de la pared faringea, y ésta cura
después, se tendran cicatrices, adherencias y bridas ci-
catriciales péstumas que deforman la faringe de varias
maneras y turban profundamente la deglucion. La
disfagia y la odinfagia, que indisolublemente acompa-
fian a las manifestaciones sifilopaticas gravea de la
faringe, ceden su puesto a los obstaculos permanentes
de la deglucion, producidos por la retraccion cicatricial
de los tejidos consecutiva & las ulceraciones graves.

No escapa la epiglotis & la accion destructora de la
sifilis; obsérvase con frecuencia hinchada, ulcerosa,
abarquillada y finalmente destruida. Producese dis-
fagia marcada, que llega & su maximum cuando los
bordes de la epiglotis se sueldan con las paredes farin-
geas por ulceraciones en ellas existentes. La destruccion
de la epiglotis expone a la penetracion de los alimentos
y bebidas en la laringe y bronquios, de donde viene la
tos, el espasmo laringeo y el bronquio-espasmo.

Si las manifestaciones sifiliticas se localizan en las
verdaderas cuerdas vocales, es facil comprender que los
primeros sintomas que se manifestaran seran las ron-
queras hasta llegar & la afonia; pero silesiones de igual
naturalezase presentan en las regiones meso-aritenoideas
y sobre los ligamentos ari-epigloticos, se agregara una
odinfagia molestisima que hara aun mas penosa la en-
fermedad. Constituida la adherencia de las cuerdas
vocales y la anquil6sis de la articulacién crico arite-
noidea, se tendra una dispnea mas 6 ménos signifi ca-
tiva proporcionada al grado del obstdculo producido
por la lesion respiratoria.

Entre las manifestaciones tai-dias de la sifilis larin-
gea, figuran la condritis y pericondritis, lesiones que
comprometen seriamente la respiracion, la fonaciéony
la deglucion, y seobservan edemasy abscesos laringeos,
secuestros cartilaginosos y devastaciones necréticas, y
el enfermo sucumbe después de largos sufrimientos al
marasmo general de los procesos consecutivos.

La terminacion maés frecuente de las manifestaciones
sifilopaticas de la laringe esta representada por la larin-
go-esten0O9i8. Con el proceso de reparacion, el tejido con-

juntivo neoformado suele producir adherencias y cica-
trices mas 6 ménos profundas que, retrayéndose con el
tiempo, aumentan la asimetria do las diferentes partes
de la laringe y perturban mas la doble funcion de la
laringe, lavoz y la respiracion. Esta nueva modalidad
de la laringe so hace permanente y acompafa al enfer-
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rao por toda la vida si falta la intervencion del espe-
cialista.

Finalmente, el tratamiento de la sifilis faringo-larin-
gea es doble: general y local. Las pulverizaciones de
sublimado corrosivo y las insuflaciones de calomelanos
constituyen el tratamiento de las manifestaciones se-
cundarias precoces, y bastan estos remedios para dete-
ner lesiones gravisimas que parecian antes incurables.
Las cauterizaciones con el nitrato acido de meiourio,
en los casos de ulceracionec obstinadas, son muy pro-
vechosas y aceleran la curacion.

Para el tratamiento general tenemos las indicaciones
de los mercuriales; pero si las manifestaciones sifiliti-
cas de la faringe y de lalaringe son de cierta gmvedad,
es preciso recurrir sin vacilar & las inyecciones hipo-
dérmicas de sublimado para modificar con prontitud
la naturaleza del proceso morboso. Contra las manifes-
taciones sifiliticas terciarias deben preferirse para el
tratamiento general los iodados, aunque insistiendo
localmente con los mercuriales y con la tintura de
iodo, sola 6 unida a la glicerina. Los efectos de este
tratamiento son sorprendentes y logran la curacion de
la enfermedad actual; pero la de las lesiones consecu-
tivas requiere suma periciay delicadeza en el especia-
lista: las adherencias y las bridas cicatriciales se des-
truiran con preferencia mediante el galvano-cauterio;
las estrecheces laringeas por la dilatacion gradual, se-
gun S. Chritter, y la adherencia de las cuerdas locales
con el cuchillo galvano-caustico 6 con el dilatador cor-
tante de Wistler modificado por Mackenzie. El edema
y el absceso laringeo consecutivos a las condritis y pe-
ricondritis se curan con las escarificaciones y con la
abertura del saco del absceso.

De las anteriores consideraciones resulta con eviden-
cia que existe un proceso morboso, grave y proteifor-
me, que ataca con predileccion y frecuencia la faringe
y laringe, y, por otra parte, tenemos medios poderosi-
simos capaces de detener la mas grave manifestaciéon
sifilitica. Las mismas lesiones consecutivas de estas si-
filopatias pueden curarse con un tratamiento quirargi-
co endo-lariugeo apropiado. Bastaria esta sola clase de
procesos morbosos parajustificar el valor practico de la
laringoscopia. No por esto debe entenderse que desapa-
receran las sifilopatias faringo-laiiugeas, pero observan-
do & tiempo los 6rganos en cuestion se lograra descubrir
el mal y vencerle; asi la sifilis de la laringe no produci-
ra el terror que producia antes cuando no se poseian los
medios de reconocimiento que hoy poseemos.

C. M. C.

LOS ESTUDIOS DE PASTEUR SOBRE LA RABIA

Podemos decir sin temor de equivocarnos que en ninguna
enfermedad se han experimentado tantos remedios y trata-
mientos tan diversos como eu la hidrofobia. Desde los reuie-
dios sugeridos por él ciego empirismo, hasta los que tienen
cierta apariencia de racionalidad, recordamos tantos trata-
mientos y tan variados que el quererlos enumei'ar seria un
trabajo arduo. Es este un argumento poderosisimo para de-
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mo.strar cuan vanos han sido los esfuerzos de los terapeutas
para combatir una enfetuiedad tan grave, ora por los fené-
menos que presenta, ora por su terminacién siempre fatal.

Aun las indagaciones necroscépicas sobre la naturalezay
asiento del mal de nada sirvieron para indicar el camino ra-
cional de la terapéutica, puesto que aun hoy podemos ser-
virnos de la confesion de Van Swieten: vermn aperta aliiuo-
ties cadavera hi/Zdrophoboruin, milla injiam maiionis signa de-
dieseetiam legitur; celeberrimm Meadiuapariterfatetur, quod
in tali cadavere, in capite,faticihus, pectore et ventriculo nihil
insoliti invenerit. [Com ., Boerhaavo, t. Ill, p. 562.)

De cuando en cuando se creyé por algunos haber en-
contrado la localizacién de la enfermedad en un 6rgano de-
tei-minado, pero siempre han venido investigaciones poste-
riores &desmentirla liipotésisconstruida. Asi, Marochetti, en
una Memoria sobre la hidrofobia, llam¢é la atenciéon acerca
del desarrollo de vesiculas 6 vesico-pUstulas redondas 6 elip-
ticas 4 los lados del frenillo de la lengua, & las cuales ya ha-
cfa mucho tiempo se les daba en Grecia el nombre de lises.
Segun este autor, la inmediata destruccién de estas vejigui-
llas debia poner & loa animales & cubierto de la rabia; pero
la observacién demostré méas tarde que ni son constantes ni
tienen que ver nada con la terminaciéon de la enfermedad.

TrolUet y Eereol, habiendo observado en las autopsias do
individuos muertos por la rabia que los bronquios estaban
llenos de raucosidad y que su mucosa se encontraba muy
enrojecida, pensaron que en ellos se formaba el virus de la
rabia; pero también esta hipétesis cay6, porque hasta los
Gltimos momentos de la vida del enfermo no revela la aus-
cultacién uingun acimulo de liquido en los bronquios. Esto
no se presenta mas que cuando viene la asfixia, es decir, eii
los lutimoB momentos de la vida. La Patologia comparada
ensefia también que en los perros muertos por estar rabio-
S0S no se presentan estas alteraciones de color y de secre-
cion en los bronquios sino después de repetidos accesos; no
es, pues, una lesiéon primitiva, sino méas bien secundaria y
analoga & la de los enfermos que mueren por el tétanos.
Las condiciones macroscépicas del sistema nervioso central
y periférico nada han suministrado estable y definido, limi-
tandose los observadores & consignar un estado mas 6 mé-
nos congestivo 6 simplemente hiperétnico de la pulpa ner-
viosa y de sus cubiertas.

Era, sin embargo, racional el considerar con Ronberg la hi-
drofobia como una neurésis téxica, puesto que la accion del
virus rabico se encamina directamente al sistema nervioso,
como sucede cod la estricnina 6 con otro vegetal. La accion
do este quid patogénico recae sobre los aparatos nerviosos
que presiden la sensibilidad, como lo demuestran la hiperes-
tesia, la fotofobia, la hiperacusia, etc., asi como sobre todas
las funciones del bulbo. En efecto; en este 6rgano es donde
se encuentran los nldcleos de origen de loa nervios facial,
hipogloso, espinal, gloso-faringeo y neumo-gastrico. Ahora
bien; si investigamos cuales sean las manifestaciones princi-
pales do la rabia, veremos que en ellas se revela un profundo
trastorno de las funciones de estos nervios. Si se afiade &
esto que la enfermedad no se pudo nunca provocar experi-
mentalmente inyectando & los animales la sangre de los ra-
biosos, se viene & tener una especie do confirmaciéon de la
hipétesis antes dicha, basada exclusivamente sobre los he-
chos clinicos. Esta opinién, sostenida en 1870 por el doctor
Duboué, vacilé ante los trabajos experimentales de Galtier,
profesor de Veterinaria de Lyon, que resultaron negativos.
<El virus réabico, decia este doctor observador, todos sabe-
mos que existe en la baba; pero ;de dénde viene, dénde se
elabora? Hasta ahora no he comprobado la existencia de
virus rabico en el perro rabioso mas que en las glandulas Un-
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guales 'y en la mucosa buco-faringea; he inoculado mas de
diez veces sin resultado alguno el producto obtenido expri-
miendo la sustancia cerebral, la del cerebelo y la de la mé
dula oblongada de los perros hidréfobos. >

n

Loa fracasos experimentales de Galtier no fueron, sin em-
bargo, infecundos, porque dieron un aspecto experimentaly
l6gico al estudio de la hidrofobia. En efecto; por mas que el
escalpelo y el microscopio no hubiesen logrado encontrar
alteracion alguna en las sustancias nerviosas, sin embargo,
la l6gica impulsaba & creer que elvirus se encontraba lo-
calizado en ella por méas que se ocultara & las miradas de los
investigadores.

Pasteur reanudé los experimentos reconociendo que iban
por buen camino, pero modificando el método. Inoculé di-
rectamente el bulbo raquideo,y aun la porcién frontal de
uno de loa hemisferios, y el liquido céfalo-raquideo. Sus
tentativas fueron coronadas de éxito; en estas condiciones
tuvo la rabia la duracién habitual de incubacion. Hallabase,
pues, demostrado experimentalmente que el vints rabico no
se encuentra tan s6lo en la saliva. EIl cerebro le contiene do-
tado de tina virulencia por lo ménos igual &4 la que tiene el
contenido en la saliva de loe hidréfobos.

Uno de los inconvenientes de estos experimentos era la
incubaciéon demasiado larga. En efecto; para el experimen-
tador constituia un verdadero suplicio el verse obligado &
esperar por meses enteros el resultado de un experimento
en un asunto en que se necesitan muchisimos para llegar &
vislumbrar algo positivo. Tras varias tentativas logré dismi-
nuir mucho el periodo de incubaciéon de la rabia y comuni-
cai'la con certeza inoculando la sustancia cerebral pura de
un perro rabioso directamente sobre la superficie del cerebro
mediante la trepanacion. En un perro inoculado en estas
condiciones aparecen los primeros sintomas de la rabia al
cabo de una 6 dos semanas y la muerte antes de tres sema-
nas. Ninguno de los experimentos practicados de esta mane-
ra fallé. Toda trepanacién é inoculacién cerebral fué seguida
de rabia confirmada que se desarroll6 con rapidez. De esta
manera Pasteur, en unién con Chamberlaud. Koux y Thii-
Uer, pudo repetir los oxperimeutos y estudiar el asunto de
mil modos, basta que el 12 de Diciembre de 1882 comuni-
c6 & la Academia de Medicina de Paris
guientes;

las conclusiones si-

I. La rabia muday larabia furiosa, como todas las for-
mas de rabia, proceden de un mismo virus. En efecto; puede
pasarse experimentalmente de la rabia furiosa 4 la rabia
muda y viceversa.

Il. Nada hay mas variado que los sintomas de la hidro-
fobia. Cada caso tiene, por decirlo asi, los suyos propiosy
debe admitirse que sus caractérea dependen de la naturale-
za de los puntos del sistema nervioso, encéfalo y médula
espinal, donde el virus se localiza y se cultiva.

I11. En la saliva lisica encontrandose el virus asociado
4 diversos microbios, la inoculacién de esta saliva puede dar
lugar & tres especies de muerte; la muerte por un nuevo mi-
crobio que ha recibido el nombre de microbio de la saliva;
la muerte por formacién exagerada de pus, y la muerte por
la rabia.

IV. EIl bulbo raquideo de una persona muerta de hidro-
fobia, como el de cualquier animal en igual circunstancia, es
siempre virulento.

V. Elvirus lisico se encuentra no sélo en el bulbo, sino
en todo el encéfalo.

También se encuentra localizado en la médula,conaren ka
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parte superior, ora en la media, ora en la inferior, hasta la
proximidad de la cola de caballo, ofreciendo en todas estas
partes una virulencia de igual energia que la que tiene en el
encéfalo y en el bulbo.

Miéntras las partes del encéfalo y de la médula no estan
invadidas por la putridez, conservan esta virulencia,

Ha podido conservarse con ella un cerebro cerca de tres
semanas con una temperatura proxima a 12“.

VI. Para producir la hidrofobia experimental con rapi-

dez y seguridad es necesario practicar la inoculaciéon en el
cerebro 6 en la cavidad aracnoldea mediante la trepanacion
del crdneo. Realizase también la doble condicién de la su-
presion de un largo periodo de inoculacién y del desarrollo
seguro del mal, inoculando el virus en el sistema sanguineo
circulatorio.

Empleando estos métodos tan favorables para el estudio
experimental de la enfermedad, se declara generalmente ésta
a los seis, &4 ios ocho ¢ & los diez dias.

Vil. La rabia comunicada por inyecciéon del material li-
aleo en el sistema circulatorio, ofrece caractérea muy dife-
rentes de la rabia furiosa que se produce por la mordedura
6 por la inoculacién en el cerebro, y es muy probable que
muchos casos de rabia silenciosa hayan pasado inadvertidos
para la observacion. En los casos de rabia que podria lla-
marse medular, las paralisis prontas son muy frecuentes,
falta de ordinario el furor, son raros los a”lidos rabiosos,
por el contrario, son insoportables los pruritos.

VIIl. La inoculacién de la saliva 6 de la sangre lisica por
inyeccién intravenosa en el perro no preserva ulteriormente
de la muerte 6 de la rabia producida por inoculaciéon de ma-
teria rabica pura mediante la trepanacién 6 la inyeccion in-
travenosa.

IX. Se han comprobado casos de curacién espontanea
de la rabia después de haberse presentado loa primeros siil-
tomas, pero nunca después de la .apariciéon de los sintomas
agudos.

Del mismo modo se han comprobado casos de desapari-
cion de los primeros sintomas con reaparicion de la enfer-
medad al cabo de largo tiempo (dos meses); en estas cir-
cunstancias loe sintomas agudos produjeron la muerte como
en los demés casos.

X. En uno de los experimentos practicados en tres per-
ros inoculados en 1881, de los cuales dos contrajeron rapi-
damente !a rabia y murieron, el tercero cur6 después de ha-
ber presentado los primeros sintomas. ,

Este Ultimo perro, reinoculado en 1882 por otras dos ve-
ces, ambas por trepanacién, no se hizo rabioso. Por conse-
cuencia, la rabia, si bien fné benigna en sus sintomas, no
recidivo.
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Resulta de estos experimentos que la rabia es una enfer-
medad virulenta por excelencia. Los efectos y naturaleza de
su virus se encuentran rodeados de tales materias que era
natural el investigar si el virus en cuestiéon era susceptible
también de ofrecer virulencias variadas. Con este objeto
debian dirigirse las investigaciones al medio de aislar el
virus lisico.

Pasteur y sus colaboradores hicieron muchas tentativas
para cultivar este virus, ora en el liquido céfalo-raquideo,
ora en otras sustanciasy aun en la médula pura extraida de
un animal muerto en plena salud, pero nada lograron.
Bouley se preguntaba si por acaso no existiria el microbio
rabico, & lo cual contestaba Pasteur que lo que podia asegu-
rar era que si se le presentaba un cerebro rabico y otro sano
poddsia distinguirlos con seguridad por el exdmen microscé-

mpico de la
lidmero in
jrebro rabii
I llegado & <
|taque no
| (itas gran
S6lo un
jotro elemi
In las ver
Ifixia. vira
| rabia. En
Imales se
ljigiera, n
Les infinii
leo estas
I mente coi
Faltanc
| rébico y
lierentes t
Ipor las di
| profunda
iperro a u
I lisica se (
iperro, al
ido. En o<
i fer igual
jalenuacir
i on peque
ipunto de
ibipodéro
iinfalible
co rcsnlt
refractar
La vir
ide conej
ise ha ex
ipasa al
ivirus del
italen es
idoen el
mente u
Aun c
I conejo
|tos afil
se le hi
liescali
dad, ex
I pase p(
La i
I méduls
| deste
dias. F
tercero
acentu
I varaen
nejo a
que se
Uégas
lcon re
que lie
duras
I fior de
Este
I tenian
Iteura
Ini hay



EL SIGLO MEDICO

Ipjco de la materia de ambos bulbos. Uno y otro ofrecen un
iBUraero inmenso de granulaciones moleculares, pero el ce-
ljebro rabico las presenta mas finas, mas numerosas, y se ha
luegado & creer que existiria un microbio de pequefiez infini-
liique no tendria la forma ni de bacilo ni de micrococo;
jtitas granulaciones son como puntos sencillos.
I Sé6lo un medio permito aislar estas granulaciones de todo
jotro elemento dé la materia nerviosa; consiste en inyectar
liB las venas de un animal rabioso cuando comiénzala as-
jfixia, virus puro tomado del bulbo de un animal muerto de
irabia. En muy poco tiempo, bien porque los elementos for*
imales se fijen en los capilares, 6 bien porque la sangre los
jjigiera, no quedan en este liquido méas que las granulacio-
=oes infinitamente pequefias & que nos referimos. Ademas,
stas condiciones particulares podemos colorearlos facil-
iniente con las sustancias derivadas de la antina.

Faltando, pues, los medios oportunos para aislar el virus
irdbico y cultivarle, se dedic6 Pasteur & estudiarle en los di-
iferentes animales, y vino & descubrir que el paso del virus
ipor las diversas especies animales modificaba mas 6 ménos
iprofundamente su potencia. En efecto; si se pasa de uu
iperro 4un mono y luégo de un mono &aotro, la virulencia
illsica se debilita en cada paso; si el virus vuelve luégo al
iperro, al conejo 6 al conejo do Indias, sigue estando atenua-
ido. En otros términos: la virulencia no vuelve de un salto &
iier igual & la del perro que padece la rabia de las calles. La
isienuacion en estas condiciones puede llegar facilmente por

lia pequefio niumero de trasportes de mono 4 mono basta el
ipunto de no comunicar ya la rabia al perro por inoculacién
ihipodérmica. La inoculacién por trepanacién, método tan
iinfalible para comunicar la rabia, puede no producir tampo-
i co resultados, creando, sin embargo, en el animal un estado
refractario & la rabia.

La virulencia, por el contrario, se exalta cuando se pasa
ide conejo & conejo 6 de cavia & cavia. Cuando la virulencia
ile lia exaltado y llegado & su grado maximum en el conejo,
ipasa al perro mostrandose muclio mas intensa que la del
jvirus del perro cou la rabia de las calles. Lata virulencia es
ital eu estas condiciones, que el virus que la posee, inocula-
idoenel sistema sanguineo del perro, produce constante-
Imente una rabia mortal.

Aun cuando la virulencia rabica se exalte por su paso de
|conejo 4 conejo necesita muchos pasos por el cuerpo de es-
| tos animales para recuperar su grado maximo cuando antes
| sele ha atenuado en el mono. La virulencia de la rabia de
lias calles, que, como hemos dicfiio, no es do maxima intensi-
| liad, exige cuando se lleva el virus & los conejos que se le
| pase por muchos de éstos antes de llegar & su maximo.

I La inoculacién & un conejo bajo la dura-madre de una
| médula rabica de perro hidréfobo produce siempre la rabia

i este animal después de una incubacién media de quince
| dias. Pasando el virus de este conejo & otroy de éste 4un

tercero, pronto se manifiesta una tendencia cada vez mas
| acentuada & aportarse la incubacién en los conejos sucesi-

vamente inoculados. A los veinte 6 veinticinco pasos de co-
Insjo & conejo se encuentra la incubacién de ocho dias,
|que se sostiene durante otros veinte 6 veinticinco pasos.
| Llégase luégo & una ineubacion de siete dias que se sostiene
| con regularidad maravillosa por una nueva serie de pasos
|que llegan hasta el noventa. X'rosiguiendo el experimento, &
| duras penas se manifiesta una tendencia & incubaci6én me-
| fior de siete dias.

Estos experimentos, comenzados en Noviembre de 1882,
tenian ya tres afios de existencia cuando los comunicé Paa-
| teur 4 1a Academia, sin que se haya interrumpido la serie
ni haya habido necesidad de recurrir & oti'o virus fuera de
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los conejos sucesivamente muertos de rabia. Por consecuen-
cia, nada mas facil que el tener siempre por periodos de
tiempo considerable un viras lisico de una pureza perfecta
y siempre igual.

Las médulas de estos conejos son rabicas en toda su ex-
tensioén con constancia en la virulencia.

Si desprendemos de estas médulas trozos de algunos cen-
timetros con cuantas precauciones sea posible para su pu-
reza, y los extendemos al airp seco, desaparece lentamente
la virulencia en ellos hasta extinguirse del todo. La duracién
de la extincion varia algo con el espesor de los pedacitos
de médula, pero sobre todo con la temperatura exterior.
Cuanto mas baja es la temperatura mayor es la duracién de
la virulencia.

(Se continuara.)
SECCION PRACTICA
RETENCION MENSTRUAL Y MONOMANIA

Hace un mee se me presenté una mujer como de treinta y
cuatro afios, casada, de mediana estatura,y que ha disfrutado
siempre hasta el presente de buena salud; ha tenido nueve
partos, todos normales.

Desde hace cinco meses, dice la paciente, noté que venia
hinchandosele el vientre, creyéndose embarazada, por lo
cual nada hizo- Al llegar i este punto de su narracién es
acometida la enferma de un acceso de locura furiosa, por lo
gue nos vimos en la precisiéon el marido y yo de sujetarla
fuertemente.

El marido continda la relacién y dice que no sintié6 la pa-
ciente nada de anormal hasta hace dos meses que se le pre-
sentaron unos dolores al bajo vientre, poniéndose tristey
sin ganas de comer; que fueron acentuandose las molestias
hasta que la obligaron & consultarse con un facultativo muy
préactico, el cual les dijo que todo era dependiente del emba-
razoy que ya pasaria, recetdndola al propio tiempo una po-
cion de bromuro potasico; que con este tratamiento conti-
nuaron sin resultado alguno, antes al contrario, con mayo-
res trastornos, hasta la fecha, que se puso la paciente bajo
mi asistencia.

Después de tranquila la enferma procedi & recoger los
datos para ver de diagnosticar la enfermedad, y me dieron
el resultado siguiente:

Por inspeccién, color negruzco de las areolas y manchas
pigmentarias en el abdémen, siendo la forma de éste la cor-
respondiente & un embarazo de cinco meses, varices y ede-
ma de los miembros inferiores.

El tacto nos puso de manifiesto el reblandecimiento del
cuello, y hecho el peloteo sentimos asi como
del feto.

No pudimos continuar la exploraciéon por el estado nada
satisfactorio de la enferma, dejandola para el dia siguiente.

Casi crefamos que se trataba de un embarazo por loa da-
tos recogidos y antecedentes suministrados tanto por la en-
ferma como por su marido, tales como vémitos, mareos y
antojos (por cierto que en estos Ultimos era en los que mas
se fijaba el marido) habidos al segundo mes; casi crefamos
también necesaria una intervencién activa para librar & la
enferma del estado en que se hallaba, pues estaba demacra-
da, péalida, repitiéndose los accesos de locura cada vez ma-
yores, cuando se nos ocurrié la idea de volver & la morada
de la.enferma y auscultaria; puesta en préactica la idea, no

la cabeza
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notamos ruido fetal alguno, ni tampoco observamos movi-
mientos del feto ni activos ni provocados, aunque la enfer-
ma juraba y perjuraba que sentia mover la criatura, aunque
si notdbamos como la existencia de un liquido en el Gtero.

Tranquilo ya por lo que respecta al embarazo, pasé revis-
ta & los padecimientos que podrian confundirse con él.

Practiqué segunda vez el tacto vaginal y noté que el cue-
llo del Gtero estaba impermeable; apliqué el espéculo y vi
que existia en el cuello una cicatriz brillante y «na Ulcera
de color violaceo que segregaba un pus fétido y pegajoso.

Satisfecho ya por lo que respecta al diagnéstico, compren-
di la razén de los trastornos intelectuales de la paciente,
acordandome de lo que decia mi querido maestro el doctor
Fernandez Chacén en Santiago: <Cuando una mujer presen-
to sintomas de locura no se olviden ustedes de investigar el
Gtero.>

Ledije al marido que teniamos que hacer una pequefla ope-
racién, & lo cual se neg6, diciendo que le habia dicho un
médico (que yo creo serfa curandero, porque por aqui abun-
dan) que no la dejase tocar y que tratase de llevarla al ma-
nicomio; trate de disuadirlo,"consiguiéndolo con no poco
trabajo, y procedi & destruir la atresia uterina por el proce-
dimiento ordinario, extrayendo el liquido sanguineo por
medio de un trocar aspirador y dejando colocada una sonda
basta la couipleta evacuacién, poniendo un cono de esponja
preparada.

Curamos la Ulcera & beneficio de toques con nitrato acido
de mercarlo, y la enferma salié de nuestras manos comple-
tamente curada.

Nada de particular encierra esta historia, pues se trata
do una retencién menstrual y monomania dependiente de
una lesién uterina; pero me atrevo & remitirsela para que se
comprenda, y sobre todo los médicos poco practicos como
yo, lo aventurado que es formar juicios y ponerlos en cono-
cimiento de personas imperitas, para no exponerse al dicho
de Vaii-Snieten: Nunquam fere magis periditatur fama me-
did, gitam ubi agitar degraviditate

le oenrrié & no pocos profesores.

determinanda; Caso que

Este caso me aleccioné de tal modo, que nunca dejo de
aplicar el espéculo en casos de tal indole,

Sergio Cabballo.

Codesa), Judio do 1686.
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EXTRANJERA: I. Origen bovino de la escarlatina.— II.
Strophulus de los nifios. — I1l. Formas clinicas del her-
pes tuiisurante. — IV. Tres modiflpadores de la secrecion
lactea.

El Cueipo médico de L6éndres esta en los actuales mo-
mentos — al decir del Dr. Laure, cuyo es el articulo que va
4 ocuparnos—bajo laimpresién de un nuevo descubrimiento
llamado & confirmar de la manera mas brillante las esperan-
zas que se han fundado en la microbiologiay los servicios que
ésta puede prestar & la Medicina. EIl Sr. Power ha demostrado
de un modo evidente que la fiebre escarlatina es trasmitida
por laleche de las vacas que padecen una enfermedad no
descrita aun, cuyos sintomas pueden pasar inadvertidos y
producir tan poco trastorno en la salud general de los ani-
males que su apetito no disminuye ni tampoco la cantidad
de leche que suministran diariamente.

En estos Ultimos afios habian indicado ya algunos médi-
cos ciertas relaciones hasta enténces inexplicadas entre las
epidemias de escarlatina y los mataderos, cuando en Diciem-
bre de 1885 el Dr. Wyntcr Blyth, médico sanitario de Saint-
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Marylebone, observé que la marcha de una epidemia de es
carlatina que reinaba en ese distrito guardaba relacién di
recta con la distribucién de la leche procedente de una a
queria de Hendon.
lecheros,

La leche de la granja era vendida & tre
uno de Saint-Johns Wood, otro de Hendonye
tercero de Hainpstead y Saint-Pancras. La epidemia priiici
pié en Saint-Marylebone, estallando al mismo tiempo en lo
dos los puntos que acabamos de citar, excepto en el distriii
de Saint-Johns Wood.

Sospechando que Hendon fuese el origen del contagio lii-]
cieron los Dres- Blyth, Caineron y Power una investigacioi
muy minuciosa, la cual revelé del modo méas positivo que
limpieza en la granja era irreprochable, que hacia mucln
tiempo no habia habido en ella ningln caso de escarlatin:
y, por Gltimo, que los ocurridos en 1885 habian aparecido ]
habitaciones muy distantes de la granja.

Averigudése también que tres vacas que acababan de parir!
habian sido compradas en Derby Market el 15 de Noviem-
bre, que habian estado aisladas hasta fines de ese mes, pero
que su leche se habia afiadido & la provisién ordinaria para
Saint-Marylebone, Hampstead y Saint-Pancras. EIl & de Di-
ciembre otras cuatro vacas, compradas en el condado de
Oxford, llegaron & la granjay reemplazaron & las del conda-
do de Derby en el establo de cuarentena. Las primeras fue-
ron trasportadas & otro local donde liabfia otras 40 vacas; ia
leche de esta procedencia fué vendida & Saint-Marylebone y
la escarlatina se declaré en los clientes de la lecheria A fines
de Noviembre. Las vacas de Oxford estuvieron en cuarente-
na hasta el 11 de Diciembre, en cuya fecha se llevaron dos
al local de las anteriores y otras dos & otro distinto. La leche
de esta Gltima procedencia se vendié para Hampsteady
Saint-Pancras y enténces apareci6 la escarlatina entro sus
consumidores.

Faltaba explicar un hecho: la iumunidad de los consumi-
dores de Saint-Jonha Wood; pero se averigué que la leche
llevada & este sitio procedia de otro establo distinto, cuyo
producto no se habia mezclado nunca con los anteriores y
en el cual no se habifa admitido otras vacas-

Durante estas investigaciones se desarrollé una epidemia
de escarlatina en Chud's-liill, debido & que no pudiendo
venderya la leche en Saint-Mai'ylebone, y habiendo dado ér-
den de darla & los cerdos, se enteraron las familias pobresy
la disputaron & éstos.

Los médicos sanitarios examinaron atentamente las vacas
y descubrieron en muchas de ellas ulceraciones en los pezo-
nes, que principiaban por papulas pequefias, se agrandaban,
se exulceraban é iban acompafiadas de una tumefaccién lo-
calizada y de cierto grado de induracion resistente al rede-
dor de las Ulceras, que se cubrian de una costra ligera que
se desecaba y esfoliaba no dejando vestigio aparente algu-
no. Al mismo tiempo se adelgazan los animales y se hace
mas frecuente su respiracion.

El Dr. Klein ha logrado aislar del liquido procedente de
las ulceraciones, por medio de una serie de cultivos, un
micrococo muy particular, de aspecto caracteristico, que
se presenta en forma de cadena muy larga de diplococos.
Dicho sefior ha inoculado este cultivo puro & una terneray
obtenido en este animal una afeccién enteramente analogaa
la escarlatina, caracterizada por una esfoliacion epidérmico,
infartos ganglionares del cuello y una nefritis muy pareciili
4 la escarlatinosa. En la actualidad esta repitiendo estos ex-
perimentos.

1

Con el nombro de strogihulus se designa frccuontemeiile

afecciones cutadneas muy diferentes unas de otras. Segin

el Sr. Vidal, el strophulus simplex, intertinctus, que e*
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luade las variedades del liguen agudo, se desarrolla casi
Uelusivamente en los nifios, sobre todo ea la época dr la
mticinn; es una de esas erupciones que se conocen vuiynr-
lente con el nombre de fuego de los dientes y esta consti-
lida por papulas diseminadas por varios puntos del cuerpo,
~stintas unas de otras, del tamafio de una cabeza grande de
Ifller, de base un poco roja y entremezcladas con manchas
iritematosas. EIl prurito ea muy inteneo y los enfermitos se
ican y escorian el vértice de las papulas. Ea salud general
leconserva de ordinario; & veces hay, sin embargo, anorexia,
rémitos y diarrea, pero estos fenémenos pueden referirse en
mayoria de los casos al trabajo de una denticién dificil.
Lan papulas son mas pequefias, mas aproximadas, mucho
las numerosas y confluentes; constituyen ja variedad & que
isautores han dado el nombre de stropliulus confertus. Esta
tanedad, que para el Sr. Vidal no es mas que un lichen sim
)lex agudo de los nifios, es bastante benignay fugaz (sélo
tara unos dias), pero esta sujeta & recidivas bastantes fre-
lentes. No sucede lo mismo con la variedad pruriginoaa
(Stropliulus pruriginosus), que es sumamente tenaz. Esta
eiipcion es 6 menudo el principio del lichen agrias (llamado
imbien prdrigo de Hébra), y que el br. Vidal designa con el
lombre de lichen polimorfo feros & causa de las comezones
-rribles & que da lugar. En efecto; al principio y durante la
i.riroera denticién se observa frecuentes brotes de urticaria
L€deben atribuirse al strophulus pruriginosus, y después
iparecen poco & poco papulitas palidas 6 poco visibles que
rascamiento torna pronto rojas y salientes. Estan locali-
las sobre todo en la parte anterior de las piernas y de los
luslos, éu las nalgas, en una palabra, en el sentido de la ex-
fifnaion. Bien pronto escoriadas, se cubren de costritas mo-
mas, formadas por la coagulacién de la serosidad sangui-
lolenta que trasuda de su vértice. A partir de este momento
sintomatologia es la del lichen agrias, con su marcha cré-
may su incurabilidad casi absoluta.
Relativamente al tratamiento de las comezones del prurigo
icuerda el Sr. Vidal que el medio & que recurre mas & mec-
mrlo para combatirlas consisto en lociones con una solucion
;uc contenga de 5 & 10 gramos de doral por 250 de agua. La
urmula que emplea ordinariamente en su clinica es la si-
lente ;

AGQUA i s 200gramos.
Hidrolado de laurel-cerezo. . . 50 —
Cloral.. e e de 54 10 —

No se aplica sino & las regiones en que es muy vivo el pru-
lilo. En ciertos casos se logra calmarle mejor con agua clo-
[toformada (1 gramo de clorofoimo por 10O de agua).

Se puede hacer uso también de fricciones con las pomadas

|Morfinadas segin recomienda el Sr. Hardy:
MANTECA ..ttt 300gramos.
MOTrfiNa....ccocviveceicee s 0,05 6 0,10 —

lociones con una solucién de bromuro de potasio 6 con
>gua caliente, & la que se afiade una cuarta parte de alcohol
icanforado.
i

El Dr. P. Richard acaba de llamar la atencién de los ins-
pectores de has escuelas francesas sobre las formas clinicas
iel herpes tonsurante. En efecto; hay dos formas clinicas
hue tienen caractéres claramente determinados:

1.'- La forma pitiridsica, forma seca con la disposicion
leatonsuras bien conocida de todos. Esta es la variedad cla-
sica por excelencia. La enfermedad parece que se limita a
las tonsuras, no hay reaccién inflamatoria; trabajo lento y si-
lencioso.

20 La forma impetiginosa, forma humeda que puede ge
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neralizarse & toda la piel del craneo. En ésta falta la dispo-
sicion geométrica de las tonsuras; los pelos estan infiltrados
de esporos; hay reacciéon inflamatoria enérgica que puede
dar lugar en ciertos casos & una erupcién de aspectoy con-
sistencia sicosicas. Los pelos estan fuertemente esporulados
y rodeados de una ganga espesa que no se les puede quitar
sino por medio de una fuerte solucion de potasa en el agua-
procedimiento que debe emplearse siempre en este caso, pues
los esporos pueden desaparecer en medio de este peloton de
costras.

Los autores consideran esta forma impetiginosa como la
reuniéon del herpes tonsurante y del impétigo. Un exdmen
atento de los hechos y el interrogatorio minucioso de los
enfermos permiten reconocer, en la mayoria de los casos,
que los accidentes del principio han estado caracterizados
por vesiculo-pUstulas, y que la enfermedad parasitaria ha
evolucionado al mismo tiempo y en el mismo sitio que la
afeccion puUstulo-escamosa. Por otra parte, la difusién de loa
pelos enfermos, cuya gnelsradiira caracteristica puede apre-
ciarse en diferentes puntos de la piel del craneo, y la dispo-
sicion irregular de las partes calvas, constituyen buenos ca-
ractéres patolégicos que permiten diferenciar esta forma
impetiginosa de la variedad pitiridsica de que se trata mas
arriba- Esta disposicion tiene mayor interes desde el doble

punto de vista del prondstico y del tratamiento.

En efecto; la forma impetiginosa es incomparablemente
mas accesible & nuestros medios de accién y cura mejor. Se
verifica una especie de epilacién natural; el trozo del pelo

; cae arrastrado por la supuracién.

i Ahora bien; como la epilacién es de todos los ti‘atamicii-
! tos el que hasta aqui ha dado mejores resultados, se com-
1 prende que hay en esto una probabilidad de curacién ines-

i perada.
1 v

; El Dr. Prota-Giurleo ha dado & conocer en el Congreso de
médicos italianos reunido eu Perusa el resultado de sus in-
vestigaciones sobre tres medicamentos modificadores de

secrecion lactea, & saber:

la
la ditana digitifolia, él rhamnus
alaternus Y el tigitstnm vulgare.

Hace ya unos quince aflos que el Sr. Prota-Giurleo recibi6
de un farmacéutico italiano establecido ea Méjico, flores co-
gidas en un bosque virgen, a las que por su forma, que re-
cuerda bastante la de los dedos de la mano, dié el nombre de
difana digitifolia. EI Sr. Prota-Giurleo no pudo apreciar loa
efectos sialagogos y sudorificos atribuidos & estas flores; por
el contrario, habiendo administrado una infusion de ellas &
una mujer que estaba lactando observé un aumento notable
de esta secrecién, que aparecia 6 desaparecia segun que la
mujer tomaba 6 no la infusién. Otras observaciones ban de-
mostrado que estas flores, no sélo tienen la propiedad do
activar la secreciéon de las glandulas mamarias, sino también
la de restablecerla cuando se ha suprimido por cualquiera
causa.

El tigiistrum vulgarey €l rhaninus alalernus €jercen inver-
influencia sobre la secrecién lactea. ElI Sr. G. Senni lia
publicado la historia de varios casos de mastitis con ga-
lactorrea. en los cuales el empleo de una infusién débil de

sa

hojas de riiamnm alatem ue corté la enfermedad en sus co-
mienzos. EI Sr. Prota-Giurleo se ha convencido lambiendo
la realidad de esta acci6on del rhamnm .

Por su parte el Hgustruni vulgare tiene las mismas propie-
dades, & posar de que ambas plantas pertenecen & familias
diferentes. El profesor citado ha hecho preparar con las ho-
jas del iyjtéfruni vuigare un jarabe, una tintura y un extrac-

to; pero ios resultados mejores se han obtenido con la infu-
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aion de las hojas (3 gramos por 120 de agua para tomar en
en dos A'ecea durante ias veinticuatro horas y repetir la

dosis al dia siguiente).
S.

SOCIEDADES CIENTIFICAS

REAL ACADEMIA DE MEDICINA

Sesion literaria del 8 de M ayo6 de 1866.

Leida y aprobada el acta de la anterior, se dié cuenta de
las comunicaciones y obras recibidas.

Concedida la palabra al Sr. Olavide para hacer unaco-
municacién & la Academia, dijo que iba & manifestar lo que
se liabia hecho en el Laboratorio histolégico de San Juan de
Dios de esta corte, que estd & su cargo, durante los tres ul-
timos aifios, respecto & la rabia; limitandose & la exposicién
de observaciones, y absteniéndose de emitir juicios por
ahora.

Inspirandose en los trabajos de Mr, Pasteur, se recogi6 la
médula de una mujer, que fallecié de rabia en el Hospital
General, hara dos afios; y separando un trozo de la médula
oblongada, se observaron con el microscopio las granulacio-
nes brillantes, que tienen por caracter el no poderse colorear
nunca, y que se parecen a los 4tomos de grasa. Después se
hicieron inoculaciones en cuatro series de conejos y tres en
monos, siguiendo el procedimiento aconsejado para la ate-
nuacién del Tirns rabico.

En la primera serie, de seis conejos, se hizo la inoculacién
por trepanacién en el cerebro, introduciendo un centimetro
clbico de, la disolucién acuosa de la médula oblongada, de
lamujer que habia muerto de rabia, por debajo de la dura-
madre; se cerré la herida, que se cicatrizé en pocos dias; y
4 los dieciocho dias todos los conejos rabiaron, manifestan-
dose la enfermedad por ligera excitaciéon y pardlisis progre-
siva., aque sigui6é la muerte; debiendo notarse que en todos
tos conejos se presenté la rabia en un mismo dia y casi 6 la
misma hora, y que en las médulas de todos ellos se encon-
traron las granulaciones brillantes.

Inoculada la segunda serie, de otros seis conejos, & loa
quince dias se comprobé la paralisis, la muerte y las granu-
laciones; presentandose ja rabia 6 loe doce 6 trece dias en la
tercera serie, y & loe ocho en la cuarta.

Después se practicé la inoculacién en los monos, por tre-
panacién cerebral é inyeccién hipodérmica. En la primera
serie, en que se empled la trepanacién, la rabia se manifesté
4 los quince dias, y & los cuarenta en los casos en que so
hizo inyeccién hipodérmica; observandose en todos excita-
cion, paralisis de las extremidadesy muerte.

Inoculada otra serie de monos, se observé ya la atenua-
cion del virus, pues no se desarrollé la rabiahasta que tras-
currié mes 'y medio 6 dos meses en los casos de trepanacion,
y mucho mas tiempo en los de inyecciéon hipodérmica; ha-
ciéndose. por an, otra inoculacién en dos monos, macho y
hembra, de los cuales el uno vive aun, habiendo trascurri-
do ailo y medio desde que fué inoculado.

Estos resultados, afiadié el Sr. Olavide, me hicieron con-
cebir la esperanza de que podria haberse encontrado la va-
cuna de la rabia; mas habiendo solicitado del Gobiernoy
de las Corporaciones correspondientes los auxilios necesa-
rios pava continuar los experimentos, tuve la desgracia de
gue se me negasen.

El Sr. Olavide hizo notar que Mr. Pasteur cambié poste-
riormente de rumbo en sus estadios, creyendo que con la
médula oblongada desecada podria llegarse méas facilmente
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al fln que perseguia; é insisti6 en que las granulaciones ti-il
liantes, que se consideran como muy caracteristicas de lif
rabia, se habian comprobado en la médula, en el cerebeld
y aun en algun otro punto del eje cerebro espinal de loa
sujetos muertos de la enfermedad.

Por ultimo, indicé dicho sefior académico, que hace unoJ
dieciseis dias se recibié en el Laboratorio un telegrama del
alcalde de la ciudad de Segovia, manifestando que un perroJ
gue se crefa rabioso, habia mordido & varias personas; quej
éstas han salido para Paris, hace ocho dias, con objeto Ji]
someterse al procedimiento de Mr. Pasteur, acompafiada:
de un facultativo de dicha ciudad; que muerto el perro, s
han hallado en la médula, en el cerebeloy en el cerebro laJ
granulaciones brillantes; que han sido inoculados con diclid
sustancia diez conejos y dos perros, hace quince dias, lial
hiendo empezado hoy & manifestarse la paréalisis en uno dd
los conejos, y en un perro gran excitaciéon con aullidos; yj
en fin, que en las sesiones inmediatas comunicara & la Aca.|
demia el resultado de sus observaciones.

E |l sefior presidente (Gastelo) hizo presente al Sr. Olavidej
el aprecio con que la Academia habia recibido su comuin-I
cacion, y le excité 4 que oportunamente pusiera en conoci-T
miento de la misma el fruto de sus estudios acerca de uni
asunto tan importante para la Ciencia y para la Hunia-|
nidad.

Continuando la discusién pendiente sobre el célera, d]
Sr. Maestre de San Juan dijo; Que iba & tratar en primer
término de las lesiones cadavéricas, utilizando para ello laa
27 autopsias que practicé en el Hospital de San Jerénimo,]|
las que después ha ejecutado, y las hechas por otros com-
pafieros; distinguiendo las que corresponden & los cadave-
res de fallecidos en el periodo de asfixia, délas que son pro-|
pias del de reaccion.

Los caractéres del habito exterior de los fallecidos en!
el periodo de asfixia son enteramente iguales ¢ los que =
observan durante la vida, en que los enfermos parecen ca
daveres; debiendo anotarse la disminucién del volimen dell
cuerpo; el hallarse la piel adherida, como pegaday con ar-
rugas; la existencia del sudor pegajoso y frio, si sélo liad
trascurrido media hora del fallecimiento, y coloracién oscu-l
ra, amoratada, con manchas como de equimésis. En algunoal
cadaveres habia observado una especie de reaccién, con at|
menté notable Je calor, que duraba media 6 una hora; y en
un caso en que practico la operacién cesarea media hora
después de la muerte, noté que la temperatura interior dell
Utero era muy elevada con relacién al calor de la piel. Debe
también darse cuenta de ciertos movimientos convulsivos 6
espasmaddicos, que experimentan algunos cadaveres & ind

dos 6 tres horas de la muerte, y que se observaron en 185j]
en el Hospital de San Jerénimo.
El Sr. Maestre estudié después las lesiones de los érgauoi

contenidos en la cavidad abdominal, manifestando que d]
peritoneo presentaba vascularizacién arboriforme, hipoela
sis y adherencias; que el intestino delgado se hallaba tam

bien inyectado, con reblandecimiento y descamacién nota
ble de su mucosa, hipertrofiay dilataciéon de los foliculos

constituyendo la lesién conocida con el nombre de psorerit

ria, y conteniendo un liquido blanco, claro, alcalino, inodo-
ro por lo general, sibien en ocasiones exhalaba un olor comol
espermatico.

Afadié que todas las inyecciones vasculares de la meffi-l
brana interior del intestino son pasivas, de caréacter hipos-'
tatico; que del higado fiuye una sangre negra, como arropo-
y que la vesicula biliar se encuentra distendida por groDl
cantidad de bilis.
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LaB arterias se hallan casi vacias; las venaB Uenaa de
sangre y con grandea codguloa muy dislacerablea; el cora-
z6n derecho con gran cantidad de sangre y coagulos, el iz-
quierdo vacio, y en general la sangre es negra, espesa, car-
bonizada.

Los pulmones se ven hipostaticamente inyectados en la
parte posterior, y lo demas permeable; y en el centro ner-
vioso cerebro-espinal hay congestion vascular pasiva, ob-
servandose en algunos puntos algin derrame de sangre
espesa.

Tratando inmediatamente de los estudios hechos en las
autopsias de sujetos gae ban fallecido en el periodo de reac-
cién, el Sr. Maestre sefialé las congestiones mas acentuadas
sobre todo en los érganos parenquimatosos, y la repara
clon 6 formacién de nuevo epitelio en la mucosa intestinal

Pasando & hablar de la fisiologia patolégica del célera,
con objeto de reconstituirla enfermedad,'convirtiendo la
necropsia en una anatomia patoldgica viva, y utilizando los
estudios microscépicos y quimicos, llam¢é la atencién acerca
de los vibriones y bacterias que anteriormente se hallaron
en esta dolencia, y muy especialmente sobre el micro-orga-
nismo descubierte por Koch en 1883, que considera como
sil esencia 6 causa inmediata.

Por ultimo, el Sr. Maestre dié alguna noticia de las diver-
sas hipo6tesis 6 teorias que se han emitido respecto & la na-
turaleza del célera, fijaAndose especialmente en dos que con-
sidera capitales: la que hace consistir la enfermedad en una
alteracion del sistema nervioso, y la que atribuye su esencia
alas grandes pérdidas de liquidos que se verifican por los
intestinos.

Al llegar & este punto suspendi6 su discurso el Sr. Maes-
tre por haber trascurrido la hora reglamentaria, y el sefior
Presidente anuncié que la sesién préxima se celebrarla el
(lia 22 del corriente, por ser festivo el sdbado inmediato,
levantandose la de hoy. — EI secretario-contador, M am icl
lgkiias y ZHai.

Sesion literaria del 22 de M ayo de 1886.

Abierta 4 la hora sefialada, y después de leida y aprobada
el acta de la anterior, se di6 cuenta de las obras recibidas.

Continuando la discusién pendiente sobre el célera, el se-
fior Maestre de San Juan reanud6 su interrumpido discurso,
recordando en resimen lo que habla manifestado en la se-
sion anterior,y proponiéndose dar alguna noticia de los pe-
viodos admitidos en dicha enfermedad y de sus principales
Bintomas, con el fin de juzgar las diversas teorias que se
han emitido acerca de su naturaleza y fisiologia patoldgica.

Trat6 del periodo prodrémico, que suelo consistir en fe-
némenos muy ligeros; y manifesté que no habia observado
el célerarepentino Gfidniinante, que algunos admiten, pues
siempre bahia podido reunir datos, lo mismo en los obreros
que en las clases acomodadas, de que dos 6 tres dias antes
de manifestarse el padecimiento con sus sintomas caracte-
risticos, los enfermos habian sentido molestias mas 6 ménos
graduadas. Es verdad, afiadi6é, que en el Hospital de San Je-
rénimo fueron acometidos dos dependientes de célera, y que
fallecieron en pocas horas; pero liabian cometido graves
abusos alimenticios, que produjeron una indigestion muy

[.graduada, principio de la enfermedad colérica.

Deben anotarse entre loa prédromos del célerala inape-
tencia, mal gusto de boca, abatimiento fisico y moral, diges-
tiones laboriosas, borborigmos y diarrea biliosa. Después
se quejan los enfermos de opresién y angustia en la base
del térax, & cuya sensacién se ha aplicado la denominacién
debarra, de ansiedad y do dolor en el epigastrio; respiracion
fatigosa, sin que la auscultacién y la percusiéon revelen alte-
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racién alguna en el aparato respiratorio; la diarrea aumenta,
tomando los caractéres de la que corresponde al célera; se
observan vémitos, claros en un principio y después con gru-
mos, por efecto de la descamacion de la mucosa; hay fen6-
menos de refrigeraciéon, pulso frecuente y pequefio, pifel pa-
liday después de color azulado oscuro, apagamiento de la
voz, aliento frio, anurisy supresion de otras secreciones,
aumento de la ansiedad epigastricay frialdad marmadrea de
la piel, que toma aspecto glutinoso, pareciendo que al tocar-
la se pone la mano sobre un batracio.

Los mencionados sintomas, afiadi6é el Sr. Maestre, se gra-
ddan si la enfermedad ha de terminar de un modo funesto;
presentandose, ademas, calambres, que arrancan quejidos A
loa enfermos, disminucién de la sensibilidad de la piel y
aiin anestesia de la misma, y falta de pulso en las arterias
pequefias, no percibiéndose sino en las de grueso calibre.
Mas si la dolencia ha de teaer un éxito satisfactorio, por los
esfuerzos de la naturaleza y del arte, los indicados fenéme-
nos van disminuyendo y modificAndose en sentido favo-
rable.

Estudiando luégo la fisiologia patolégica del cdlera, dijo
que uno de los primeros fenémenos que se manifestaban
era la descamacion del epitelio cilindrico del intestino, y
como consecuencia el entorpecimiento de la absorciéon y el
aumento notable de la exhalacién del agua de lasangrey
de la contenida en los elementos anatémicos, que produce
una gran deshidratacion; influyendo, ademas, esa manifes-
tacion patoldgica en los grandes plexos nerviosos del intes-
tino, en los ganglios y plexos mesentéricos, en el solar, y, en
una palabra, en todo el sistema nervioso de la vida organica
y de relacion; por lo cual Mr. Marey considera esta enfer-
medad como nerviosa, en la cual se afecta el gran simpatico
y el eje cerebro-espinal, explicAndose la refrigeracion y las
exhalaciones por la constriccién de los vasos, ocasionada
por la materia colerigena que obra sobre los nervios vaso-
motores.

Consignoé el Sr. Maestre que en el célera disminuye la san-
gre en un quinto de su proporciéon normal; que hay pérdida
completa del suero, aumento en los glébulos, rojosy blan-
cos, y en la albimina, y disminucién del calibre de los va-
sos; que el liquido sanguineo se hace difluente, espeso, ne-
gruzco, parecido al arrope, lo cual estd en relacién con las
alteraciones de la hematdsis, pues el aire espirado contiene
mucho oxigenoy poco acido carbénico, habiendo, por tanto,
una verdadera anoxemia; que los glébulos riciformes de loe
liguidos procedentes del aparato digestivo estan formados
de células, y no de albimina, que apénas se encuentra en
el liquido intestinal; y que la absorcion de los medicamen-
tos no se verifica en ciertos periodos del padecimiento.

En consecuencia de la deshidratacion de la sangre y de
los elementos anatémicos se observan diversos fenémenos,
como la disminuciéon del volamen del cuerpo, el arrugamien-
to de la piel, el hundimiento de ios ojos y el aspecto especial
de la fisonomia.

La teoria nerviosa de Mr. Marey no puede admitirse, en
opiniéon del Sr. Maestre, porque no se explican por ellala
congestion intestinal ni el célera seco, que algunos dicen han
observado; siendo la maéas satisfactoria la de Paccini, y de-
biendo combinarse las dos teorias, la nerviosay la de las
pérdidas intestinales, para darse cuenta de la fisiologia pa-
tolégica del colera.

Trat6 después de otras teorias sobre la naturaleza de la
enfermedad, que dividi6 en dos grupos; I.°, las que admi-
ten la existencia de un virus sin organismos microscépi-
cos; y 2,0, las que admiten un virus con organismos. Expuso
y criticé la doctrina del blastetaa de Mr, Robin, y la de los
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protnblaBtos, la dé oS microcimas, que admite en el cuerpo
humano particulas pequefiisimas dotadas de actividad, que
forman una sustancia particular llamada cim 6sis, productora
de determinados estados fisiolégicos y patolégicos, y la de
lasptomainas y le«coriafnas, no conformandose con ninguna
de ellas.

Respecto & la doctrina parasitaria, manifesté que el hom-
bre se halla rodeado de séres microscopicos, 6 al ménos de
sus esporos, pues se encuentran en el aire, en el aguay en
todos los objetos; habiendo unos inofensivos, otros de ver-
dadera utilidad para la industria, la agriculturay la conser-
vacion de la pureza del aire, y otros patégenos, pues deter-
minan enfermedades casi siempre de suma gravedad. Estos
séres han recibido el nombre de bacterias por los alemanes
y por los ingleses, deprofistos por los naturalistas italianos,
y de microbios por Mr. Sedillot, ci> el sentido de séres mi-
croscépicos organizados, cuya denominacién fué aceptada
por Pasteur, Liltré y por todos los franceses; corresponden
4 las algasy & los hongos; tienen diversas formas, esferoida-
les, alargadas, etc-, y sus células estan formadas por masa
protoplasmatica con algo de azufre.

Hablé el Sr. Maestre de Joefermentos, cuyo estudio ha
ejercido gran influencia en la averiguacién de ciertos hechos
que se refieren & la teoria parasitaria; elogié el laboratorio
de microbiologia de la Facultad de Medicina de esta corte;
aseguré que pasan de 50 ios microbios especificos que se
han descubierto, y que si otros, como el de la rabia, no se
han hallado atn. esto podra depender de la falta de lentes
apropiadas 6 de no haberse encontrado un agente para su
coloracion; estudié las circunstancias que deben tenerse en
cuenta para considerar como micrébicas las enfermedades,
como la existencia de un microbio en la sangre 6 en los teji-
dos, BU aislamiento por cultivos sucesivos, propagaciéon y
aumento numérico, y enumer6 algunos estados morbosos
cuyo origen es evidentemente parasitario, como el carbunclo,
el célera de las gallinas, la viruela, la lepra, el tubérculo y
otros mas.

Estando para terminar la hora reglamentaria, el sefior
Maestre suspendi6 su discurso, para continuarle en la sesién
préxima, y se levantd la de este dia. — EI secretario-conta-

dor, Manuel Iglesias y Diaz.

GACETA DE LA SALUD PUBLICA

Fletado sanitario de Madrid.

Observaciones meteoroldégicas pe la semana— Altura baro-
métrica maxima, 709,42; minima, 697,64; temperatura maxi-
ma, 320,7; minima, 5°7. Vientos dominantes, NE.y NO.

Los afectos dominantes han seguido adquiriendo el carac-
ter de irritativos y fluxionales, con localizaciones en las mu-
cosas principales, y en especial en los primeros tramos de
las Tnisraas; por esto han sido frecuentes las anginas, las
amigdalitis, las faringe laringitis, las laringitis catarrales y
las laringo-traqueitis. l-as fiebres eruptivas siguen siendo
frecuentes y a4un aumentan en nUmero é intensidad, revis-
tiendo principalmente las formas escarlatinosa y rosedlica.
Las erupciones herpétieas y escrofulosas también son muy
frecuentes.

CRONICA

Nuevo periédico. — Han visto la luz publica, y hemos
tenido el gueto de recibir de una vez, los numeros I.°y 2,®
de la 1te.vista General de Medicina Veterinaria, publicaci()n
decenal, de la que es director el Sr. Moliné y Castells y re-

EL SIGLO MEDICO

dactores-jefes los Sres. Garcia Bermejo y Goémez Mallo.
Aceptamos gustosos el cambio con el nuevo colega y le
deseamos proéspera y larga vida.

M &s delegados- — A mas del Sr. Tejeiro ban sido corai-
alonados por el Ministerio de Fomento para estudiar los ex-
perimentos y sistema profilactico de la rabia en el laborato-
rio del Dr. Pasteur, loe Dres. D. Leopoldo Lépez Garciay
D. Eermin Debais.

Obras recibidas. — En la tltima semana han llegado i
nuestro poder las siguientes; Ichthyol und resnrein ais re-
prasentanten der gruppe reduzierender keilmittel, por el doc-
torUnna; La amigdalitis simple y el bicarbonato sédico, por
el Dr. I). KosalinoRoviray Oliver (nuestros lectores conocen
ya este trabajo por haberse dignado el autor remitirnoslo en
formade articulos parainsertarlo en nuestras columnfts); b ic-
cionario tecnolégico de ciencias meédicas, POr D. José Maria
Caballero V Villar (cuaderno 2.<>); Gram atica compendiada
de Volapuk, poOr Aug. KsrékhoiB ;Sidrologia fundamental
analiticay sintética 0 Tratado de aguas minerales artificiales,
por D. Pedro Barragan Sanchez Guerra (cuaderno 1.0); Trata-
doenciclopédico de patologia médica y terapéutica, Por Ziema-
sen, version espafioladel Dr. Vallina (cuaderno 18),y Breves
consideraciones sobre las aguas tifinei'o-medicinales espafiolas
en el tratamiento de lasginecopalias (Memoria premiada por
la Sociedad Ginecolégica en 1884), por D. Jlvaristo Maifiero.
A todos enviamos la expresién de nuestro agradecimiento.

Nueva Junta. — La Academia Médico-Quirurgicaha ele-
gido la siguiente Junta para el curso de 1886-1887 :

Seccion de Medicina. — Presidente. D. Juan Hidalgo; vice-
presidente, D. Gumersindo del Valle; secretario primero,
D. Ramén Diaz Varea; secretario segundo, D, Ramén Es-
querra.

Seccion de. Cirugia- — Presidente, D. Angel Pulido; vice-
presidente, D. Manuel I. Osio; secretario primero, D. Loren-
zo Garcia Diego; secretario segundo, D. Eustasio Urufiuela.

Ciencias nniiiJ-aies. — Presidente, D. Eloy Bejerano; vice-
presidente, D. Juan Bravo; secretario primero, D- Francisco
Prada; secretario segundo. D. José Maria Tornos.

Secciéon de Histologia. — Presidente, D- Gregorio Saez; vi-
cepresidente, D. Avelino Benavente; secretario primero, don
Pedro Valcorba; secretario segundo, D. José Santa Maria.

seccion de Pacunoiopia. — Presidente. D. Ramdén Serret;
vicepresidente, D. Antonio Sierra; secretario primero, D. Jo-
sé Maria Montoya; secretario segundo, D. Gervasio Martinez.

Public.ioion original. — Nuestro erudito amigo e! sefior
D. Luis Oomeiige acaba de dar & la estampa una singular,
elegante y Utilisima publicacién para todos los hombrea es-
tudiosos y especialmente paralos médicos; una cartageogra-
fico-histé'rica de la Medicina espafola, formando un cuadro
cromo-litogréafico, & seis colores, de uu metro por lado proéxi-
mamente y con excelente papel.

Contiene, bajo forma ingeniosa, las epidemias que azota-
ron & Espafia desde el siglo vi, antes de J. C., hasta el afio
1886, con todas aquellas observaciones, adelantos, disposi-
ciones y descubrimientos relacionados con tan importante
estudio; el Mapa de Espafia y Portugal con el nombrey
.pueblo de origen de los médicos mas ilustres de la Peninsu-
la, haciendb mencién del siglo en que cada uno florecié y la
especialidad en que mas se distinguiera. Un resimen his-
térico de las Universidades y de la Medicina ibérica, y, por
fin, el nivel de ilustracién médica que alcanzaron las princi-
pales raciones de Europa en cada siglo, representado por
graficas que dan clara idea del progreso médico en los pue-
blos europeos.

En suma; este cuadro presenta de un modo claro todos
los elementos capitales para, de una ojeada, construir la
sintesis histérica de la Medicina patria, estudio tan dificil
como trascendental y necesario & todo profesor que quiera
formarse abreviado pero exacto conocimiento de la evolu-
cion de la ciencia médica en este pais, y tener 4 la vista el
nombre y patria de los mas ilustres escritores, la época en
que vivieron, la parte 6 partes de la Ciencia que ilustraron,
etcétera, etc. . .

Felicitamos cordialmente al Sr. Comenge por su trabajo,
cuyo anuncio encontrara el lector en otro lugar de este nG-
mero.

MADHID: 1886.-ENRIQUE TEODORO, IMPRESOR
Amparo, 102, y Ronda de Valencia. 8.
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DEL GRAII

PALACIO-LABORATORIO DE P. FERNANDEZ

IZQUIERDO

PLAZA DE LA VILLA. NOM. 4. Y BOTICA. SACRAMENTO, NUM. 2.-MADRID

ANTIARTRITICAS DE TERRIER
Gota, reamallsmo y dolores neuralgi-
cos. Frasco, 6 pesetas.
HELENINA
Tonicas, diaforéticas, antiasmalicas,
anlicatarrales, aalitisicas y aperitivas.
Frasco, 3 pesetas.
odontAloicab de ancelot
Caries de los dientes y muelas, dolores
de muelas y afecciones de la boca. Fras-
co, " pesetas.
anodinas INGLESAS

Histerismo, afecciones nerviosas, epi-
lepsia. Frasco, i pesetas.
ANTIDIARHEICAS DE HOFFMAN
Para las irritaciones crénicas de los
intestinos, diarrea, disenteria, etc. Fras-
co, 3 pesetas.
AMONIACALES BENZOICAS
Contra la albuminuria escarlalinosa,
mal de piedra, gota, catarros crénicos,
bronquitis, asmado los viejos. Frasco, 3
pesetas.
AROMATICAS DE BONFERUE
Para aspirar por la niiiiz en las cefa-
lalgias. Fra.sco. 2 pesetas.
ANTIESPASMODICA3 DE ELLEK
Contra la gota y reuma inveterados.
Frasco. 2 pesetas.
AMONIACALES ANISADAS
Estimulante y antiespasmaédico, en el
histerismo, vahidos, embriaguez, apla-
namiento, dolor de cabeza, ele. Fras-
co, 2 pesetas.

ANTIHELMINTICAS BOUCHARDAT

Contra las lombrices de nifios y adal-
tos. Frasco, 2 pesetas

E.IOS llevn

ROJAS DE LECONTE
Gastralgias, dispepsias, diarreas sero-
sas y por colicos, afecciones del estoma-
go, etc. Frasco, 2 pesetas. <
ALOES DE LAS BARBADAS
Toénicas, aperitivas, derivativas de los
humores gne se fijan en los dérganos, y
purgantes. Frasco, 1 peseta.

ACONITO

Sudorificas, diuréticas, anlLinfilaraalo-
rias, anticongestivas, sedantes y regu-
ladoras de la circulacién de la sangre,
que fiuidifican. Frasco, 2 pesetas.

AMARGAS DE BAUME
Contra los célicos ventosos y estados
flalulontos, etc. Frasco, 2 pesetas.
ANTIASMATICAS DE BOERHAAVE

Contra el asma himedo. Frasco, 2 pe-

setas.
ANTIBILIOSAS DE ETIENNE

Usadas & las comidas por los biliosos.
Frasco, 2 pesetas,
DE ALQUITRAN Y HIERRO ,
Afecciones catarrales y respiralorias
con entenuacion, inapelenci.i, anemia,
clorosis, etc. Frasco, 2 pesetas.

ALCALINAS DE HAMILTON
En las convulsiones de los
Frasco, i peseta.
AROMATICO-AMONIACALES DE SYLVIO
Excitantes, diaforéticas, carmiaaUvas,
emenagogas y estimulantes diuréticas.
Frasco, 2 pesetas.

DE ARNICA MONTANA AROMATICAS
Sustos, caldas y contusiones al inte-
rior, y como tépico. Frasco, 3 pesetas.

nifos.

el pre.p.el. 1.

Villa, 4, Madrid, y al por menor, Sacramento, 2, botica.

Los bafios sulfurosos concentradisimos
de las fuentes mas acreditadas, 4 4 rea-
les frasco para cada bafio sulfuroso de
Beteiu, Carballino. La Puda, Ledesma,
Monlemayor, Arechavaleta, Carratraco,
Elorrio. Escoriaza, Gravalos, liérganes,
Onlaneda. y Alceda. Santa Agueda, Ara-
mayona. El Molar, Paracuellos, Zaldiyar.
y en fin, lodos los sulfurosos conocidos.

Se venden también ios tunos cforura-
(fos soédicos, & 8 rs. caja, de ArnediHo.
Caldas de Desaya. Trillo, Ceslona. Filero,
Solares y lodos los analogos conocidos.

Se venden también, & 8 rs. caja para

un baﬁo, los bafios bicarhonatados sodicos,
como Caldas de Malabella, Burlada, So-
broa y analogas.

Se venden larahien, & 8 rs. caja para
un bafio, los bicarhonatados calcicos,
como los de Alange, Alliama de Aragon,
de Almeria y de Granada, Nanclares,
Urberuaga de Alzéla y analogos. _

Se venden, & 8 rs. caja para un bafio,
los bafios bicarhonatados m ixtos de Segu-
ra de Aragén, Valle de IUvas y ana-
logos. . s

Se venden, & 8 r« caja para un bafo,
tos bafios sulfatados calcicos de La Con-
cepcioQ do Peralta y de Loeches (La Mar-
garila).

ANTIAPOPLETICAS

Jacobinos ds Rouen.

Estomacal, digestivo y contra las con-
gestiones sanguineas del cerebro. Fras-
co, 2 pesetas.

SUPHOBBIA PILULIFERA

Asma, bronquitis, coqueluche ¢ tos
ferina, catarros, toses, ele. Frasco, 4 pe-
setas.

litontbipticas palmieri

Afecciones calculosas de los rifiones 6
preservativo de esas enfermedades. Fras-
co, 2 pesetas,

DE ESENCIA DE ALQUITRAN PEREIRE

Para combatir las toses y los catarros
de todas las vias. Frasco, 2 pesetas.

ANTIASMATICAS DE CILIMER

Ataques de asma con enfisema. Fras-
co, 4 pesetas.

= ANTIHSCROFULOSAS DE FRONVINI

WBRTELA
Contra las afecciones escrofulosas.
Frasco, 2 pesetas.
DE CREOSOTA PURA DE HAYA

Afecciones pulmonares, tisis y toda

clase de catarros. Frasco, 2 pesetas.

DE CREOSOTA, ALQUITRAN, TOLU Y ELEHI

Toda clase de loses, constipados, ca-

tarros,.tisis, etc. Frasco, 3 pesetas.
DE ALQUITRAN Y TOLU

Toda clase de toses, catarros de todas
las vias, constipados, etc. Frasco, 2 pe-
setas.

ANTIVENEBEAB DE LOS JESUITAS

Afecciones siQUticas y venéreas, rea-

ma, gota. Frasco, 3 pesetas.

Se venden, 4 8 rs. caja para un bafo,
los sulfatados calcicos de Alhama de
Murcia. Sacedon, Villaloya y analogos.

Se venden, & 8 rs. caja, los bafios snl-
falado-miignésicos de Jabalcuz, Moala-
Oejos. Torres, etc., y l10S sulfatados m ix-
tos de Villavieja y de Nules.

Se venden, & 8 rs. caja para qq bafio,
los bafios /'errupiiioso.s de Alcanlud, Ar-

genlooa, Fuencalienle, Hervideros de
Fuensanta, Lanjaron, Navalpino y ana-
logos.

Madrid, Sacramento, 2, botica.

Remisién ferrocarril. Porte y embala-
je aparte.

El frasco de Esencia salino-snlfhidrica de Gaviria pata un bafo, 10 rs, y por correo i 2.

Vadmecum-guia de! médico y del bafiista, 40 rs,; se remite certificado por 42,



JARABE-ROMEO DE EUFORBIA PILULIFERA INHaLABOR de AZOE VALENZOELA

Perfectamente dosilicodo é inallerable; tGllimo remedio de la Ciencia paracom-

Pequefio y sencillo aparato, eflcacisi-

batir el asma, dis-nea, tos, bronquitis, catarros crénicos \ tos ferina; recomen- moen'el tratamiento de las enfermeda-
dado por toda la Prensa medica, I'rasco do 360 gramos 3 pesetas en loda.s las far- des respiratorias.

maoia.s. Por mayor; Madrid, Meiclior Carcia; Barcelona, hijos de Vidal y Rivas;

Valladolid, farmacia dei Dr. Romeo.

JARABE DE ESTIGMAS DE MAIZ i “hiiliiiaed

diptoma.de honor €N competencia con tO'
das las aguas purgantes naciouales y ex-
tranjeras, en la Exposicién Internacional
de Niza, distincioa hasta ahora no cono-
Contra la gota, calculos dricos del ri- cida. Su uso es universal. Sus resultados

Y BOROCITRATO DE LITINA
DE RAMON A. COIPEL

en Loelches) ha ob-

Para su adquisicién hay que entender-
se con el Dr. Valenznela, Atocha, 127,
entresuelo.

nido e

unico G ran CANDELILLAS MEDICAMENTOSAS

DEL DOCTOR CUCHI

Recomendables para la curacion de

i 4 X . . las afecciones de la uretra.
flon y vejiga y catarro de ésta.—Frasco, inmejorables durante treintay tres afios

drid.

PREPARADOS DE PEPTONA

— Hbtiicigg unplcta lis It igtuviscigo di lii fumu digistivis dii lidMiii__
Vino de Peptona.— Pep-

CLOROSIS tona de Carne (carne de va-
ca digerida arti(icialmente).—

ANEMIA Peptona de Leche (leche de
OXIDO vaca digerida artiacinlraente).
OE Serecomiendan en las con-
HIERRO valecencias de largas enfer-

o medades, cuando el estomago
LIQUIDO no tolera ninguna .alimenta
clon; Ulceras gastricas; catar-
ros intestinales, de los nifios

FARMACIA e o
con especialidad; debilidad ge-
de ORTEGA neral, tisis, Consuncion, clo-
Led6n,13 rosis, anemia, y siempre que
la nutricién severiflea de una
. manera irregular.
' Vino_de Peptona.
IOy 16 Rs, Vino de_Pepton%jrhierro.
Choooiate de Peptona.
frasco Peptona de oarne concentrada.

Preptraelon axclualva an eita farigaala.—Venta par menor en tadai
laedeEipafia.

CIATICA

Y DEMAS NEURALGIAS REBELDES Y CRONICAS

Combatense con éxito por el método Debove de refrigera-
cién por el cloruro de meiUo, administrado mediante e! pro-
yecloT Galante.

A la vez que ofrecemos & los,sefiores médicos de la cor:e
este mievo medio terapéutico, debemos asegurarlis que
esta Casa, fkl & su conocida iniciativa, tendrd siempre & dis-
posicion de los mismos lodos los medicamentos mas moder-
nos, en los que reconozca algun valor la-Tcropéulica.

OXIGENO.— Agente recomendado en las afteeiones de
fos 6iganos re.spiratorios, y como poderoso auxiliar de los
ierriiginosos en la anemia y la clorasis.

Gabinete de ialialaciones y servicios & domicilio.
Farmacia de.l Dr. Madariaga, Plaza de la Independencia. 10.

AGUAS  GLORURADU-SODICAS-SULPURQSAS

Kim'nu (ALA7A)

Dos fuentes con distinta graduacién premiadas en varias
Exposiocines nacionales y extranjeras.

Temporada oficial de 18 de Junio al 15 de Septiembre.

Estas aguas son especiales par.i el tratamiento del linfatis-
mo y do la escréfula, de las afecciones lierpéticas, de los
catarros de las vias respiratorias, del reumatismo, de las si-
filides y mercurialisnio de las paralisis saturninas, do la ame-
norrea y disminorred é infartos uterinos, etc., etc. También
hay fuente ferruginosa carbonatada. Magnifico ba neaiio
con completa instalacién balueoterapica. Fonda con buenas
babitacioues y excelente servicio. En el mismo estableci-
miento.. huéspedes encasas paitirularcs. Omnibus en la
estacion de Vitoria. Detalles y prospectos al administrador.

H H -
5 pesetas. — Barquillo, 1. farmacia, Ma- e se conoce el agua de La Margarita.
clinica es la gran piedra de toque.

(Véase el anuncio del segundo donsiu-
so de cada mes.)

TENIA o SOLITARIA
Se expulsa en Z 4 S Ooras, temando

LAS CAPSULAS TENIFUGAS
DB MORENO WIQUEL.
Arenal, ;, Madriil, y principales
CarmaciaB. .
00 rs. frasco, y por 86. se remite
certificado 6 provincias,

ALGODON IODADO

(bn rama t en TBjroo)

preparado por el

DOCTOR MADARIAGA

Esta nuera form a para las aplicaciones externas del todo
se utiliza con venlaja, sobre todas las demas preparaciones
iodadas, por su mayor eficacia sin producir efectos causti-
cos ni irritaciones dolorosas en ia piel, y ser de mas como-
do y facil manejo, contra el bocio y los infartos gangliona-
res del cuello, el lumbago y la pleurodinia, los dolores ar-
ticulares de la rodilla y la espalda, y, en general, contra to-
dos ios que reconocen un origen reumatico.

Precio del bote con 30 gramos; 2,50 pesetas.

FARMACIA DEL DOCTOR MADARIAGA
10 — PLAZA DE LA INDEPENDENCIA — 10

m 06 UDIf fiffDGia0SO0

POR EL DOCTOR PONT V MARTI

Segun la férmula publicada en la La Farmacia Espafa-
ia (4881),y en donde se demuestran sus ventajas sobre las
conocidas hasta el dia. — Precio, 5 pesetas frasco. — Unico
depoésito en Madrid: calle del Caballero de Gracia. 23 dupli-
cado. farmacia del Dr. Font.

LOS GRAKDES MEDICAMENTOS MODERNOS

IPHI Nuevo tratamiento con los tubos deioduro de etilo
Uljiilil der br. Alifio, empleados y conocidos ya por todas las
notabilidades médic.is de Europa. jUnica especialidad espafio-
la conocida en el Extranjero!

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

porque es el Gnico que por completo se elimina por el apa-

rato respiratorio.

IITHII’) Pildoras de arenaria rubra del Dr. Alifio. Ad-
L1 |III|j||j mirable medicamento p.ira curar los catarros de
la vejiga, disuria, cistitis, c6licos nefriticos, etc

Valencia, farmacia del Dr. Alifio

fai

da



m, HELENINA

GOTAS CONCENTRADAS
TRATAMIENTO CURATIVO DE LA TISIS T LAS TOBEBCULOSIS

Se dan prospectos & quieoes lo soliciten. Depésito central,
farmacia de A. Coipel. Barquillo, i, Madrid.

POCION RECONSTITUYENTE
DE

ACEITE DE HIGADO DE BACALAO

PREPARADA POR EL

DOCTOR PONT Y MARTI

Hacer desaparecer los inconvenientes de la administra-
cion dei Aceite de higado de bacalao ba sido el objeto de esta
preparacién, habiéndolo consegaido de tal modo gne, sin
perder ninguna de sus propiedades, se hace tolerable basta
por los estémagos mas delicados, reuniendo la ventaja de
poderlo asociar, no s6lo &4 ano de los mejores compuestos de
nlerro, que es, sin duda alguua, el ioduro ferrosa, Sino tam-
bién & la quino, al 1aclo-fosfato de cal. creosota, hipofos/itos
de cal ij sosa, etc. Precio: con hierro y quina. 4 pesetas; con
lacto-fosfato de cal 6 hipofosfitos, Speseiés; con creosoto, 6 pe-
setas.

Unico depésito en Madrid: calle del Caballero de Gracia, 33
duplicado, farmacia del Dr. Ponty Marti.

BANOS ABABES

(abiertos todo el afio)

calle de Velazquez, num. 9 (barrio de Salamanca).

Tranvia gratis daade la Puerta del Sol A la calle de Qoya.

Establecimiento el mas espacioso, liigiéaico y elegante de
la capital, rodeado de jardines.

Comprende dos departamentos: uno higiénico y otro me-
dico.

El higiénico le constituyen:

t® La galeria oriental, con 24 pilas de marmol blanco.

2.® La galeria de familia, con piscinas para tres 6 cuatro
personas de un mismo sexo.

3.0 lil gran bafo de natacién, de 20 metros de largo por
8 de ancbo.

4® El gimnasio médico-higiénico.

El médico comprende:

t® Cincogabines para bafios artificiales, donde se prepa-
ran de todos los manantiales de Espafia y del extranjero.

2. ® El salén de hidroierapia, donde se toman duchas, es-

tufas, pulverizaciones, irrigaciones, etc., etc.

3. ® Elgabinete de aeroterapia, donde se toman inbnlacio-

nes de oxigeno, 4zoe, aire comprimido y rarificado y toda
clase de vapores medicinales para el irataniiento de los ca-
tarros, asmas, lisi.s, enliseiiia pulmonar, etc., ele.

4. ® Gabinete de electroterapia, donde se tratan las enfer.

medades que requieren la electricidad.

Hay ademas habitaciones amuebladas para los que deseen
residir en el establecimiento, y ai efecto miaurani.

Se sirven bafios & domicilio & cualquiera hora del dia ¢ de
la noche. Teléfono en la calle de Alcala, nam. 3, botica de
Lomana.

Consulta médica de una & tres todos los dias.

VACANTES

La de midico titular de Salce (Burgos). Dotacién 100
pesetas por los pobres y 140 fanegas de trigo por las igua-
las. Las solicitudes basta el 21 de Julio.

__La deid. id. de Fresneda de la Sierra (Burgos'. Dota-
cion 50 pesetas por los pobresy 200 fanegas de trigo por
las igualas. La.s solicitudes basta el 6 de Julio-

—La de id. id. de Fuensanta (Jaenl. Dotacién 1.500 pese-
tas. Las solicitudes hasta el 18 de Julio.

—La de id. id. de Torre del Campo (Jaén). Dotao.'ou
987,50 pesetas. Las solicitudes has el U del actual.

— El dia 20 del pr6ximo mes de Julio es el designado, pa-

ra la provision de la lueva plaza da médico titular de este
Concejo, dotada con el haber anual de 1.750 pesetas, segln
asi tienen acordado el Ayuntamiento y .lunta municipal de
asociados en sesion del dia 15 de; presente.

Debe advertir.se, en conformidad con lo acordado, que
seran preferidos los doctores,-y a falta de é-tos los que lle-
ven mas de ocho afios de practica.

Lo que se anuncia para conoci niento de quiene.s intere-
se, debiendo presentar los aipirantes en la Secretaria de
este Municipio las instancias debidamente justificadas.

Consistoriales de Lena (i lviedo) 17 de Junio de 1886.

—La de id. id. de Paterna (Albacete). Dotaci6on 999 pe-
setas. Las solicitudes hasta el 24 de Julio.

—La de id. id. do Alija de los Melones (Ledn). Dotacién
500 pesetas. Las solicitudes hasta el 7 de Julio.

BOLETIN BIBLIOGRAFICO

ES ESTA SECCION DEL PERIODICO
86 ananciarad toda obra de la cual recibamos un ejemplar.
Publicaremos ademas juicio critico de aquellas cuyos autores
6 editores se sirvan enviarnos dos

idrologia FUNDAMENTAL analitica Yy sintética
6 tratado de aguas minerales artificiales.— Obra original
de D. Pedro Barragan Sanchez Guerra.

Se publica por cuadernos, a( precio de i peseta. A los sefio-
res suscritoresd El sigio se leshara el 25 por 100 de rebaja.
Los pedidos & D. Isidro Bellenda, Olivar, 14y 16, princi

pal derecha, Madrid.

ratado de patologia medica y terapéutica, pu-

blicado bajo la direccion dcl Dr. Zieinssem, profesor de

Clinica médica en Munich, y traducido al castellano por el
Dr. Francisco Vallina. — Cuaderno 18. — Esta obra se pu-
blicara por cuadernos de 160 paginas.— Cada raes saldra un
cuaderno, al precio de 2,50 pesetas en toda Espafia.— Pantos
de suscricion: En esta Administracion.,

SARTA 5S0S?.A?ICO--i2TSR10A

MEDICINA ESPANOLA

D.LUIS COMENGE Y FERRER
MAORID— 1886

PRECIO: 7 PESETAS

Hallase de venta este utilisimo mapa, que debe tener en
su despacho todo médico, en las principales librerias del
reino y en el depdsito central establecido en la libreria de
D. Nicolds Moya, Carretas, 8, Madrid.

T-)REVES CONSIDERACIONES SOBRE LAS AGUAS MINERO-
ijinedicinales espafiolas en el tratamiento de las ginecopa-
ljas.__Memoria premiada con accésit por la Sociedad Gine-
coldgica Espafiola en el concurso de 1884, por Evaristo Ma-
fiero.

De venta en casa del autor, Mendez Xunez, 47, Alicante.
— Precio, 2,50 pesetas.

BREVES APUNTES

HISTORIA DEL | PERIODISMO

 MEDICO Y FARMUCEUTICO EN ESPANA

POB BL DOCTOR
DON FRANCISCO MENDEZ ALVARO
tiiectn dil puiMiu tilulidg c!l Siglo IE11»>

Esta obra forma im elegante tomo bien correcto é
impreso. S .

e halla de venta en lasprincipales libreriasy en la
Administracion, acompafiando el importe de 3 PE -
SETAS,

1S

1]



Biblioteca escogida de “El siglo medico.

COLECCIOB DE OBRAS DE MERITO DESTINADAS PRINCIPALMENTE A LOS PRACTICOS

OBRAS PUBLICADAS POR ESTA BIBLIOTECA

y Im im iM oJ Costdi lossoscdlor.s6 re.les,, .« coste s« Fr.nci.
es 20. (Esta agotada.) _ precio: 8 reales para los'sascritores. (Quedan ejemplares.)

AUhOiU. - f 12 rs. para los snscritores. (Quedan ejemplares.)

Bonls.— Zcii-aroit/oi dd i _ Precio: 16 rs. paralos suscritores. (Esta agotada.)

Budd. - Tratado de las

jasvia» urimriasy delos 6rganos geniiales.-Vji grueso tomo con 182

24. A los medicamento estadiado bajo lospantos de tisla Jis"o~~gico.patolégt-
Mécec. , |I. B..00~ . 12 ,..l.s, sl.ndo s.pr.c. OFm.
Ctef ¢ s
Frie* 'S {52 T E r~ id n .- 5..td0 esc.s.m.ote los so.critor.s 12 cales, J so precio en
Hop~p~s*“ I

== fjfis vt e

NeumafA'nL roste* i> to i, 1.fid .-D ¢, tomos con nnmeiosos grabados, 28 rs. p.r. los snsctltore. (sn

PlayTate.?1'Lter»w 4lico*j.rte*lte ‘«mos con nnmerosos grabados. Cncsta 26rs. ilo,

suscritores algo menos de m reaies, g ® p . ir reniP0 nnr» los suscritores (Quedan ejemplares.)

24 reales parales sn.critor.s(snprecio 46). (Esta

W a?lh.".-k te* * te.»/<~e**_.* te.6ri-e. r..,te.te™ ,.- Dn abnlt.d. tomo, 20 rs. paralo. smicrltore. (s.

W .5LeT-S™ |, S»tero»'gr.b«dos. - Cuesta Slo.sn.crit.,6.unos 14 realesj 26 a4los,ne nolo son, (Estd ago-

-z % L ,. ecter.con m.gniico.grabados.-Ce.t.alossuscritoresuno.24 reales, .. coste en Franciaasdeb52.

Zel.S*IT " (- 1* >0~ .y - i pus Com "
lo son. (Quedan ejemplares.)

OBRAS QUE TIENE PROPOSITO DE PUBLICAR ESTA BIBLIOTECA

S,r.te,eE.-T,,,,.0 n.Paro-ar,.rso,,

Los pedidos. lotas, libramos y demos doenmentos de Giro se dirigirdan & D. Ramén Serret, apartado
de Correos mira. 121, Madrid.

"m aDRID 1888.—EBIlaBlecimientotiiiogriScode Enrique Teodoro
Amparo, 10S y Ror.da de Valonoia,

Iriatekle.el«» tcileféia.lc*. [i..A». S58





