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EL SIGLO MEDICO
{BOLETIN DE MEDICINA Y GACETA MÉDICA)

PERIÓDICO DE M ED IC IN A , C IR U G ÍA  Y  FA R M A C IA
CONSAGRADO i  LOS INTERESES MORALES, CIENTÍFICOS Y PROFESIONALES DE LAS CLASES MÉDICAS

FO KDADOEES

IeÑOEES D ELG R A S, e s c o l a r , M ENDEZ ÁLVARO  T  NIETO SERRANO
. DIEECTOE

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

B E D A C T O B E S :  D O N  R A M O N  S E R R E T .  —  D O N  c A r L O S  M A R Ia  C O R T E Z O .  —  D O N  ¿ N O E L  P U L ID O .

Este periód ico  sa le  á  lu z  todos los  dom ingos, y  consta  cada núm ero  de 16 págs ., ó  sean  32 co lum nas  

h  comprender la  cu b ie rta , fo rm an do  cada año  un  tom o de 832  págs., y  adem as la s  portadas é índices.

lEIprecio de suBcricion é este periódico es 3  pesetae el 
Kmestre en Madrid; 4  el trimestre, tí el Bemestre y 1 5  el 
Bo en laa provincias, y 2 0  pesetas el año en Ultramar y  en 
Jeitranjero: advirtiendo que para su pago sólo se admite 
lelillco.
ISuscricion en la s  provincias. — Puede hacerse 
|iiínn«it€ por medio de libranzas del Giro Mutuo, por le* 

I de fácil cobro, remitiendo seEos de franqueo, y  en casa 
ÍIm comisionados y libreros de provincias.

Aquellos que deseen abonarse y  tengan dificultad para sa­
tisfacer el importe de la suscricion, sea por la imposibilidad 
de bailar al pronto medios de hacer el giro, sea por escasez 
de recursos en el momento,- podrán hacer el pedido, com­
prom etiéndose á  librar e l im porte de su  Buscricion 
en el térm ino preciso de tre s  m eses, durante los 
cuaies se les se rv irá  el periódico.

Las reclamaciones de los números que sufran extravio de­
berán hacerse dektbo de los dos beses  que sigan á la  falta.
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BIBLIOTECA ESCOGIDA DE -EL SIGLO MÉDICO'

Ya Be ha repartido á nuestros suscritores el tomo II  y último del

TRATADO DE ENFERMEDADES DEL OIDO
1 célebre otólogo vicnés Sr. Politzer.

Teflemos eu prensa y  verá la luz lo más pronto posible el

T R A T A D O  D E  E N F E R M E D A D E S  D E  L O S  R I Ñ O N E S

ti Sr. Bartels, con cuya obra completaremos las páginas que tenemos obligación de dar este año.

iDeídehace n u e v e  años publica este periódico una B ibu o - 
bien traducida y  elegantem ente im presa de obras ex- 

pnjeras de notorio m érito. A  esta colección, que cuesta á 
' suBcritores l a  m it a d  d e l  p r e c io  o r d in a r io  d e  lo s  

pros, sólo pueden suscrib irse los que ló están á E l  S iglo 
I twco.
lUstomos que rep arte  a l  afio esta B ibijo tec a  form an un 

‘bI de 2.000 páginas en 8 .o m ayo r y  de le tra  com pacta. Es- 
*2 000 páginas se dividen en tom os m ás ó m énos volumi- 

l*0Bi Begun lo consiente lo abultado de la s  obras, debiendo 
Partir también que no sólo depende e l núm ero de tomos 

de páginas que cad a uno contiene, sino del coste de los 
’^dos y  de otro cualquier género de ilustración que lleve.

No hay cotoisionados para recibir las suscriciones á la 
B iblioteca ni en Matlrid ni en provincias, debiendo hacerse 
n e c e s a r i a m e n t e  las suscriciones eu las oficinas de E l  Siolo  
MÉDICO, calle de la Magdalena, núm. 86, cuarto segundo, por 
medio de libranzas del Giro Mutuo, letras de fácil cobro ó, 
en último término, sellos de franqueo.

E l precio de la suscricion á la B ibuoteca  es 1 5  pesetas al 
afio en la Península é islas adyacentes. En las provincias ul­
tramarinas, 20  pesetas si la susci-icion se hiciere directa­
mente remitiendo su importe, y 40 si mediare comisionado.

Podrá hacérsela suscricion abonando la expresada cauti 
dad en tres veces, 5  pesetas cada una, en la Península ó is­
las advacentes.

La correspondencifl, los pedidos, las libranzas, letras y demas documentos de giro se dirigirán A 
DON RAMON SERRET, APARTADO DE CORREOS NÉMERO 121, MADRID
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B R O N aU lTiS , TOS^
OstMTM ValBieurM

«•1  m eso .:RESFBIADOS f  im m u m  m  i 

TISIS. Asmas
Cuno/M npidt / o/irt« fiOf lu

L I Y O n E S
de TROUETTE-PERRET

M  OJOStU 1* l lT i,  UrtUITUl I .  m i H i
j uuiio <• ni>s

Este producto iRfalltile p»ri curar 
retuealmente todas l u  E n f ^ r ~  
m e a a a e M  O e  U u  T t a m  ree p lro -  
t « r i a t ,  está recomendado por las 
celecrldadea medícales como el único ■ 
efleas.

Es el único, que ademas de no 
raltgar el estomago, le fOrtiflca. le 
reconstituye, y despierta el apeUto; 
dos golasporlamañanaypoflanocne
triufiian de los casos m u  rebeldes.

Deposito principal: 
T R O I I B T T B - P K R f l B T

Mgít, <W,rai lafftI-iaislA., N *íl 
1 « IM yrlielyilH FarauM.

EsUlt el Selle del ««M ene 
fru ed e  sobre el frasco para etltar

^ l u  falsIdcaclODCS.

irid: Borrell y Miquel, Far 
o, Caballero de Gracia, 3.—

En Madrid:
macéntíco,___
ülzurrun. Droguista, Barrio Nuevo, 
41.—Moreno J. Moreno. Farmacéa- 
tico, calle Mayor, 93.—Melchor Gar- 
cia. Tetnan, 45.—Ruperto de Cha- 
Yarri. Atocha, 87

fiRlN EXPORTJCION
Los L Á P IC E S  para la JA Q U E C A  

de M enthol garantizado paro, empa- 
quelado'' elegantemeale

K  t  marcos la docena: Pesetas 5 
A 45 — la gruesa: — 56

CACHOUS A L EM A N E S

ó PASTILLAS BERLINESAS
A S.80 marcos la docena: Pesetas 3.25 
A 30,00 — la gruesa: — 37,50

So encuentran en casa de
H .B ark o w sk i, á B e r l í n ,  C - M U m s t r a i s t

fabricante de preparaciones farmacéu» 
ticas.

Se desea un agente que seria tínico 
encargado de la venta.

V E R D A D E R O S  G R A N O S  ; 
n F  sftL U D  D E L  D U R A N C K

Ía Aperitivos, E s t o m a c a l e s ,  P u r g a n t e s ,  D e p a r a t l v o s  
*  ConlM !> F A L T A  te A P E T IT O , t lE S T B E Ü I I i lE N T O

!  Is JA C Q U E C A , In  V A H ro O S .lM  C O N G E S T IO N E S , «te.
*  n o M .  OBIIIIIAWIA ¡ I . a  1  a  o m i o a . - a o T ia iA  i s  c a í a . ,
f  lileir lo. r j  m  f - W  V i l i i  J r l  «a’VBlt» rotule d.

"'KiuiiiROSeD * R tn ttK » iT d ilH » T i» 1  4  C O L O R E O

^  Paris. r* lEROT, í  1 r. Pethi-Cianips. y printipilíiP*™"  ̂di l íp ^Agcptidt titítlm utt M r»  Btiplitlit i t  Parir.—MMiUi Xiptiittca sBimiil M7<

' PEPTONA CATÍLtON““BSsH rff^^
UtMím  MlriÜM: 7 McliurdM, 115 d« «gai, 3 joUideUadtao, 0,30 debitubsaiUide ih i.a. . .  .. « a. A* .afl

POXTOS.
[1UT« . A •uvHUAuaa, •-» --------  >
Feotona pura en estado seco. — 1 tueluids di tU i repre»Bti íO r .  «n*.' V o ü m e n r i tu e ñ t .Á la tr io o ie r tr m tn tc e U in .G r A t i< ¡ c ¡ v e n lm ip a r a ^ t : ^ r iM ln .

J .S A B B ...... Sabor agradable, preferido para la boca.- íi. cwlmd. ttiHeoe IJ «t, w
cH ooox& T S ta Tablillas. 10 jr. dítirns. — u  Croquetas, t p -  i t c v n j  Q.is foiiihiiiii,M  w r o  »lnw aeratlAblft__1 eODill dWÍM di lu eonldu, 11 ipiilu a» . qDl el TO».
v r S o  ........ ^Sbium ento útil déla nuinclon.-lMpiUMiiliailOr,citiii7lo»r.iM«ríiiMi,

AUm'eiw d» lo .  E o lerm o . quo ao  p o . í . o  e iB .r lr - -  P o d .ro .o  Bep.rA dor de I . .  iu e r.u .
l i l e n r d i d e i  d rl E«6m »jo, 4#l Peche, B lerrrM  cfbaiM , íb íid I i . Ocbiüded de Ic í I iSm , C o#»iletÍM i«,m ,

.. . . . . .  ....i . i _ . ^  I. BiAMfr Ana a¡f1n' l o .  expeWq..«(0. « i  S 'C 4 7 ltt0 « , p r/m .r p r .p .r ,d o r_ s .
«n .1 StUtU* da riCAdiale da IMeclu /

Ĵ QPIiriOOr ue !• A
I, . .  _________ _ •" • '  íeH't*» de JMrAprtllqíe. (F ebnn  ISSOl

PARIS. Í3. RUI SAIRT-VUtCINt-BI-PAUl, » IH LA* PRIKCirALM KaRKACIA».

GRAJEAS DE YODURO POTÁSICO CALCÍÑADíl
de k .  F O U C H E R ,  de Orléana

f25 ctn tllr. de todun  por SrtJtAj 
En razón i  ser calcinado, nuestro yoduro siempre es puro, pudiendo admlnli- ¡ 

Irarse i  loa estómagos más delicados á cualquiera dosis y durante lodo el tiempo , 
quo dure U enfermedad, sin que sea do temer el más pequeño accidente.

D e p o s it o : Farm acia B O R E L L  y  H IQ U E L ,  Caballero  de Gracia, 3.

PAPEL MATA-MOSCAS DAUBIN
A utorizado . — S in  p d ig r o  p a ra  las personas n i  los an im ales domésticos 

G A R A N T I D O  S I N  V E N E N O  
El P a p e l D aub ln  destruye instantáneamente; M oscas, Mosquitos, 

A v isp as, M arip o sas  y  o tro s  in se c to s  nocivos.
Venta al por mayor; Bourgeois, 20, m e de Seine á IVRY, préa Paris (France) 

En España, en todas las Droguerías y Farmacias.

V in o  B a u d o n EiintltloB Unlienelli 
1871

iithuili fiitiUd*
TONICO RECONSTITUYENTE
Superior al aceite de blgado de 

bacalao. La unión del anOmónlo 
y del blfosfato de cal da i  este 
producto un poder escepclonal 
para combatir ; A  re e c te n e s  p u l -  
M o n a r e i ,  B r o n Q u i t i t , nrfr, A n e -

EliX irEopepticoTÍSf
HtltUl Bllirlllci (,igii,q,p,iw«tiía,Wutulijh|ilM 
a.iALiA. .  ,u tA  OIQESXIVO COMPLETO

de cuerpos graslentos, feculen­
tos carnes musculares; ordeoido 
por los médicos eooln DigestKfMt•  lAAL^avX/O WlllAB
i i n i e í t e i ,H a l e s  á e  B stóm ago .P er' 
á i d a ..................................d e l  a p e t i t o  v  d e  l a s  f u t r w .

monaret, arimivitu, t  «■«, Oonvaleeenetas Virsit^
mia. Raquitismo, FscroruUí.etí:. Eunlclulntarucloiil «  suma esas en /erm e^/sf»  
E xoelan t*duran te  e lB n b a raa e  fíw fe atormentan r  destmts
j  la  U oianola. * * '“  los mejores temperamentos.

D eposito  : C asa BAÜSON. 12 . ru é  Charles*V . PA R IS  
M a d rid ;  ALCAHAZ y  GARCIA, Tétusji, IB, Brlnelpal, y  en las buenas Fam sflM

AimS,
Z h .*

’u  coo^

CAPSULAS THEVENOT
PRCCIOl
Jilvifrol
riTmcitl

De Alquitrán de Noruega puro....
íiDltalu C o D a t i p n o i o B o a e l e i  C a t s e r r e s

De Creosota de haya..............
A - a m O B ,  B r o a o b l t i M ,  T i e i a .

DeAoeiteithígado debaoátao cresotado
eotirt I n a /e c o io o s a c ró n f c s s d e f p e c b o .

Di Extracto etereadods helécho macho
Binpleaducoo «úw uatra 1. T o e o ia .

SIN O L O R  N I  g u s t o
En Madrid: Sres. V. Lomaua, R. J. Ghávarri, hyos de Ulzurrum y Moreno

LAS

Sspan

Hl I* I«

la Casa
Vi

t un «Sol p:

Ri 
\ Irritacii 

Bronc 
lEnfermei

EtiFERM

oelD?

M cabo 1 
Ihtoi.vuel' 
{dores y el i 
I f un biene 
IA eso se afi 
I US cambio) 
I dsl eoferni< 
jíuluizan,
I tsoarador, 
{•eñudeun 

Se advle 
I deben eilg 
jun la ñrn 
1 7 la marea 
I Farmacéut. 
jjlícne, Pa 
I cada Irasco

ISe eipendei
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LAS BUENAS FARMACIAS4

I* Ssparadrajo Revnlsíro

iTHAPSIAi
<H ll IV H  <« HiyptRiU I  ClUiil {

itis Casa DESNOIX)
n ,R t i$  V ¡ » i l l e - < lu - T » m p h ,P A f i l S  

> Htl lAcM p>» ■> emcloi «xlem di Iti
Reumatismos» 

¡Irritaciones del Pecho, 
Bronquitis, Catarros 

f Enfermedades d«uGarganta*ti. i

IENFERMEDADESdelPECHO
¡ H I P O F O S F I T O S

:oelD ?C H U R C H IL L
J A R A B E

BE HIPOFOSFITO DE CAL
Al cabo de elgunoE dias disminuye 

latoi,vuelve el apetito, cesan los su­
dores y el entenno siente una fuerza 
;  UD bienestar enteramente nuevos. 
A eso se añade, poco tiempo después, 
imsambiomuy sensible en el aspecto 
dsl enfermo. Las evacuaciones re re* 

Ipiluizan, el sueño es tranquilo y 
iHoaradoriy se manifiestan todae las 
IteSudeuna nutriciónfAcilynormal. 
I Se advierte A los enfermos me 
[deben eligir los /ráseos c u a d r a d o »  
¡«a )a firma del Doctor Churchtff, 
Irla marca de fabrica de H. SWINN, 
I Farmacéutico-Quimico, 12,rueCasti- 
hlione, París. — Precio; 4 franeoi 
I cada Irasco en Francia. ^
Ist tipenden en las prlnclnales Góticas

ilPilRlTO CflllPIIESIPO DE i  BISLIER
40, m e du Blancs-Manteaux, París.

Í W K  P A R A  L A  G U R A O I O N r R A D I G A L
DB LA HERNIA UMBILICAL DE LOS NiSO S Y ADULTOS

 ̂ Sencillo, cómodo, muy fácil de aplicar, no mo-
lesta nada y suple con ventaja loda clase de ven­
dajes. fajas ó Urillas. Se compone de rodajas su 

perpneslas de Es’paraira'po á la li^a Beslier.
Modelo peqnefio............. (Núm. i) para niño; diámelro, 7 i  centímetros.

— grande.....................  (Núm. 9) — — — 9 J  —
— superior.................(Núm. 3) para adulto: — 19 —

Gran modelo superior. . (Núm. 4] — — — 15 J  —
SE ENVIAN MUESTRAS POR CORREO. GRATIS,

á  los m édicos franceses y  ex tran jeros que los pidan.

PANCREATICA de  DEFRESNE
Ad/n/'íí/da, officialm ente, na U a r í n i i a  e  n o s  H o s p i t a a t d »  P a r í s

La P a n c re a tin a  es el digestivo mas poderoso y completo 
que se pueda encontrar. Sin cansar daño se puede quedar 
durante dos horas en el Quimo G ástrico .

lat d e c ta r a c io n e *  d a d a s  j jo r  e l  I n s t i t u t o  y  l a  A c a d e m i a  e n  e l  a ñ o  1 8 7 9 }

Se debe administrarla después de comer.
^ . . . . .  1 Peptsniii.. ,30gr. albimioi,U n  g ra m o  d o  P a n cr e a tin a  D etrean o  < - '  - •

6  6  p ild o r a s  d o  P a n c r e a t in a  D e lrean e .

D isgu to  p o r lo s  alim entos, 
D igestion es penosas, 
L ien teria ,

DiTidocadoi.il gr oaorpotgriHi 
1 Stearifioi. .30 gr. tlmdoi. 

D ispepsia, 
G a stra lg ia , 
G a str itis , etc., etc.

s j P A N C R E & T I N A  D E F R E S N E  E N  P O L V O S  aicDcbar.dupaudecoii i i i '
l l P I L D O R A S d o P A N C R E A T I N A d e D E F R E S N E S a S p ü i d a i p i i s j d e c o m a i .

C e a a D S F R S S N E ,  A u t o r  d e  J a  P e p t o a a ,  P A R I S  
Y  EN  LAS P R IN C IP A L E S  FA RU A CIA S.

ÍG RW ÉAnrD^G IBm (Qr: de BOUTIGKT-DUHAMEL)
_  _  _ _  ___________ (lidur«def«lii fl|t5| BUtduri d«iidrarj.#,MS)

coTTesponllTii i  modia euoliai ada uraiulc de Mrabo y a «larm iiíiliiítBeati. Precio, en París, 6fr.

GRAJEAS DESLAURIERS
Son, cual Ifls del U' iIlliEIlT. cx(remadame;i( 
la dcl Jambe y de un em pleo mas cóinod

a l  lOOURO da POTASIO 
r̂oinlo ¡I e i n e o  e t n l l g r a m o s  d e  s a l  p u r » )  

suiiibíes.de una absorción inn rápida cooio 
y ag radab le ,— Precio en París. 3 francos.

TABLILUS CLOROBORAfADAS DE DESLAURIERS
^¿í«s ceníigramí/i de C h r a í o  d e  P o í a t a  y dtex c e n t f a r a m o e  d e  d e  S o $ a  p u r o i )

leior toleradas, Bise^rad bles jiissctivus que las de Clorato de Potasa, Pracio. cu París, Z i. 35. 
f'üíicfjn/*t«í d e h i f a l r í f i e a e i o n e t . -  PARIS, F'* I0UTICHT*DUHAIIEL, H. r . i í d t í j  j  u M t i  l u h m t l ^

M O T I J Ü É

is lase it  C L O R I D R A T O  Se C O C A I N A
Gracias á la anestesia que producen, nuestras ™*AdJd2Í*dl la'^cwíl

clonan el mayor alivio y calman los dolores en las ''2  J?
s a n t a ,  cn las « o n q n e r a a ,  B í t l n o l o n e a  d e  r o a ,  I , a r l a t i M a ,  A n g i n a s  y

^ l ^ T n t i  u n aM o d o  d e  e m p le a r l a s .  -  D e »  d a  p o r  d t a  s e g ú n  l a  e d a d ,  s e  ( o r n a n  í  l o  m e n o s  u n a  

h o r a  d n í e s  d e  ¡ a  c o m i d a .  _____________ _______ —---------------

T T t r  .T - ? g T : F t .  H O U I D É

letasiíe C L O R ID R A T O  it C O C A IN A
En razón de sus propiedades anestésicas el ELIXIR HOUOÉ constituyo un

U o d o  d e  e m p le a r l o .  —  U n a  c o p t i a  d e  l i c o r  d«p«« d« l a  c o m i d a  v  e n  e l  m o m e n í o

**V‘» H0UDÉ.42, rué du Faubourg Saint-Denis, PARIS, i  sn lodajUiFuuuciu* 
k  M A D R I D  ■■ Moreno Miquel, Melchor Garda, drogQÍgU8^_^

iqM
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SOLUCION COIRRE
AL

CLORHIDRO - FOSFATO DE GAL
T isis. — Ajiem las. — C aquexia.—Escr<5fulas 

R aqtú tism o. -  Inapetexicia. -  D ispepsia. -  E stad o  nervioso. 
A s i x n U a c i o n  i n w i t f i c i c n t e .  — E n í e r m e d a d e s  d ©  l o s  U u e s o s

El olorhidro-fo.fa«> de cal es la preparación de fosfato de cal la más racional, la 
ca, puesto que cu el estado natural esta sal no se disuelve sino & favor del ácido clorhídrico la

'eme 103  eteotoB eupéplioos dol icido olorUdrioo y los reoonstituyenteo dol Io.f.1.
de cal, Y concurre directamente al mismo objeto.

Es U  que bajo el mismo volumen contiene mayor cantidad de medicamentos (5 de fos/aío
de cal ffeladnoso por cucharada pequeña de solución) el ácido clorhídrico teniendo sobre el fosfato de 
cal un gran poder disolvente más considerable que todos los demás ácidos.

Es igualmente la ménos ácida. . v 1___
Ks, en fin, la más económica, condición importantísima para un tratamiento muchas veces largo

^ ^MezÍlIda con agua azucarada, agua y vino, no tiene absolutamente gusto alguno, de suerte qae
los enfermos no se cansan de ella. - ,

Tomada al momento de las comidas, como así debe hacerse, favorece la digestión muy sensible-

' Pam  evitar las falsificaciones, exíjase en. cada frasco el sello del GOBIERNO FRANGES.
—  S e v en d e  en  la s  p r in c ip a le s  fa rm ac ias . —

Elaboración y  venta al por mayor: 19, rué du Cherche - ldid%, París.

?•? » -"'.i '" t*.

POLVOS ALIMENTICIOS
^imiiiiiiiiimimimi^

rOllDRE i
í]iiiiiimimmmmii|

Ad^ñídos «Q loi HoípUílm ds P>rtí E  POllDREADRIAN

C A B N E

E slo s  polvos son ton INODO­
ROS O I N S Í P I D O S  cuanto es
posible obtenerlos, conservándo­
le s  /» la  ver todos los  principios

■ de NÜTBIC ION , de DIGESTION y 
de N Sm iLA C IO N .

U&nso tomado todas la s  p rc - 
caucionen p a ra  q u 6 na contengan

■ germ en aignno de fermentación.

VAC.4
NOTA, — Lo» p a iro »  de c a rn e  A drián  

■ no  c o n tie n e n  Jam t»  c a rn e  de  caba llo  ¡»on 
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R E S U M  E N
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kÚaHriJ.—El banquete de los peritos alienistas.^Sección  de Ma- 
tid; Sobre la paranoia. — Intitulo de Terapéutica operatoria (Hos- 
iiil do la Princesa); Cómo se muere por otitis. — £<»«j>ro6/ema» Je ¡a  
Eurta lOjeosy recortes): I. El cloroformo como hemostático local, 
fll. El ioílol.—III. El hierro en lacoqueluebey la difteria.—IV. Par- 
IcularHartes del paludismo en los niños. —V. Do la tabes combinada 
■mu-e.-paamódica] ó esclerósie postoro-lateral de la medula. — 
■I TraiHinientode la coqueluche. —VI!. El coma diabéiico. =  Bi- 
nlograña P rensa m édica: E x i r a n j e r o :  I. Clasiñcacion y ca- 
Idfti's i'síquicos de los crimin.iles.—II. Da la exhalación del Acido 
Irtonico en lasenfermedades infecciosas determinadas por micro- 
ios aerobios y  anaerobios.—III. De la meuinjjilis aguda,—IV Tra- 
|Bi{uia quirórgioo de la per¡tonítis.=Pre8<5rtpcloneB y  fórmu­
l a -Sección oficial; Ministerio de la Gobernación; Vacantes de 

Micos de las cérceles de Ensarriá y Ortigueira—Ministerio de Ul- 
KiBir; HuL'lamenlo de Sanidad para la isla de Puerto Rico.=. Va- 
Iftlades: Dos visitasy una conforancia.--G aceta ele la  salud 
Eblica; Estado sanitario de Madrid." C rónioa.=V acantes.=■ 
Mletln blblloeráfico."Anuncios.

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

ÍE MÁLAGA.—  MOVIMIENTO DE LA POBLACION DE UA- 
Imim. — EL BANQUETE DE LOS PEBITOS ALIENISTAS

Podrán los mismos sucesos y fracasos repetívse 
I nuestro país con abrumadora frecuencia, y de 
I; desprenderse útiles enseñanzas que merezcan 
licarse en ocasión oportuna; lo que no os fácil que 
lira es que nosotros seamos capaces de mostrar- 
1 una sola vez discreta y oportunamente adverti- 
I por estas enseñanzas y proceder cuerdamente 
Irelacion con ellas. Y decimos esto á propósito de 
Jue ocurre ó ha ocurrido en Málaga, de cuyo es- 
|o sanitario ha publicado hasta la saciedad la 
lasa noticias alarmantes, diciendo clara y tormi- 
Itemente que existía el cólera, importado por 
ludoDos en la inspección sanitaria de barcos pro- 
líutes de puntos infestados, y hase motivado que 
pna nación declarase ya sucias las procedencias 
jafiolas de los puertos del Mediterráueo, para que 
Ira resulte — según parece — que tales noticias 
Wundadas.
pta rectificación flamante, venida mucho des- 
8 de haberse divulgado y acreditado semejante 

pía, se debe á la Cámara oficial de Comercio de 
pila población, por cuyas gestiones se ha procu- 
3 areriguar la exactitud de los rumores, y poner 
Konocimiento de los cónsules extranjeros su re- 
Vdo satisfactorio, evitando asi el comprometer el 

8 de los exportadores de pasa, seriamente ame­
nos con tales noticias.
Cámai'a de Comercio se dirigió al Ayunta- 

pió pidiendo datos estadísticos de la mortalidad; 
 ̂asegura que por los que la Corporación muni- 

ha remitido, la mortalidad de Septiembre de 
jsáo ha sido menor que la de igual período del 
|*üíerior.
pmbien acordó la Cámara pedir certificación del

estado de la salud pública al Colegio Médico de 
Málaga, el cual ha contestado «que no existe rei­
nando epidémicamente en Málaga ninguna enfer­
medad hasta el día?.

Ahora bien; si los hechos son así, ocurre pre­
guntarse cualquiera: ¿qué país tan destartalado es 
éste, donde las autoridades consienten se acredite 
una noticia tan grave y sólo llegue á rectificai'se por 
fa intervención de una Cámara de Comercio, intere­
sada en conocer la verdad para que no sufra la ven­
ta de la pasa? Pues qué. ¿no podía el Gobierno ha­
ber tranquilizado el espíritu público averiguando al 
punto lo ocuiTido? Y si no es exacta tan halagüeña 
afirmación, ¿por qué se hace? Verdad una ú otra — 
y quiera Dios sea lo primero— es censurable la con­
ducta del Gobierno en esta ocasión.

Pero si por aquí se tiende á tranquilizar, en cam­
bio las epidemias y endemias regionales del palu­
dismo, tifoideas y demas asuelan muchas provincias 
en grado suficiente á hacer que lleguen á la Prensa 
noticiera de Madrid los ecos de sus lamentaciones.

Y como si esto no bastase, allá por el Norte se le­
vantan también rumores parecidos á los del Medio­
día, y la Prensa dice que el eminente catedrático 
de la Universidad de Santiago, Dr. Varela de la 
Iglesia, ha llegado á Üya con objeto de estudiar la 
enfermedad epidémica reinante en los pueblos de 
aquella comarca; añadiendo un colega de Pouteve- 
dra que va provisto de los alimentos que necesite 
durante su estancia en los puntos infestados.

Conque, si queremos mayores gracias, no hay más 
que pedirlas al cielo.

*

Los diarios de la Corte han publicado, con la im­
perturbable serenidad que suele emplearse para tra­
tar asuntos haladles, la noticia de que durante elmea 
de Septiembre último so han inscrito en Madrid 
1.154 nacimientos y 1,240 defunciones; que ademas 
de los 1.154 nacidos vivos se iuscribieron 66 naci­
dos sin vida ó muertos ántes de ser inscritos; que 
las enfermedades epidémicas y contagiosas produ­
jeron sólo 150 defunciones, y que la población dis­
minuyó en 20 individuos.

En cualquiera otra capital que no fuese la núes 
tra, estas cifras desconsoladoras, siempre seme­
jantes y repetidas cada mes, bastarían para ha­
ber clavado el Interes de todos á la cuestión de tan 
espantosa mortalidad; pero aquí miramos esto con 
heroica indiferencia, áun cuando se dé el hecho 
grave de que miéntras todas las capitales extraiije-
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ras de alguna importancia crecen en población 
como la espuma, Madrid cada día disminuye más.

No tenemos propósito de insistir sobre un  punto 
que hemos tratado repetidas veces y  hemos estu­
diado muchas con grande extensión; baste á nues­
tros deseos recordar y  fijar una vez más la atención 
de los lectores y de las autoridades sobre que las 
defunciones continúan superando á los nacimientos.

E l banquete que anunciamos en el número ante­
rior se celebraría durante la  semana ya pasada, 
en honor de los médicos alienistas y el forense se­
ñor Bustamanle, que habían informado en el pro­
ceso Galeote, se h a  suspendido por consideraciones 
respetables; la Comisión, viendo la interpretación 
equívoca que algunos periódicos daban al acto, 
considerájidolo como de protesta contra el fallo del 
Tribunal, y que algunos individuos del mismo Cuer­
po médico forense, iniciador de la idea, se retraían 
por temor de provocar el desagrado de la Magistra­
tu ra  y de que esto pudiera lastim ar los intereses de 
su destino oficial, juzgó más prudente diferirlo para 
mejorocasion, sin embargo de que el número de ad­
hesiones era considerable y había entre éstas nom­
bres conocidos en el Foro y  en la  Medicina,

Y  á propósito de este asunto, parece ser que tal 
excitación se h a  apoderado de Galeote después de 
conocido el fallo, que ha sido preciso trasladarle á 
la enfermería y se h a  mandado incoar el expediente 
para averiguar su estado mental, es decir, ese expe­
diente que se forma á los que se vuelven locos des­
pués de ser sentenciados.

Por consiguiente, pudiera suceder m uy bien que, 
como sucede con Morillo, se viniese á  parar á la 
tesis de que Galeote era cuerdo antes y se volvió 
loco después de su desatinado crimen.

Es un  medio como otro cualquiera de que la Jus­
ticia eluda el valor de las declaraciones periciales, 
áun reconociendo que fueron acertadas y practican­
do á la postre sus hum anitarios consejos.

Decididamente la  Medicina so abre paso y  arroja 
su hermosa luz entre los Tribunales de justicia.

D e c io  C a r l a s .

MADRID 24 DE OCTUBRE DE 1886

S O B R E  LA PA RAN O IA

II
Por muy moderno que sea el concepto científico que 

la feniatria ha construido sobre la paranoia, la palabra 
aparece usada desde los tiempos de Hipócrates y el con­
cepto en que éste la empleaba, comprensivo de casi to­

das las enfermedades mentales, es el mismo que metí 
ola Ja denominación de insania del célebre Celso yi 
él se comprendían las Jrenüis, las melancolías y lajt 
mendos.

El desarrollo histórico del concepto de lapatanoial 
hace Tanzi de un modo tan claro y tan completo, qji 
su reproducción podrá servir de inmejorable guia á 1 
que quieran adquirir una idea completa sobre eslj 
asunto.

Reconoce este autor que en la m o n o m a n í a  

de Esquirol se encuentra la primera idea del delitioí 
grandeza, que constituye una de las variedades del 
paranoia. El delirio de las persecuciones, que ea la uj 
riedad opuesta y complementaria, se separaba do lam 
nomanía, ó, por mejor decir, se confundía sin denos 
nación especial en el capitulo de la lipemanía, en cuvi 
historias clínicas se le adivina con facilidad. La lipi 
manía y la monomanía propiamente dichas ( intelectin 
afectiva é impulsiva) forman parte de una clases' 
comprensiva, á la que vuelve á darse el nombre dei 
nomanía, motivando asi continuas confusiones. De ¡ 
modo abraza la monomanía todos los estados quetJ 
nen por carácter el s e r p e r m a 7 i e n t e s  y p a r d a l e s ;  conctfJ 
mal fundado en cuanto la existencia de las locurasf 
cíales no parece demostrada por la experiencia y i 
cuentra en contradicción con la unidad de las funci» 
psíquicas; denominación mal aplicada, porque renue ¡ 
sí elementos heterogéneos, como la melancolía conelí 
lirio de grandezas y éste con la locura razooante;[i 
nomanía afectiva).

Sin embargo, dice Tanzi, á pesar de la grave mutíj 
cion que sufre reduciéndose al delirio de gratnlea| 
á pesar de las viciosas relaciones que contrae miiénloj 
á formas heterogéneas, á pesar del concepto patoloáJ 
erróneo que representa el tenerla por forma de loccj 
parcial, lo cierto es que en la clasificación de Esquié 
es donde encuentra sus primeras raíces laparauoiap- 
mordial.

Crece después este concepto clínico en Alemamaí 
locándose del terreno del delirio de grandezas al def 
secuciones, aunque subordinada al concepto p.itog'i 
tico de ser una forma constantemente secundaria del 
melancolía ó de la manía, distinta de los demas estM 
de debilidad mental.

En la evolución histórica do la paranoia, este! 
período representado por el concepto de un estadô  
cundario y de una alteración parcial de la inteligeü;̂  
representa un paso retrógrado respecto de la dodr 
esquiroliana, si bien abre á la paranoia un nueí"J 
vasto campo hasta entónces exclusivo de la lipemMf 
el del delirio de las persecuciones. 1

Junto á esta forma secundaria permanece Biea'P'*! 
concepto de la paranoia primordial, que corrospoa«j  
al concepto actual de la paranoia ambiciosa, si 
encontrase mezclado con el periodo de exaltación 'j 
parálisis progresiva y confundido con la toa'ii'' «I 
los estados de excitación. _

Casi todos los autores hasta 1882 no aciertan 
zar más allá de la teoría esquiroliana, enriquen M 
algunas nociones de los estados sistematizados ®
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Ir secundarios, ni parecen notar que entre éstos y las 
lonomanias existan puntos de contacto. Tamassia en 
Ipg expresó su juicio acerca de que la monomanía era 
L psicósis general; pero tendía á confundirla con la 
lueocia, con lo cual fortalecía la tesis que se proponía 
Ifender, es decir, la iiTCsponsabilidad del monoma- 
|seo áiin para los actos exti-años al sistema delirante.

) establecía mal el concepto diagnóstico de la pai'a-

I tercera metamorfosis de la doctrina paranoica se 
tuja en More!, quien no solamente destruye el con- 
Lto de las formas parciales de locura, contraponién- 
ie el de la solidaridad de las funciones psíquicas, sino 
|e reuniendo las monomanías á los estados heredita- 
ij, prepara á la paranoia su lugar en las clasificaciones 
Ituias entre las formas degenerativas. Asociando ade- 

i i  las monomanías las ideas fijas y hasta las sim- 
fcsextravagancias de carácter, así como fijándose en 
Ipaso del delirio de persecuciones al de grandezas (dé­
lo metabólico de Mendel), parece presentir la fusión 
lias dos formas expansivas y opresivas de ios delirios 
¡leumüzados. También la locura sensorial de Lelut, 
lisin y Verga, creada casi en la misma época, prepara 
Bíeviales para ensanchar el cuadro morboso de la pa­
póla.

1865 Snell presenta diez casos de una nueva for- 
i fundamental caracterizada por la aparición simul- 
Lea de ideas delirantes y alucinaciones de carácter 
|xto, espansivo y opresivo. También Griesiuger cor- 
!en 1867 sus ideas anteriores, diciendo: «En La 

lo.ilidacl no considero, como áutes, entre las formas 
londarias las alteraciones peculiares y crónicas, mix- 
1 de delirio persecutorio y ambicioso; por el contra- 
|,ine he convencido de su origen protogenético y de- 
aino estos estados vesanias y primarias.» 

pQ 1868 publicó Sander cuatro casos de una forma 
pcinl de esta vesania primaria, que llamó originaria; 
lütuü sus caroctéres degenerativos comunes con las 
pas de paranoia primitiva y su rasgo distintivo con­
líente eu su origen congénito. En efecto; los pará­
leos originarios manifiestan desde la niñez carácter 
pnrno, tendencia al aislamiento, hipocondría, pre- 
Euiio de ¡a fantasía sobre las demas facultades inte- 
Itiiaks, falta de energía, romanticismo, onanismo pre- 
I y desenfrenado, y otros indicios de una constitu- 
1 onginariamente morbosa, cuya exageración, casi 

|  uu proceso de hipertrofia del carácter (Krnfft- 
conduce indudablemente, por lo común en la 

rlad, á la producción de un delirio paranoico, con 
) hacerse aparentes las ideas que ocultamente han 
Diñado en la edad anterior. Es también de notar
• 80 esta enfermedad son frecuentes las remisiones

ó nula la tendencia á la debilitación inte- 
lual.
p  1876 ^V'estpbal marcó claramente el curso, de or- 
prio remitente, de la locura primitiva; aumentó su 
pDsion compreudiendo como formas abortivas las 

fijas, dió motivo á nuevas discusiones iutrodu- 
No la forma aguda y fué el primero que intentó la
• ficacion de la paranoia, admitiendo cuatro varie­

dades; 1.a, la hipocondríaca (esbozada ya por Morel); 
2.a, la crónica; 3.a, la aguda, y 4.a, la originaria (San- 
der). Esta clasificación ofrece la ventaja de presentar 
categorías de proporciones numéricamente bastante se­
mejantes, si bien la primera forma se funda en el cri­
terio de la sintomatología, mientras que las demas se 
fundan en las del curso; así. que podría muy bien coin­
cidir con las otras formas la paranoia hipocondríaca.

Desde esta época ha tenido en Alemania el estado 
que nos ocupa un incremento cada vez mayor, pudiendo 
decirse que ha sido la cuestión del dia en materia de 
enfermedades mentales. La naturaleza protogenética de 
esta enfermedad penetró de tal manera en la psiquia­
tría, que la pregunta iniciada primero tímidamente en 
esta forma; «¿Existe una paranoia primordial?», se 
invirtió atrevidamente en esta otra: «¿Existe verda­
deramente una paronoia secundaria ? »

Koch niega sin ambajes su existencia y propone la 
supresión del adjetivo primordial de la paranoia como 
un inútil pleonasmo. Los escritores más modernos opi­
nan en este sentido; Mendel, Krafft-Ebing, Krapelin, 
eu sus tratados, hacen notar la falta de fijeza, la palidez 
y la falta de color del delirio secundario que se mani­
fiesta con todos los indicios de la debilidad mental, en 
contraposición con la índole productiva, enérgica y te­
naz del delirio primitivo. De aquí surge entre las dos 
formas primitiva y secundaria la posibilidad teórica de 
un diagnóstico diferencial áun sin necesidad de los da­
tos anamnésticos.

Convendría, pues, adoptar nombres distintos para 
calificarlas formas primaria y consecutiva del delirio 
sistematizado, y Kahlbaum, en su clasificación,propo­
ne sólo para los estados primitivos la denominación 
de paranoia, conservando para loa secundarios el anti­
guo nombre de locura. Elimínase de esta manera algu­
na vacilación acerca del significado de la paranoia, y su 
concepto diagnóstico no corre ya el peligro de modifi­
carse, según se admita ó no la locura sistematizada se­
cundaria; queda e.sta cuestión sin juzgar, y su solución 
negativa ningún desequilibrio podrá producir en el 
concepto adquirido de la paranoia.

De todos modos, consagrada ó no por el lenguaje la 
nocion de la paranoia primordial, se hace desde 1876 
familiar entre los alienistas alemanes. Sus investiga­
ciones, desdeñando los delirios secundarios, convergen 
á un campo perfectamente definido, son necesariamen­
te analiticas, estudian detenidamente el curso, pene­
tran profundamente en las particularidades de cada 
delirio, invaden por todas partes este territorio aún in­
explorado y preparan la creación de las formas y va­
riedades de la paranoia, constituyendo la cuarta fase 
de su desenvolvimiento histórico, la fase analítica de 
las subdivisiones.

Nasse, bajo el nombre de delirio de las persecucio­
nes en los enajenados bebedores, describe una forma 
especial dcl alcoholismo ya notada por Calmeil, y Tho- 
meuf como lipemanía alcohólica, que debe considerarse 
más bien como una variedad que como una especie de • 
la paranoia. Esta entidad clínica, caracterizada por alu­
cinaciones auditivas, terroríficas (miéntras que las del
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delmum tremens son más bien visuales) por el delirio 
de celos en los hombres y obsceno en las mujeres, tam­
bién está mencionada por Krafft-Ebiug entre las psi­
cosis de los alcohólicos, pero no en el capitulo de la

IN S T IT U T O  D E  T E R A P É U T IC A  OPERATORIA 

(H O S P IT A L  O E  LA  P R IN C E S A )
Bguen el 
bndenado!

paranoia.
Estas divergencias no pueden extrañar en una cien­

cia naciente y desprovista de clasificaciones perfectas, 
y miéntras no poseamos un concepto único, bien sea 
anatómico, bien sea psico-fisico, veremos las diferentes 
individualidades clínicas oscilar de uno á otro grupo y 
cambiar de aspecto según que en su observación pre­
valezca uno ú otro punto de vista. Por otra parte,^ la 
aplicación constante de un concepto general exclusivo 
á la psiquiatría especial no puede producir por ahora 
más que clasificaciones sistemáticas y artificiosas. Ta­
les son la de Kahlbaum, fundada tan sólo en el criterio 
de la sintomatología, y la de Morel en el de la etiolo­
gía; en una como en otra, junto á individualidades clí­
nicas bien definidas, hay vacíos inexplicables y agru- 
pamientos injustificados y pretenciosos.

La clasificación de Krafft-Ebing evita en parte estos 
defectos teniendo en cuenta los criterios diversos, según 
las oportunidades, y confesando que es provisional é 
imperfecta, pero siendo en realidad susceptible, por su 
amplia base, de corregir sin contradicción todos los 
contrastes que se ofrecen entre el sistema y la realidad 
práctica, que las demas clasificaciones, por su rigidez 
dogmática, no podían corregir.

Los síntomas de la variedad alcohólica de la para­
noia están de tal manera dominados por el elemento 
etiológioo, que debe agregársela al capítulo del alcoho­
lismo si se ha de conservar- el verdadero concepto de la

CÓMO SE MTOBE POR OTÍTIS. —  HISTORIA DE TO CASO k
ACODA TERMINADO POR LA MOERTB. —  EXHIBICION DB PIEIii 
PATOI.ÓOIOAS. —  CONDDCTA ftOE DEBE SEGUIRSE EN PRií8EXcii| 
1)E SINTOMAS OTÍTICOS QCE AMENACEN 7.A VIDA.

(Conferer.cio dada por el Dr. Ariza y redacU i^ por _ol Dr. UruniHj, 
ayudante de las clínicas de Laringología y Otología del menciojijl 
Instituto.) '

S eííORBS:

paranoia.
Otro tanto pudiera decii-se de la paranoia epiléptica 

descrita por Gnnuck, que tiende á disminuir la influen­
cia de la epilepsia sobre la inteligencia negando el ca­
rácter patognóraónico á otros fenómenos psíquicos de 
la epilepsia, como la anamnesia y el carácter epiléptico 
tan notablemente descrito por Sannder. Krafft-Ebing 
coloca también esta variedad en el capítulo de la epi­
lepsia, entre las formas crónicas y junto á los estados 
semiconscientes.

Con mayor razón ocupa un puesto entre las para­
noias la hipocondriaca, que fué desde la que Motel en- 
trevió la posibilidad de la locura sistematizada idio- 
genética. E l amplio desarrollo tomado por la doctrina 
de la paranoia amenaza borrar completamente el con­
cepto chnico de la hipocondría, pues constituyendo 
ésta un fenómeno cuya frecuencia justifica la constitu­
ción de una paranoia especial, no es infundado, según 
Krafft-Ebin, el designar con Merklin la hipocondría 
como una forma sencilla de paranoia, es decir, como 
una forma compatible áun con cierta especiosa racio­
nabilidad. Posteriormente Tuezek, ocupándose de este 
punto, destruye los fundamentos de la hipocondría 
como forma nosológica especial, y distribuye sus des­
pojos entre la melancolía, la paranoia y las formas de

C. M. O.
(Se concluirá.)

Cuando se tiene la fortuna de seguir día por día 
todos sus detalles una observación clínica, y de comí 
pletai'la Inégo con loa datos que suministra la anatoi 
patológica, se aprende con nn hecho mucho más qoj 

con centenares de casos incompletamente estudiado 
Esto es lo que me ha sucedido á mí con la hisloriJ 

que voy á exponer á vuestra consideración.
Yo sabia, como lo sabéis vosotros, que se puede mj 

rir por otitis, pero no tenia formada idea de la temblí 
proporción en que la muerte sobreviene á causa i 
enfermedad.

Nada que no pueda probar inmediatamente aventJ 
varé si digo que de ciertas clases de otitis se mueil 
siempre.

Para demostrarlo dividiré las otitis en secas y sop 
ratoriíis. Las primeras dan lugar en la infancia i 
sordo-mudez, en la edad adulta á las sorderas pro§ 
vas; sus efectos no van más allá de la pérdida i 
función y de las consecuencias que de esta pérdidí ■ 
derivan según las edades. Las segundas dan origen,: ’ 
mas de la sordera, á accidentes que matan de una i_ 
ñera fulminante. Separo de ellas las otitis supurator 
superficiales, las que limitadas al conducto exten 
sean circunscritas ó difusas, no penetran profúndame! 
te. Éstas se curan con el simple aseo, y áun sin hw 
nada. Cosa muy distinta sucede con las supuración 
de oidos que radican en tejidos ó partes profundas í 
órgano y adoptan una marcha crónica. Las pertenecia 
tes á esta categoría nacen generalmente en la infanoj 
se prolongan á veces á periodos más avanzados de 
vida, y pueden ocasionar la muerte en cualquiera' 
las épocas de su existencia. Algunas, como las tub® 
losas, son susceptibles de desarrollarse en todas 
edades, y su pronóstico es igualmente mortal.

De modo, señores, que tenemos una clase de 
de la que se puede decir que casi siempre termina 
la muerte.

La mayor parte de estas terminaciones funesteJi 
desconocen; y por eso, aunque ya, á fuerza de pr«dî  
los especialistas, se sabe que se muere por otitis, * 
ñora la proporción. Los que sucumben en la iefa® 
se ponen á cargo de accidentes cerebrale.9; pero muc 
escapan de los peligros en esta primera edad, pM<lj 
siendo entóneos, por razones anatómicas, elimÍD3““ 
las inflamaciones del temporal, se desprenden de 
grandes secuestros (porciones de la mastoidee, 
timpanicus, canales semicirculares y  hasta el 
sin que el cerebro se llegue á interesar. Mas esto w 
pone á cubierto de riesgos, porque continuando 
puracion, y áun sin continuar, llegará un dia
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uen el tributo fatal á que estos individuos están 
Ldenados. He dicho áim sin continuar la supuración, 
[necesito probarlo. Ocurre que se eliminan los secues- 
6, la supuración se agota, se cien-an las fistulaciones 

I el paciente queda curado del proceso inflamatorio 
1 mayor ó menor pérdida de la audición. Todo esto 

jfalaí, engañoso; en aquel oido han quedado latentes 
|ement08 patógenos que algún día, por un baño al aire 
jbre, por un ligero traumatismo, por la acción del frío, 
étera, despertarán y volverán á abrir la escena que 
1 de terminar en tragedia; que no en balde los proce- 
5 patológicos crónicos duran largo tiempo sin dejar 

[desaparecer alterada la textura de los tejidos. Que- 
p  éstos lardáceos, escleroaados, modificados en su 
rculacion, en su nutrición, y, por consiguiente, en su 

Incion; su restitución ad integrum es imposible. Acen- 
lanse más estas circunstancias cuando, como es la 
Üa ea las otitis, existen lesiones óseas: las necrosis se 
r̂an por eliminación ó encapsulamiento de los secues- 
)s, las caries con pérdidas de sustancia y formación 
un periostio cicatricial que carece de condiciones 

irmales y no puede servir á la reparación del hueso;
[ unos puntos resultan vacíos y faltas, condensaciones 
[otros, en todos perturbada la aferenciay eferencia 
Ilíquidos; productos patológicos, tales como fungos!- 
jdes, pus desecado, materia caseosa, tuberculosa, os- 
Jfilos, quedan encerrados é inactivos por más ó ménos 
npo en las cavidades normales ó patológicas del 

Jüporal, esperando allí la ocasión que los ha de poner 
I movimiento. Por eso no debe confiarse en la termi. 
pión aparentemente feliz de las otitis severas; ella  ̂
den renacer como el fénix de sus cenizas, 

f'ero no siempre terminan, n i aun aparentemente, 
lo que continúan, perdonan la vida al niño, atravie 
. la adolescencia y llegan hasta la edad de consis- 

leía.
IQué se hace de estos individuos? Troltsch dice que 
|llegan á los treinta años. Esta afirmación encierra 
I gran verdad, por más que no sea rigurosamente 

Iota. ío los he visto llegar hasta los cuarenta y cinco 
Mcuenta años, pero siempre han muerto de su otitis, 
pre varios casos que pudiera citar recordaré algunos 
pos que Uds., y principalmente el Dr. Rubio, tienen 
Fia. El enfermo, cuya historia consta en el segundo 
po de este Instituto, era un hombre jóveti, que fué 
Ditido en la sala de Santa Teresa con una caries del 
pporal, y se le encontró muerto en su cama, á conse- 
Fi<i de la ruptura de un absceso cerebral, como de- 

jtró la autopsia. E l llamado H., portero en la casa 
1*0 inai'qués muy conocido en esta corte, venía años 
P  ol Dispensario de Otología á curarse de una otitis 
jigna que databa de la niñez, En la mastoides tenia 
pltices antiguas adherentes al hueso, indicadoras de 

! óseos que parecían haber terminado, pues á la 
lio se le notaba más que un poco de pus en el 

ducto auditivo externo. Amigo el Dr. Rubio del amo 
j^ e  enfermo, y sabiendo que le confiaba grandes 
I  idades para hacer pagos y cobranzas, dijo un día á 
» - ‘ No entregue Ud. valores de consideración á su
I<1d. porque cuando ménos se piense se muere repen­

tinamente en medio de la calle.» No murió en la calle, 
pero murió de pronto una noche al echarse en la cama. 
El Dr. D- Ambrosio Rodríguez, médico del Registro ci­
vil en aquella época, hizo su autopsia, y me manifestó 
que había encontrado pus en el cerebro comunicando 
con un foco carioso de la cara interna del temporal, 
D. C. G., persona muy conocida en Sevilla, pasa por 
esta corte para ios baños de Alhama, vuelve de ellos, 
se detiene aquí algunos dias, lo encuentro con su seño­
ra en la calle de Alcalá y nos saludamos. A las cua­
renta y ocho horas de este encuentro recibo su esquela 
mortuoria, y me quedo hecho un mar de confusiones. 
Yo no podía saberlo, porque nunca fui su médico; pero 
¿qué había ocurrido? El Dr. Rubio, que lo habla sido 
en Sevilla y estaba al tanto de sus achaques, contestó, 
cuando fueron á avisarle diciéndole que G. habla sido 
atacado de apoplejía; «E sinútil que yo vaya á verlo; 
la apoplejía que tiene es de pus derramado en el ce­
rebro; proviene de su antigua otitis y no tiene remedio, 
morirá pronto.»

El año pasado murió en un pueblo de Guipúzcoa un 
abogado joven, con quien yo tenía algún parentesco po­
lítico. La familia me escribió diciendo que había muer­
to de reuma al cerebro; pero este año he visitado á la 
viuda durante mi excursión veraniega, y he averigua­
do que su marido padecía de una otorrea desde la in­
fancia, que ésta disminuyó algo pocos días ántes de 
morir, y que en seguida se le presentaron dolores agu­
dísimos de cabeza, que fueron calificados de reumáticos 
por los médicos que le asistieron.

Así podría seguir citando ejemplos en apoyo de la 
gravedad que entrañan las otitis supuratorias; pero su­
pongo ya formado vuestro convencimiento respecto á 
este particular, y para no ser cansado paso á otro órden 
de consideraciones.

¿De qué se muere en esta clase de otitis? Se muere 
por pihemia, por flebitis, por trombósis de los senos de 
la dura-madre, por meningitis, por encefalitis, por abs­
ceso cerebral. Rara vez existe aislado uno de estos pro­
cesos; frecuentemente se combinan en mayor ó menor 
número. La causa que los determina es casi siempre la 
caries dol temporal.

E l caso cuya historia voy á hacer ofrece la particula­
ridad de que eu él existían todas las lesiones mortales 
que acabo de mencionar: también presenta la particu­
laridad de que no había caries del temporal. Por lo 
cual, con el estudio de este solo caso, vamos á formar 
idea completa de todas las formas y variedades pato­
lógicas en que pueden subdividirse las otitis que ter­
minan por la muerte, Y como ademas el temporal es­
taba exento de caries, hecho rarísimo en la especie, re 
saltará la observación interesante é instructiva bajo di­
ferentes puntos de vista.

Entro, pues, en materia.
En Febrero de este año se presenta en mi consulta 

privada M. B., de profesión dentista, joven de veintiséis 
años, fuerte, robusto, no muy alto, de anchas cavidades, 
de gran desarrollo muscular, constitución atlética. Di- 
jome que sufría dos días há de uu dolor en el oido iz­
quierdo. Desde la niñez había tenido en este lado una
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otorrea antigua, cuya causa ignoraba ¡ nunca sintió do­
lores, ni tuvo otras molestias que las consiguientes á la 
necesidad de asearse y limpiar la parte. Felizmente 
para él llegó un día en que se vió libre de tan enojosa 
tarea, pues habiendo notado hacía tres años la presen­
cia de un pólipo en el conducto, se lo extrajo, y quedó 
curado radicalmente, recuperando en parte la audición, 
extinguiéndosele en absoluto la supuración, y no vol­
viendo, por consiguiente, á pensar más en su oido hasta 
ahora que le había empezado á doler. Del lado derecho 
estuvo siempre sano.

Reconocido, resultó que la audición del reloj era de 
O"",10, y por los huesos del cráneo más fuerte que la del 
lado normal. La otoscopía externa revelaba un conduc­
to amplio, de inflexiones no muy pronunciadas, por lo 
cual se podía reconocer perfectamente la región timpá­
nica. Digo la región timpánica, porque me quedé en la 
duda de si lo que veía era realmente la membrana de 
este nombre. El conducto terminaba en un fondo de 
saco, cóncavo como la extremidad de un dedo de guan­
te; este fondo no tenia carácter de tímpano; no había 
anmdus, ni mango del martillo, ni triángulo luminoso, 
ni apófisis corta; su coloración era de un gris sucio, ex­
cepto hácia la parte posterior, donde estaba un poco 
enrojecido; más que tímpano parecía aquello un círcu­
lo de tejido conjuntivo grueso unido por su circunfe­
rencia con las paredes del conducto, sin transición, sin 
relieves, sin salientes, sin ninguna señal que indicara 
diferencias en su continuidad; el aspecto era, como ya 
hemos dicho, igual al que resultaría de mirar en el in­
terior de un dedo de guante.

E l cateterismo de la trompa me ilustró algo respecto 
á la interpretación de los signos recogidos por la oto.s- 
copia externa. E l aire penetraba por lo niénos hasta 
muy cerca de la caja; se oían distintamente los ruidos, 
pero no con el golpe y fuerza con que estallan en nues­
tros oidos cuando la corriente aérea viene á chocar en 
un tímpano movible, ni con la aspereza y sequedad con 
que lo sentimos circular por la caja cuando ésta está 
esclerosada y no obstruida del todo; sonaban algo leja­
nos, y parecía como si se detuviesen en la extremidad 
timpánica de la caja. Después de las insuflaciones, ni 
se había dislocado el fondo del conducto, ni congestio­
nado, lo cual era indicio de que el aire no había pene­
trado en el oido medio, ó de que el engrosamiento de 
sus paredes obstruía casi por completo su cavidad.

A pesar de no ser muy severos los síntomas hice la 
punción de la membrana que cerraba el conducto. In­
fluyó en mi determinación el carácter de los dolores. No 
eran éstos muy agudos, pero tenían un carácter sospe­
choso. Según lo que tengo observado, el dolor puedo 
conducir algunas veces por sí solo, y prescindiendo de 
otros signos, á diagnosticar la gravedad de las otitis. 
Si loa dolores son violentísimos, sean de naturaleza neu­
rálgica ó inflamatoria, con grandes quejidos y desespe­
ración del enfermo, con alta fiebre á veces, suele no ha­
ber peligro; si es otalgia termina favorablemente, y si 
es agudísima inflamación de la caja sobreviene la calma 
tan pronto como el tímpano se rompe, esponUinca ó 
quirúrgicamente, y el pus empieza á fluir del conducto.

Pero hay otra clase de dolores, lentos, contimins, quenJ 
desesperan al enfermo, que sólo le causan diaguílo, vi 
sin embargo, no le dejan dormir y comunican á su seml 
blante un sello do sufrimiento. Se le pregunta si tieiJ 
dolor fuerte, y contesta que no, que es tolerable; mâ  
si por un momento el sueño le vence se le oye eiitóiic. 
un lamento quejumbroso. Estos caractéres en el dolo 
indican siempre la elaboración de una gravísima otítiJ 
de una otitis que tiene tendencia á marchar al interitu* 
Se hace en estos casos la punción timpánica y no s 
pus, ó sale una gota solamente y la estrangulación ces 
tinúa.

Esto fué lo que me sucedió con M. B. AI punzarle! 
fondo del conducto me pareció que el instrumento p( 
ivetraba en tejidos resistentes y lardáceos, y que no y  
bía espacio vacío detrás de ellos; por lo que me codíiI 
mé en la idea de que la membrana en que terminaba el 
conducto no era un verdadero tímpano, sino un redikl 
de inflamaciones antiguas formado por un tejido fibroJ 
De la punción no salió sangre n i pus; instilé en elwJ 
duoto algunas gotas de glicerina cocainizada, y despsfl 
al enfermo, ordenándole el mismo medicamento priij 
que se lo aplicase en su casa, y recomendándole volvicJ 
á verme si no se aliviaba. No vino, pero á los dos dt̂  
me avisó para que fuera á verlo.

Fui y me dijo que con la punción se había alidinil 
de los dolores por diez ó doce horas; que luégo levj 
vieron, y que á pesar de no ser muy fuertes llevaba;! 
dos noches de no dormir. Del conducto no fluía oadr 
en el fondo una gota de pus fétido, é inyectados los i 
rededores de la punción; los dolores se extendían(IeíJ 
detras de la oreja hasta la sien; no había fiebre; iatd 
peratura normal; semblante abatido por el sufriniiral 
y ia  falta de descanso. Aunque el enfermo decía quol* 
dolores eran tolerables, yo, que ya estaba en guardisp 
el carácter de aquéllos, me alarmé todavía más fil' 
que se extendían á la cabeza y que no se establecía ocl 
otorreaabundante. No habiendo indicaciones nuevasqj 
satisfacer, esforcé las antiguas ordenando baños tibiosJ 
adormideras é instila ciones de glicerina cocainiMilij 
atropinizada. El resultado fué nulo; siguieron los dnj 
res con el mismo carácter, el insomnio y la falta * 
descanso; en el conducto no había aumentado la sef" 
don; nunca encontré más que una gota de pus-

Dispuse al enfermo el acónito al interior y quet 
tinuase con los mismos tópicos, advirtiéndole que sij 
día siguiente no estaba mejor tendría que hacerlei' 
pequeña operación.

Hallándose completamente sanas los regiones ] 
auriculares no había motivo para obrar 
por eso mi propósito se limitaba hasta entónces á <1 
bridar ampliamente el tímpano ó el tejido que ^  
sus veces. Asi lo hice, auxiliado por el Dr, AnvJi- 
tiqué en la membrana, desde el polo superior a i 
rior, dos largas incisiones paralelas, una en el 1 
anterior y otra en el posterior, calculando J
de este modo salida al pus, si éste se estaba J  
en algún punto de la caja adonde no hubiese 1 

la punción. Nuestro trabajo fué inútil; no salí PM 
las heridas ni entónces ni después, y los dolores c
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Loaron con el mismo carácter, extendiéndose á todo el 
lado de la cabeza.

En vista de esto era ya evidente que el pus, que in- 
Ludablemeute se estaba formando, no tenia tendencia 
I salir ni por el fondo ni por las paredes del conducto, 
erque en éstas ni había elevación ni punto dolorido 
Jtacto mediato que indicara un absceso próximo; pero 
jampoco tenía tendencia á dirigirse al exterior por cual- 
Iniera otro punto, porque ya he dicho que al rededor 
Bel pabellón todo estaba sano, y reconociendo ahora de 
luevo, ni por arriba, ni por detras, ni por delante ni 
cr abajo se notaba hinchazón, rubicundez ni sensibi- 

ad exaltada al tactar las partes.
Sospechando ya que los productos inflamatorios se es- 

Isban fraguando un camino hácia la cavidad craneana, 
invirtióse esta sospecha en certidumbre cuando á los 
Bos días de las dilataciones timpánicas, y continuando 

I cosas en el mismo estado, el enfermo tuvo vómitos 
jun acceso de fiebre precedido de calofríos y termína­
lo por sudor, lo cual indicaba que la pihemia y menin- 
ktis se iniciaban.J El Dr. Arnal dispuso la quinina al enfermo y le ma- 
lifestó que se aproximaba el momento en que sería ne- 

avio hacerle una grave operación. Confirmé yo más 
de esta opinión; pero como los síntomas remitieron, 

aaroa los vómitos, y la fiebre no se repitió al día si- 
laiente, el enfermo escuchó con indiferencia nuestros 
|onaejos de una operación urgente. Luégo, cuando á los 

ídias volvieron los accesos febriles ylos vómitos, to- 
¡avía nos entretuvo diciendo que dependía de un señor 
Wle había prometido enviarle suinéuico,yquehasta 
|ac éste lo visitase no podía responder nada. « Pues que 
apronto, le contesté, porque su enfermedad no da tre- 
b.» Asi se pasaron dos ó tres días m ás; el médico no 
lareció, y el estado del paciente se agravaba; fiebres de 
ládOo, con fríos y sudores, algún qne otro vómito de 
iide en tarde, atribuido por el enfermo á mal de estó- 

) A causa de una gran astricción de vientre, con- 
vacion de la inteligencia, respuestas acordes aunque 

litas, conducto siempre con una gota de pus, regiones 
jcriauriculares inalterables. Por esta época se quejó de 
polestias en el lado izquierdo de la garganta; rccono- 

j las fauces no se encontró en ellas vestigio de pa- 
lómiento; tactándole entónces el cuello, el enfermo 

|ó  un grito al colocarle los dedos en la región carotidea 
quierda. Nada se observaba allí á la simple inspec- 
“in, poro palpando se apreciaba tumorizacion profun- 
[>, dolotosa, sin relieve, que bajaba desde la fosa mas- 
do-inaxilar á lo largo de la cara posterior dei estemo- 

fsstíiideo.
Ya con esto no fué difícil explicar las molestias de 

ptganta; la dislocación de la laringe al tragar, y la con- 
cion do los músculos faríngeos al verificarse dicho 

imprimían tracciones y movimientos á aquella 
norosidad doloroaa. Este descubrimiento me indujo 

|r«onocerde nuevo las regiones temporal y mastoidea;
' hablan sufrido modificación en su textura, en su 

ni en su coloración, pero percutiendo sobre 
3̂ se provocaba dolor. Agréguese á todo esto postra- 
y tendencia á dejarse caer cuando se le obligaba,

ayudándole, á sentarse en la cama, y se tendrá idea del 
cuadro perfecto que presentaba el enfermo. Éste, que ya 
había perdido la esperanza que hasta eutónces conservó 
en la protección de su principal, me dijo al repetirle 
mis consejos para que aceptase la operación, que no te­
nía recursos, ni quien le asistiera aunque se le hiciese 
gratuitamente. Ante situación tan desgraciada, le pro­
puse que acudiese al Instituto de Terapéutica operato­
ria. Aceptó la proposición, y al día siguiente, que era 
el onceno ó duodécimo de su enfermedad, se presentó 
en este Instituto. Al bajarlo del coche tuvieron que sen­
tarlo en una silla para conducirlo á la sala de opera­
ciones.

(Se continmra.)

L O S  P R O B L E M A S  D E  LA C L ÍN IC A  

( o j e o s  t  r e c o r t e s )

[. E l cloroformo como hemostático local. — II. El iodol. — 
III. El hierro ea la coqueluche y la difteria. — IV. Parti­
cularidades del paludismo eu loa niños. — V. De la tabes 
combinada íataxo-espasmódica) ó esclerósis postero-late- 
ral de la médula. — VI. Tratamiento de la coqueluclie. — 
VII. El coma diabético.

E L  CLOROTOBIÍO COMO HEMOSTÁTICO LOCAL

Según el Dr. Betz (  Un. M éd.) los comadrones podrían ha­
llar en el cloroformo un agente hemostático precioso, que 
podrían usar en ciertas hemorragias post-partum, de prefe­
rencia quizás á la esponja vinagrada, y en todo caso unido 
con los otros medios utilizados en casos iguales.

En dos casos de hemorragias uterinas el Dr. Betz le utili­
zó con el mayor éxito. En una primera circunstancia en una 
mujer jóven y robusta que acababa de parir con el fórceps, 
y que una vez libre de la placenta sufrió de una hemorragia 
verdaderamente espantosa por inercia. El autor la combatió 
con rapidez introduciendo en la vagina una esponja empa­
pada en cloroformo. La hemorragia se detuvo casi en se­
guida y la matriz se contrajo fuertemente al mismo tiempo.

En el segundo caso se trataba de una mujer muy delicada, 
de veintitrés años, que después de la expulsión del feto y 
la placenta presentó también una hemorragia abundante, 
tanto más temible cuanto que ninguno de los medios emplea­
dos había logrado detenerla, hasta que el autor introdujo en 
la vagina un tapón grueso de algodón empapado en una 
mezcla de éter y de cloroformo. E l cloroformo no detiene la 
sangre determinando la coagulación como todos los astrin­
gentes, sino provocando la contracción de fibras musculares 
del útero, y, por consiguiente, el estrechamiento y oclusión 
de los senos uterinos abiertos en la cavidad.

E L  I O D O L

El iodol se puede aplicar en diferentes formas; en polvo, 
unido á la gasa ó en disolución. La disolución preferida hasta 
ahoia se prepara disolviendo 1 parte del iodol en 16 partes 
de alcohol y añadiendo 34 de glicerina. Seria útil todas las 
veces que se debiera lavar un absceso profundo, una fístula 
ó una herida cavitaria cualquiera. En el tratamiento de las 
afecciones dcl ojo se debe usar de preferencia el iodol mez­
clado á otro polvo inerte. La mezcla con la cual se obtienen 
buenos resultados se compone de

Iodol...................................................
Azúcar en polvo...............................

Este compuesto tiene la ventaja de no producir nunca nin-

1 gramos. 
6 —
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guna irritación en el ojo. Se puede utilizar también con "ven­
taja una pomada compuesta con

lodol.....................................................  1 gramos.
Vaselina...............................................  2(» —

En cuanto á su uso interno se ha descuidado mucho hasta 
aquí, pero, según lo que nos han enseñado nuestros experi­
mentos, se podría ensayarle con cierta confianza.

El iodol, dice el Dr. Ferrand, se debe colocar al lado del 
iodoformo para las curaciones de las heridas. Tiene, como 
éste, virtudes cicatrizantes notables, es su igual para la an­
tisepsia, y tiene la ventaja de ser ménos tónico y no des­
prender como éste ese olor tan característico que disgusta 
tan á menudo al enfermo y áun al mismo cirujano. ( Gaz. 
heb. de M ontpeüier.)

XL mBBBO EN LA COqUELOCHE Y LA DIPIEBIA
El práctico inglés lUingwoth considera al hierro como un 

verdadero específico de la coqueluche en cierto período de 
la enfermedad, en los casos de coqueluche grave cuando la 
irritación ha invadido todo el árbol bronquial y llega hasta 
producirlas ulceraciones bucales y cutáneas (manifestaciones 
ligadas probablemente á una verdadera inyección orgánica 
general). En este momento la sangre ha sufrido alteraciones 
profundas, los glóbulos rojos han perdido en parte su he­
moglobina y ha disminuido en el suero la proporción de la 
fibrina. En este período de la coqueluche grave per sé, los 
tegumentos presentan una palidez de alabastro, las masas 
musculares son fiojas y blandas, las carnes han perdido su 
volúmen y su plenitud fisiológicas, por una consecuencia in­
mediata de los desórdenes profundos que sufre la nutrición 
general, manifestada también por bis erupciones aftosas de 
la boca y de la faringe. Entónces se impone un tratamiento 
radical y éste es la administración del percloruro de hierro.

En la coqueluche, la difteria y demás fiebres eruptivas se 
ve aparecer más pronto ó más tarde un estado de anemia 
que constituye una indicación precoz del empleo del perclo­
ruro de hierro.

En el tratamiento de la coqueluche da dicho médico me­
dia gota ó una gota de hierro cada dos, tres 6 cuatro ho­
ras, con la misma dosis de ácido fénico, en un vehículo azu­
carado, un jarabe ó la glicerina. Si hay que dar algún sedan­
te emplea el doral.

Para apreciar el valor especial del percloruro de hierro en 
el tratamiento de la coqueluche hay que recordar que Julio 
Simón se declara su partidario convencido, y que no duda 
en afirmar que el percloruro de hierro es un medicamento 
de primer órden en el tratamiento de la difteria en los niños 
á título de ayudante natural.

En la Un. Mcd. se consigna sobre este particular que el 
empleo de esta sal, en las formas de gravedad media, á la 
dosis de 10 á 30 gotas por día en loa adultos, parece tener 
una acción decisiva y marcada en sentido favorable. (The 
B rit. Med. Journ .)

PABTICCLAninADES DEL PALUDISMO ES LOS SINOS
E l Progreso Ginecológico refiere que en el B rit. Medical 

Joum . J . P, Kingsley publica las modificaciones sintoinato- 
lógicas que puede sufrir la malaria en los niños, las cuales 
pueden reducirse á las siguientes:

1. » Falta de frío y de traspiración.
2. a Fiebre periódica de tan poca intensidad que sólo so 

puede observar por el exámen termométrico.
3. a Cefalalgia y dolores de vientre más ó ménos perió­

dicos.
á.a Indigestión jiabitual con náuseas, vómitos ó diarrea.

6,a Con frecuencia existe angina tonailar, faringítis| 
bronquitis.

6.a Tos quintosa y periódica, preferentemente nocla 
Teniendo en cuenta la diversidad de tipos nosológicoayl 

variedad de síntomas por que puede manifestarse la inleJ 
cion malárica, sobre todo en seres de tan poca re.sÍBlcr.ri 
orgánica como los niños, creemos que estos datos apuntajJ 
han de tener en clínica una aplicación útil, sin embargo J 
que, como dice el autor citado, en los casos rebeldes coolJ 
mus con la seguridad diagnóstica que nos dé el éxito def 
medicación antitípiea.

I la tos desí 
lo a , {The A

DE LA TABES COMBINADA (ATAXO-ESPASMüDICA) Ó ESCLCHÓ'l,̂  
POSTEBO-LATEBAL DE LA MÉDULA

M. Grasset, en los Archives de Neurologie, dice, fundáoiî  
se en el análisis de tres observaciones personales y saín 
treinta y tres de otros, todas con autopsia y todas resuroíA 
en su trabajo, que se cree autorizado para establecen 
nuevo tipo clínico distinto de las otras enfermedades de I 
médula, al cual se propone llamar tabes combinada (ataŝ  
espasmódica). La sintomatología y la lesión anatómico,; 
la etiología, constituyen la individualidad de la tabes cod 
binada.

Sintomáticamente se caracteriza por la asociación deli 
síntomas de la tabes atásica (dolores fulgurantes, anesteeiai 
incoordinación motriz), síntomas de la tabes espaBinóJiíj 
(parálisis ó paresias, y sobre todo contracturas á otros fa 
menos de excitación motriz), y síntomas comunes átodasli 
tabes (desórdenes cefálicos y meso-cefálicoB).

Anatómicamente se car.^cteriza por una mielitis orónici'l 
asiento especial y constante. Esta esclerósis ocupa lose 
dones posteriores y los cordones laterales. No se puedec 
siderar esta lesión ni como enteramente sistematizadí, i 
como enteramente difusa. Es sistematizada en los cordom 
posteriores y difusa en los cordones laterales. EataiUMiá 
cion constituye, pues, una mielitis mixta.

Como en muchos casos hay lesiones meso-cefáUcaa, ccíil 
cas y áun periféricas, el nombre de tabes coihbiunda es prt 
ferible al de esclerósis medular postero-Iateral miiylinitiil 
Los elementos del diagnóstico son suficientes para dislid 
guir esta enfermedad de la tabes atáxica, de la tabes espü 
módica, de la mielitis difusa y de la esclerósis en plat>! 
Esta distinción es útil, porque si la tabes combinada tieij 
indicaciones terapéuticas comunes con la ataxia locorootr 
progresiva, las tiene también especiales. (Gai. IleMotii. 
Méd. et Cliir.) ____

TRATAMIENTO DE LA COqUELUCnK
Durante estos últimos años se prescribía la quinina 

todas las formas contra !a coqueluche. Muchos autores ij 
sistían para que el medicamento fuese administrado en f«j 
ma de polvo, ó bien, si fuese en solución, que el líquidot 
tuviese en contacto el mayor tiempo posible con la mup-' 
de la faringe.

Nadie ha dado aún razones sérias para semejante n» 
de empleo; se ha  comprobado solamente que se había ob« 
nido un alivio mayor cuando se operaba en estas «o 
dones.

El Dr. Kolovet ha concebido la ¡dea de proyectar, 
ayuda de una jeringuita, la siguiente disolución contra o| 
pilares y la bóveda del paladar:

Sulfato de quinina....................... 3,50 centigramos,
Acido sulfúrico diluido.............. XXX gotas.
Agua destilada.............................  180 gramos.

Se repite esta operación cada dos horas duranta lo* 
días primeros, y cada tres horas durante los días siga'*'*

El coma 
Itiewpos. E
1009 DÚme
I  ación tem 
I lidad de o 
I  serie de fo 
I  causas. El 

í de publ 
I  iiteresanb 
Iqoe el con: 
l|Iaterra qi 
ly  debida á 
Iqoe quizái
I  muertes ri 

Ha publ
Imles: en 
Itmadiabel
Iptico, la E 
llidad clási

Se ba hi 
Idúco en c
liado los o 
ICcan una < 
loDa dispn< 
lia acetona

|l, IVníadi 
dt Eidr 
laníos t 
D. Luis 
editores
£1 distil 

Ico directo 
lacreditadc 
|tor del Ir 
Iffiíj-ofero; 
lies sobre i 
Ifermedadí 
Ipubllcand' 
lescrilo tra 
|literatura 

«idos. 
Forma 1 
ndicioni 
I del pi 

|t«:IaHii 
porse de 1 

U  priu 
Jde Tecnog 
Ifoicral y 

ba prin 
|129 págin 
Iclarídad ¡ 
lagua pero 
|po, eatudi

lee y a 
Ipor inmei 
|tatntas y

Ayuntamiento de Madrid



E L  SIGLO MÉDICO 681

iringitá I

iioctan 
igicosyj 
c la iny 
■efÍRlcnrl 
ipuntajJ 
nbargoil 
les conlJ 
isito del

>CLCK0!l!|

’uQdáodi 
B y 8oIn 
reaumidi 
.bleccr i 
idee de I 
ia (atasci 
ómica, I 
ibes COI

ion deli 
inesleeiii 
pasmódî  
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Ina. [The Medical and Surgical Repórter.)

EL COMA DIABÉTiCO

El coma diabético ha sido raay estudiado en estos últimos 
ItieupoB. En Inglaterra se ha publicado, en uno de loa últi- 
Imoa números de L a  Lanceta, un artículo sobre eatacompli- 
I tacion temible, en que el autor admitía claramente la plura- 
llidad de origen del coma diabético y procuraba crear una 
Isetie de formas clínicas correspondientee é cada una de las 
Icausus- El Dr. Mahhoux, médico mayor de la Armada, aca-

1 de publicar un nuevo estudio sobre este asunto, siempre 
Ifflleresante para el práctico. El Dr. Mabhoux nota primero 
|qae el coma diabético parece mucho máe frecuente en In- 
Ijliterra que en Francia, rareza que puede ser eólo aparente 
L  debida á la poca atención de los médicos. Cuanto á él, cree 
|qae quizás se podría reconocer^ la influencia del coma en 
liDuertes rápidas cuya causa queda ignorada.

Hi publicado en seguida dos observaciones muy intere- 
Isantes; en la primera el coma ba sobrevenido en el curso de 
Innadiabetes ignorada que simulaba un estado hipomenln- 
Igitico, la segunda observación relata un hecho de fenomena- 
llidad clásica.

fie ha hecho jugar un gran papel al desfallecimiento car- 
¡diaco en ciertos casos de coma diabético, y se ha abando- 
luido los otros á la teoría acetonémica- Loa hechos no justi- 
|tcan lina distinción tan capital, porque casi siempre se nota 
Idos dispnea particular característica de la intoxicación por 
liiacetona. {Revue de Médéaine.}

BIBLIOGRAFIA

|l. Tratado completo de Hidroterapia, seguido de un Apéndice 
ií Eidrologia médica, obra escrita según los últimos ade- 
laotos de la Patología y de la Terapéutica, por el doctor 
D. Luis de Castellarnau.—Barcelona, Espasa y Compañía, 
editores. — 8 pesetas.
El distinguido médico hidrólogo Dr. Castellarnau, médi- 

|ea director de la Casa de Socorro del distrito do San Pedro, 
Isereditado ya en su especialidad por ser el fundador y direc- 
llor del Instituto Hidroterápico Barcelonés, del Boletín de 
Iffiiíjo/erapia y haber publicado algunos trabajos importan- 
|lei sobre el empleo del agua en el tratamiento de las en- 
Ifemedades, La conñrmado una vez más su merecimiento 
Ipoblicando recientemente un extenso, concienzudo y bien 
iMcrito tratado sobre Hidroterapia, que viene á enriquecer la 
plíratura médica nacional, algo favorecida con trabajos pa­
ndos.
Eorma la  o b ra  u n  to m o  e n  4.® d e  580 p á g in a s , c o n  b u e n as  
adiciones tip o g rá fica s , y  d iv id id a  fu n d a m e n ta lm e n te  — 

Ibas del prólogo d e l a u to r  y  lo s  p ro leg ó m en o s —  e n  d os par- 
*1 la IIiDROTEaApiA y  u n  e x te n so  A péndice d e s tin a d o  á  ocu- 

|P»«e de la  Eidrologia médica.
La primera se subdivide en tres secciones: una primera 

Jde Tecnografia hidroterápica, otra segunda de Hidrotera2}ia 
|ítwral y la tercera de Eidrotera2ña esjjeciaZ ó aplicada.

La primera sección se desenvuelve en una extensión de 
|129 páginas, y se ocupa de presentar ordenadamente y con 
jcliridad aquellas aplicaciones iiidroterápicas en las que el 
|)¡ua percute con más ó ménos fuerza la superficie del cuer- 
jPo. estudiando con a nplitud las duchas en sus diferentes 
l'lases y aplicaciones locales, las aplicaciones hidroterápicas 
iPerinmerBion, ó sean los baños según sus diferentes tempe- 
jrilUfis y formas, las aplicaciones hidroterápicas por medio

de sábanas, compresas ó esponjas empapadas de agua, las 
pulverizaciones, uso del hielo, de estufas, envolturas...

La segunda sección ocupa 96 páginas y estudia la fisiolo­
gía de la Hidroterapia, efectos de la temperatura sobre el 
organismo; la hidroterapia excitante, hipertérmica, tónica 
reconstituyente, sudorífera, revulsiva, hemostática, sedante' 
antiflogística, hipotérmica, resolutiva; las aplicaciones del 
agua introducida en el organismo, el régimen alimenticio en 
el tratamiento hidroterápico, y los medios higiénicos que 
deben tenerse presente para auxiliar la acción de la Hidro­
terapia.

Por último, en la sección tercera estudia las indicaciones 
que puede cumplir tan poderoso agente en las enfermedades 
del aparato de la inervación, respiratorio, circulatorio, diges­
tivo, génito-urinario, enfermedades infecciosas, distrofias 
constitucionales y en la Cirugía.

El Apéndice es un estudio sintético, bien escrito, de la me­
dicación hidro-mineral española y uso del agua del mar.

Para que esta obra sea completa el capitulo último trata 
de las fórmulas para obtener las aguas minero-raedielnales 
artificiales.

Basta esta sencilla exposición para comprender cuán inte­
resante y completa es la nueva obra del Sr. CasteUamau, 
por la que sinceramente le felicitamos.

Hemos leído algunos capítulos y nos han agradado por su 
estilo correcto, su exposición clara y su ilustrada y escogida 
doctrina. _____

II. Anuario de Medicina y  Cirugía, revista semestral dedica­
da al exámen retrospectivo de todos los descubrimientos 
y adelantos prácticos en las ciencias médicas- Tomado del 
Retrospect o f Medicine, por Enrique Oamps y Rocha, licen­
ciado en Medicina y Cirugía. — Madrid, librería editorial 
de D. CárloB Bailly-Bailliére, 1886.

Esta obra, que es !a primera de una serie que aparecerá 
en tomos semestrales, es la continuación de los acreditados 
Amia)-ios de Medicina que publicaba la acreditada casa edi­
torial Bailly-Bailliére y redactaba el distinguido catedrático 
Sr. D. Eetéban Sánchez Ocafla, compilando los trabajos más 
notables publicados en el año anterior. Ahora el Sr. Camps 
procura acudir á la misma necesidad traduciendo del inglés 
la obra.

Conocedores nuestros lectores del interes que encierran 
estos extractos, que procuran acudir á los mismos fines que 
la prensa periódica, aunque con algún mayor retraso, nada 
hemos de añadir en su elogio. El tomo que tenemos á la 
vista recuerda por su impresión los de la serie anterior, tie - 
ne 676 páginas y encierra capítulos notables sobre padeci­
mientos de los diferentes sistemas y aparatos del organismo.

III. Manual de inyecciones subcutáneas, por Bourneville, mé­
dico de Bicétre y Bricon, doctor en Medicina. Traducido 
de la segunda edición francesa por Félix Fernandez López, 
farmacéutico, administrador de la Revista Médica de Sevi­
lla. — Precio, 2,50 pesetas. — Sevilla.

En poco tiempo hemos dado cuenta de dos obrao origina­
les sobre las inyecciones subcutáneas, y hoy tenemos ante 
la vista una tercera, traducida; manual bien ordenado, dis­
puesto para uso de los prácticos, en el que aparecen descri 
tos con aplicación á las inyecciones todos los medicamentos 
que se utilizan en la actualidad por esta ■vfa.

El grandísimo desarrollo que ba alcanzado este método de 
administración y los notables servicios que presta hacen 
indispensable conocer bien su empleo, y por ello todo pro­
fesor debe cuidarse de poseer alguna de dichas obras.

El mauualito en cuestión merece recomendarse.
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IV. JDiscurso leído en la inauguración del curso académico de 
1866 á 1687 en la Universidad de Zaragoza, por D. Fran­
cisco Arpal y Daina, catedrático numerario de Anatomía 
quirúrgica, operaciones, apósitos y vendajes.
E l Sr. Arpal es un catedrático que honra al magisterio 

espafiol por muchas y buenas cualidades, que venimos con­
templando los que leemos con gusto sus bien escritas y no 
ménoB bien pensadas producciones. Su discurso leido en la 
apertura del curso universitario en la Universidad de Zara­
goza ba versado sobre la difusión y progreso de las ciencias 
médicas en España, y en él ba procurado remover con mi­
nuciosidad y estudio de la materia las causas que mantienen 
á España en su actual decadencia, y las mejoras que necesita 
ia profesión entera, y principalmente la del magisterio, base 
fundamental de la cultura y del progreso médico en todo 
país.

Hemos leido con verdadero ínteres aqueüas sentidas y 
hermosas páginas, y muchas, muellísimas consideraciones 
saltaban á nuestro pensamiento, que de buena gana tras­
cribiríamos al papel para discurrir algún tiempo en unión 
con el Sr. Arpal, si la necesidad de ser breves no nos contu­
viese.

¡La difusión y progreso de las ciencias médicas en Espa- 
fial lAhí es nada lo que sobre el particular tendríamos que 
hablar 1 Desde la pedantesca, adocenada y rutinaria ense­
ñanza que se da en nuestras escuelas, como único fruto de 
un magisterio establecido en malísimas condiciones, hasta la 
incuria y la ignorancia del médico de partido que no pasa 
sus ojos en todo el año sobre una revista médica que le dé 
cuenta de los esfuerzos que realiza la Medicina en cumpli­
miento honrado de sus deberes, y para conseguir sus huma­
nitarios fines, I cuánto, cuánto y cuánto hay que condenar y 
corregir! El Sr- Arpal ha logrado poner de reheve muchos 
defectos y proponer algunas sanas reformas. |Bahl ¡predi­
car en el vacío!... Nuestro mal es discrásico, tiene un arraigo 
constitucional muy firme, y desgraciadamente estas decla­
maciones no consiguen lo que se proponen.

Sin embargo, la intención merece gratitud, y el arte con 
que se ha realizado el esfuerzo loa aplausos de la crítica.

V. Memoria de las aguas minero-medicinales cloro-hícarbona- 
tadas-nitrogenadas de Larranis (  Vizcaya), por el doctor 
D. Angel Pulido, y anáfisis de las mismas aguas por el 
Dr. D. Manuel Saenz Diez.
Desde luégo que no vamos á juzgar literaria ni científica­

mente el folleto; ¡bueno fuera! Ademas, que estas monogra­
fías, por BU índole, no se prestan á crítica alguna; el químico 
analiza las aguas y el médico presenta sus indicaciones ajus­
tándose á la acción abundantemente estudiada y conocida 
de las aguas minerales en general.

Las aguas dichas, de las que el autor de estas líneas ha si­
do el historiador y presentador, vienen á rivalizar con las de 
Panticosa, Urberuaga y Caldas de Oviedo; son cloro-bicarbo- 
natadas-nitrogenadas, y, por consiguiente, responden á las 
interesantes aplicaciones que tienen dichas aguas. Todo en 
ellas las hace recomendables; sitio, facilidades de viaje y 
bondad de las aguas.

E l anáfisis hecho por el distinguido catedrático Sr. Saenz 
Diez en Marzo de 1883 es concienzudo, y demuestra su ri­
queza en gas nitrógeno, elemento principal en la mineraliza- 
eion de estas aguas.

Las indicaciones terapéuticas que pueden cumplir so ejer- 
ceii principalmente;

A. E n  las afecciones del{aparato respiratorio.—Las formas 
activas de los padecimientos de las mucosas del aparato res­
piratorio, desde la mucosa nasal hasta la bronquial, sentirán

la acción beneficiosa de estas aguas, no sólo por los cambioj I 
quG imprimen al organismo en general usadas en bebida, I 
sino también por la acción tópica, ya indicada, del nitrógeno; I 
de aquí que debe recomendarse su empleo en las hiperemias I 
activas, congestiones crónicas, hipcrplasias y estado.? infla-1 
matorios catarrales, de las fosas nasales, laringe, tráquea,! 
bronquios y parénquima pulmonar; en las flogosis activas j 
debidas á revoluciones infectiva.? de índole más ó ménoa os-l 
pecíflea, como las laringitis tuberculosas y sifilíticas; enlasl 
neumonías crónicas y la tisis en sus diferentes formas;! 
también están indicadas en esas perturbaciones respiratoriaj] 
de origen nervioso, como el asma, la angina de pecho.

Los tísicos de forma hemoptolca que no pueden conenrritj 
á Panticosa, porque la grande elevación sobre el nivel flell 
mar á que se encuentra este afamado establecimiento pre-j 
dispone y áun determina las congestiones pulinonarosylsl 
hemoptisis, encontrarán aquí, á cincuenta metros sobre elj 
nivel del mar, una estación balnearia que garantice cuando} 
ménos la ausencia de ese inconveniente.

B. E n  las afecciones del aparato digestivo y  sus ancjoj.-l 
Deben recomendarse estas aguas en la seguridad de qnl 
producirán ^excelentes resultados en las diferentes formal 
de dispepsia y entei'orreas catarrales; en el vértigo efiloms-r 
cal, afecciones hepáticas de naturaleza litiásica, catarral?! 
congestiva, y por regla general en todos los endotemasóafec l 
tos eruptivos de 1.a mucosa gastro intestinal que reconoacul 
por causa un estado bipercrínico de la sangre.

O. Aparato circulatorio.-—F o t  su alcalinidad suave y t 
nitrógeno sirven para combatir laspertubacionescirculatoriasl 
de procedencia consecutiva ó lesiones del aparato respirato-j 
rio y las lesiones primitivas inflamatorias. También obran I 
sobre las saturaciones úricas y los precipitados conseca-[
íiVOB.

D. Aparato génito-urinarío.—Las efecciones congesiinil 
de la matriz y de los ovarios, las endometrítis, cervicíüijl 
las biperplasias arcolares; las enfermedades nerviosas dej 
origen reflejo y debidas á unabiperexcitabilidad del sisleiiul 
cerebro-espinal, como el bisterimo, pueden obtener algtmssl 
ventajas de! uso apropiado de estas aguas; las afecciocaj 
catarrales y litlásicas de la vejiga urinaria.

E. Otros aparatos. — Las otitis catarrales y oftaliniaBsel 
modifican igualmente en sentido favorable.

VI. Tratado elemental de Fisiología him ana, por el doctel 
D. Juan Magaz y Jaime, catedrático de Fisiología de lsf*'| 
cuitad de Medicina de Madrid, etc.; cuarta edición conegiMl
y  c o n sid e ra b le m en te  a u m e n ta d a  c o n  la  cooperación ddl
Dr. Coll y Pujol, catedrático de Fisiología de la FacullMl 
de Medicina de Barcelona, etc. — Madrid, imprenta y t-l 
breria de Nicolás Moya, 1885. — 20 pesetas. ’
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Una obra de ciencia que alcanza en España la cuarta cdi-l 
don está ya recomendada por sólo este hecho; como obrsl 
elementa!, y tratándose de una didáctica, puedo decirso qM| 
responde cumplidamente á sus elevados fines. De todas lu| 
obras de Fisiología que se han publicado origínale? ea Es-1 
paña, no muchas en verdad, ninguna ha conseguido 1# “ 1̂ 
culacion y el prestigio de la del Sr. Magaz, á la cual lla o!ô l 
gado la Real Academia de Medicina uno desusmásvalioswl 
premios, consagrando así el mérito ya reconocido por el te*"! 
timonio público, , j

Distínguese esta obra por la sencillez, la claridad J ™ 1 
todo, lo cual la hace útilísima para el alumno, á quien e® I 
ben dar las nociones do la ciencia sintetizadas, deapoj* I 
de controversias confusas, , ., |

Consta de dos tomos; el primero, do 746 páginas, est* ' I 
vidido en dos partes; una de Fisiología general y otra eeg®“ I
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Ida que se ocupa de las funcioaes de nutrición, Bubdividien- 
Idoeste estudio en seis secciones: digestión do los alimentos, 
libaorcioD, circulación de la sangre, respiración, calorifica- 
IciOD, secreción y fenómenos íntimos de la nutrición.

El segundo tomo, de 722 páginas, se ocupa do las sensacio- 
IneB estudiando en seis secciones las de la vista, del oido, 
Idel olfato, del gusto, del tacto y las sensaciones internas.

Estudia luógo las funciones intelectuales, los movimien- 
lloB, la voz y la palabra, las funciones del sistema nervioso, 
|y concluye con la cuarta parte, que se ocupa de las funcio- 
¡Dcs de generación.

Como no entra en nuestros propósitos criticar la obra, 
iquenos obligaría á una exposición comentada de doctrinas 
ly opiniones que aquí nos proponemos respetar, nos limita- 
|teiD08 á decir que esta edición es superior á las anteriores, 
Iqaelaa condiciones tipográficas son excelentes, ha  enrique- 
|cido8u colección de grabados y honra á su ilustrado autor 
|y al colaborador Sr. Coll y Pujol.

Dr. a . Pülujo,

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

ItX'fEANJEEA: I. Clasificación y caractéres psíquicos de 
los criminales. — II. De la exhalación del ácido carbónico 
en las enfermedades infecciosas determinadas por micro­
bios aerobios y anaerobios. — m .  De la meningitis agu­
da. — IV. Tratamiento quirúrgico de la peritonitis.

En el Congreso Internacional de antropología criminal, 
Ireunido en Roma, leyó el Sr. E. Ferri una importante comu- 
laicacion relativa á la clasificación de los eriminales y  á sus 
I csmtéres psíquicos.

Be las observaciones hechas en más de 2.000 presos locos, 
lanoa de espíritu, hombres honrados, y de gran número de 

jinTcatigaciones médico-legales deduce el autor que los cri- 
Iminales, considerados desde el punto de vista psicológico y 
IñBíológico, pueden dividirse en cinco categorías: 1.», los cri- 
ImiDales Je instinto (criminales desde su nacimiento); 2.a, los 
Icrin iiD ales locos; 3.a, los criminales por violencia de pasio- 
|nes;4.a, los criminales por ocasión, y 5.a, los criminales 
[por hábito.

1 . a Los caractéres distintivos de los criminales de la pti- 
Imera categoría son; la ausencia congénita de sentido moral 
Ijla imprevisión de las consecuencias de sus actos. De la 
Iprimera de estas causas derivan la insensibilidad física y 
Imoral para los sufrimientos y la desgi-acia de su víctima, do 
|6llo8 miemos y de sus cómplices. El cinismo ó la apatía du- 
I taote el proceso y el juicio, la ausencia de repugnancia á la 
I idea y á la acción criminal ántes del delito, y la ausencia de 
|i«mordimiento8 después. De la segunda derivan las manifes- 
Itsciones imprudentes, tanto ántes como despucs del crimen, 
jila  indiferencia hácia la pena en que han incurrido.

2. a El criminal loco es idéntico al criminal anterior (como 
hala locura moral y en la epilepsia), difiriendo, no sólo por 
leldesórden intelectual, sino también por muchos síntomas 
jPBíquicos. Respecto á la deliberación del crimen hay locos 
Iqoe lo realizan después de una lenta invasión de la idea cri- 
| “iinal, contra la cual han luchado á menudo, y otros que, 
Ipor el contrario, son eoipujados á él por un impulso súbito 
pimprevisto. En cuanto á los motivos del crimen es cierto 
pee !oa locos obran con conocimiento de causa. A menudo 
Itanbien son empujados á él por razones antisociales, como 
Ido'dio, la venganza, la lascivia, etc. Tocante á la manera de 
pbrar ántes y después del crimen se puede encontrar en los 
|<leaieiiteB todos los caractéres comunes A los criminales,

como la premeditación, la preparación del alibi, la huida 
después del asesinato, la indiferencia al proceso y á la vista 
de la víctima, la ausencia de remordimientos, etc. Sin em­
bargo, las más veces el enajenado presenta síntomas carac- 
risticos que le distinguen del verdadero criminal, como la 
idea fija é impulsiva, el furor en la realización del acto, el 
asesinato de personas queridas ó desconocidas, la soñolencia 
inmediata, el olvido del hecho, etc., etc.

3. a E l crimina! por violencia de pasiones (amor, honor 
ofendido, política, etc.) presenta, relativamonle al sentido 
moral, el cuadro opuesto al del criminal de nacimiento, es 
decir, una verdadera hiperestesia de sentimientos. Presentan 
también la imprevisión en las manifestaciones del crimen y 
la ausencia de las preocupaciones de la pena; lo cual proce­
de, no de la ausencia congénita del sentido moral, sino de 
una explosión momentánea, que después del crimen se ma­
nifiesta por la confesión espontánea y el remordimiento 
sincero.

4. a E l criminal por ocasión está caracterizado por la de­
bilidad del sentido moral, que no obstante depender de la 
constitución psíquica individual y de las circunstancias favo­
rables del medio social, no se destruye completamente.

5. a Por último, el criminal por hábito no es en su origen 
más que un criminal por ocasión, que por una debilidad 
mayor del sentido moral y por la influencia de las circuns­
tancias acaba por hacer del asesinato su industria habitual, 
tornándose recidivista crónico, y adquiriendo una insensibi­
lidad moral que el criminal de nacimiento lleva consigo des­
de que viene al mundo.

Todas estas categorías de criminales tienen Un carácter 
psicológico común, cual es una anomalía impulsiva de ac­
ción por ausencia ó debilidad de resistencia á lo s  impulsos 
criminales, anomalía impulsiva que puede derivar, ó de una 
degeneración hereditaria, ó de una condición psicopática, ó 
de una perturbación psíquica transitoria.

Por lo demas, entre los cinco tipos indicados no hay se­
paración absoluta, sino sólo gradaciones constituidas por ti­
pos intermedios entre unos y otros.

I I
El Sr. Arloing ha leído en la Academia de Ciencias de Pa­

rís una nota sobre la exhalación del ácido carbónico en las 
enfermedades infecciosas determinadas por microbios aero­
bios y  anaerobios, que dice así;

La aproximación que se ha establecido muy justamente 
entre los micro-organismos patógenos y loa fermentos se ba 
convertido en punto de partida de varias hipótesis sobre las 
causas íntimas da la muerte en las afecciones virulentas de 
evolución rápida.

Si el microbio es aerobio, el Sr. Pasteur le representa en­
trando en lucha con los glóbulos sanguineos, disputándoles 
el oxígeno de que están cargados y quitando asi á los tejidos 
el principio comburente que Ies es absolutamente necesario. 
Este fenómeno sería capital, por ejemplo, en la lucha que se 
establece entre el baciUus anthracis, el microbio del cólera 
de las gallinas y los animales vivos.

Si el microbio es anaerobio y obra como tal en el organis­
mo, es decir, produce fermentaciones evidentes, la lucha re­
visto probablemente otro carácter, pues en este caso el oxi­
geno alterarla el agente patógeno en la manifestación de sus 
propiedades.

Admitiendo por un instante qne estos caractéres aprecia» 
dos iíi vitro se persiguen en los medios vivos, se debe em 
coutrar diferencias importantes, desde el punto de vista de 
la intensidad de las combustiones respiratorias, entre dos 
animales que sucumben, el uno á consecuencia de la inocu-
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lacion de un microbio aerobio, y el otro á consecuencia de 
la Introducción de un microbio anaerobio. Si no existen es­
tas diferencias, la influencia que deriva de las afinidades 
gaseosas de los bacilos aerobios no es primordial en la lu­
cha de que se ha tratado. Desde aquel momento el estudio 
de la respiración en todo el curso de ciertas enfermedades 
virulentas, cuyos gérmenes pertenecen á los dos tipos arriba 
indicados, tiene bastante Ínteres.

Las enfermedades que ha elegido el Sr. Arloing para ha­
cer este estudio son de las que evolucionan á veces en la 
especie humana; la pústula maligna y la septicemia gaseosa 
ó fulminante.

El conejillo de Indias y la rata blanca son los animales en 
los que lo ha hecho evolucionar el autor. Eliminándose la 
mayor parte del oxigeno consumido en forma de ácido car­
bónico, ha dosificado este gas en el aire de la respiración án- 
tes de la inoculación de los animales y miéntras ha durado 
la enfermedad que lee ha comunicado artificialmente. Para 
ello encerraba los animales ántes y después de la inocula­
ción en un aparato que es una reducción y una eimpliflca- 
cion de la cámara de Pettenkofer.

Para seguir paso á paso los cambios ocurridos en la exha­
lación total del ácido carbónico durante la enfermedad hasta 
la muerte, era preciso conocer previamente para cada sujeto 
la composición de loe gases de la respiración en el estado de 
salud durante los períodos diurnos y nocturnos. En cuanto 
al curso de la enfermedad se dividía en períodos diurnos y 
nocturnos, excepto hácia el final en que se le fracciona en 
periodos más cortos para recoger separadamente los gases 
de los últimos momentos de la vida. Después de cada periodo 
se dosificaba la cantidad de ácido carbónico exhalado por el 
pulmón ó por la piel, y se la refería á 1 kilogramo de peso 
vivo y á la hora tomada pata unidad de tiempo. Fueron ne - 
cesarlos muchísimos experimentos para reunir todos los 
elementos indispensables para la solución de la cuestión.

Hé aquí ahora, en resúmen, el sentido de los resultados 
obtenidos:

1.0 En el carbunco y en la septicemia gaseosa ó gangre­
nosa, la cantidad de ácido carbónico exbalado disminuye du­
rante el curso de la enfermedad, y sobre todo durante las 
últimas horas.

2.® Esta modificación comienza al parecer con los prime­
ros efectos de la inoculación, en el caso de carbunco, mién­
tras que después de la inoculación de la septicemia gangre­
nosa ha  observado el Sr. Arloing durante algunas horas un 
ligero aumento en la cantidad de ácido carbónico exhalado.

E l Sr. Arloing reproduce como ejemplo las cifras suminis­
tradas por algunos de sus experimentos más completos, y 
demuestra que loa cambios sufridos por la exhalación de áci­
do carbónico en el curso del carbunco y de la septicemia ga­
seosa son sensiblemente idénticos. Revelan en ambos ca­
sos una disminución de tas combustiones respiratorias.

III

que son: la meningitis simple, la tuberculosa, la sifillticayi 
la epidémica ó infecciosa.

2. "- La meningitis simple aguda constituye una especie] 
patológica, una entidad morbosa.

3. a La clínica, la etiología, la anatomía patológicaylaj 
terapéutica no se oponen á esta opinión.

4. a Aunque su asiento sea de ordinario la superficiecoj.j 
vexa de loa hemisferios, no se encuentra ménos á menudo] 
esta inflamación en la pla-madre de la base del cráneo (me-] 
ningitis basilar simple).

5. a No es rara en los nifios; es empero ménos frecuente] 
que la meningitis tuberculosa.

6. a La edad en que se la observa más frecuentemente ei] 
desde el nacimiento hasta el final del segundo afio (reciei] 
nacidos y lactación).

7. a Desde el punto de vista d é la  etiología se puede teJ 
conocer causas comunes.

8. a La agudeza es á veces tan intensa que puede sh] 
causa de graves errores de diagnóstico.

9. a El exámen critico de las causas, de los síntomas, ( 
curso y de la curación bastan en la mayoría de los casos pstij 
hacer el diagnóstico.

10. El pronóstico no es tan desfavorable como en lame-] 
ningitis tuberculosa.

11. Es susceptible de curación, como lo demuestranlu] 
muchas observaciones que registra la ciencia.

12. Reconocida y tratada á tiempo se la puede detenn] 
en su primer estadio.

13. La meningitis simple no tiene nada de común conls] 
variedad de meningitis admitida por Gassicourt ni conli] 
meningitis escrofulosa de muchos eminentes autores.

14. Esta última no es más que una forma de meningilii] 
tuberculosa.

16, La única forma comatosa (Rilliet) de la menirgíti!] 
aguda simple puede, clínicamente hablando, tener algusa] 
puntos de semejanza con la meningitis descrita por Gasii- j 
court.

I V

A propósito de un caso de meningitis aguda simple sobre­
venida en un nifio de siete meses, y tratada con éxito, hace 
el Sr. G. Somma un estudio profundo de las diferentes for­
mas de meningitis que puede encontrarse en los niños, lla­
mando particularmente la atención sobre las formas de me­
ningitis aguda simple, que se confunde demasiado á menudo 
con la meningitis tuberculosa. Este estudio lo resume en las 
siguientes conclusiones;

1 .a Una clasificación de las meningitis de los nifios que 
responda ú las exigencias de la ciencia y á las necesidades 
de la medicina práctica, debe comprender cuatro variedades,
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La tesis de agregación del Dr. Truc, de Lyon, cousagrtíjj 
al tratamiento quirúrgico de la peritonitis, contiene gran ni- 
mero de hechos que demuestran que la intervención quirúi-l 
gica en las peritonitis da á veces sorprendentes reBulfadM.j 
De éstos, los obtenidos en la peritonitis tuberculosa, onj 
haya sido voluntaria la intervención, ora resultado de u] 
error de diagnóstico, han sido sumamente favorables. Tala] 
el caso en que llamado el Sr. Letiévant para hacer una on-f 
rlotomía á causa de un quiste del ovario, abrió el abdónieil 
y no encontró el quiste, mas si una peritonitis tuherculoa-l 
El intestino formaba una masa irregular, tapizada de “‘I 
exudado hgero; el peritoneo parietal ofrecía, por el eoDtJ»l 
rio, una capa pseudo-membranosa. Entre el intestiuo yl*! 
pared abdominal, rodeada por exudados gruesos, hablaoul 
colección sero-coposa turbia. Se vació la bolsa periton«l 
completamente, se quitó una parte de las falsas membraniij 
se hizo una toilette suficiente y se suturó el abdómen. Af»| 
sa rd e  los temores del operador, la enferma se restableníl 
completamente, y durante muchos años gozó de salud per-
fecta. . L

El Sr. Truc ha reunido otros hechos análogos, de los cdü I 
resulta que en once operaciones por peritonitis tuberculosa | 
ha habido dos muertes. Los nueve enfermos restantes cn»l 
ron, y su curación se sostenía alio y medio, dos afios, o I 
años después de la abertura del peritoneo. Sóio en un es- I 
ha ido seguida de accidentes la operación. .

Dedúcese, pues, de lo expuesto que la intervención 5"'
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.jfgica en algunas peritonitis tuberculosas enquistadaa. no 
lilo es soportada por los enfermos, sino que puede ser útil, 
j  tratamiento local tiene, pues, más importancia de la que 

■e conceden los clásicos. Desgraciadamente es diflcil estable­
a r  indicaciones seguras; pero si el estado local por sí solo 
«Bstituye una afección amenazadora, si el derrame produce 
tFíítornos sintomáticos serios, ¿por qué no pinchar ó inein- 
hit? ¿por qué no proceder en el abdómen como se hace 
i v e c e s  con la pleura ó ciertas articulaciones? El enquista- 
miento habitual de los líquidos tuberculosos en la peritoni- 
j reduce al minimum el peligro de la operación. En ciertas 

■ondiciones de cronicidad, de localización, etc., que los he- 
4oB ulteriores permitirán precisar más, un tratamiento qui- 
í^ico gradual y metódico será á veces aplicable á los der- 
nmee tuberculosos del peritoneo.

S.

PRESCRIPCIONES Y FORMULAS

T r a t a m i e n t o  d e l  a s m a .
(D B . PVIJAHDní-BEArHETZ)

lodurode potasio....................... j -
Tintura de loheüa.......................> ®
Agua................................................  250 —

Para tomar á cucharaditas en un vaso de cerveza al prin* 
K;iio de cada una de las dos principales comidas.

Agua......................
Argeniato de sosa..

T ra tam ien to  del eczem a de lo s  oidos.
( d b . l a d b e i t  d e  l a  c h a b r i e b e )

I  Témese á cada comida una cucharada de la solución si­
lente:

..................  300 gramos.
................................  0,10 —

i Dos bafiOB de Baréges por semana y hacer en los oídos 
(lyecciones con el agua del baño y con el cocimiento de ho- 
! de nogal, al que se liaya añadido por cada vaso 3 gramos 
ebórax,

T ra ta m ie n to  de la  coqueluche.
( D a .  o u e k d e b )

I Insuflar dos veces al día, por mañana y tarde, en la nariz, 
pn el msuflador nasal de Galante, los polvos siguientes:

Acido bórico. . . 
Café torrefacto. .

1  polvo impalpable.

aa p, 1 .

plvQs contra los eritem as de los recien nacidos, 
( p .  v i g i e b )

Esteatita pulverizada ó talco pulve­
rizado................................................ 90 gramos.

Sulfuro de zinc.. ................................  10 —

1 Mézclese y consérvese en un frasco tapado con un perga- 
Imo con tres agujeros.

Tratamiento de la sed de los diabéticos.
(D B . L . DUCHESNB)

Fosfato de potasa................................ 4 gramos.
Agua.....................................................  160 —

|Cnacucharadita de esta solución dos ó tres veces al día 
> nn poco de vino ó de tisana de lúpulo.

incíon q'“’l

atamiento de  la  g in g iv itis  de  la s  em b arazad as. 
( d b . p i s a r d )

Hidrato de doral.......................................
-Alcoholado de codearía...........................

Quitado el sarro que haya podido depositarse en los dien­
tes, se aplica esta solución todos los días ó cada dos en el 
borde libre y enfermo de las encías. Esta cura es poco do- 
lorosa y la cauterización ligera, pues la escara que de ella 
resulta desaparece generalmente al cabo de veinticuatro ó 
treinta y seis horas. _____

T ra ta m ie n to  de la  caída del pelo.
( d b .  LAILLEB)

Tintura de quillaya saponaria...........  125 gramos.
Esencia de bergamota........................ 4 —

Una vez por semana frótese la cabeza con una franela em­
papada en esa preparación.

8.

p. 1.

SECCION OFICIAL

M I N I S T E R I O  D E  L A  G O B E R N A C I O N

DIBECCION GESEBAL DE ESTABLEClMIElíTOS PESALES

Hallándose vacante la plaza de médico de la cárcel de Ca­
llosa de Ensarriá, dotada con el sueldo anual de 200 pesetas, 
esta Dirección general ha dispuesto se convoque á concurso 
para su provisión definitiva, conforme determina el art. 4.o 
del real decreto de 13 de Junio último.

Lo digo á V. S. para su conocimiento y fines consigmen- 
tes. Dios guarde á V. S. machos años. Madrid 16 de Octu­
bre de 1880.—El direolor general, Emilio  iftefo.—Señor go­
bernador de la provincia de Alicante.

Hallándose vacante la plaza de médico de la cárcel de Or- 
íigueira, dotada con el sueldo anual de 500 pesetas, esta Di­
rección general ha  dispuesto se convoque á concurso para 
BU provisión en propiedad, de conformidad con el art. 4.o 
del real decreto de 13 de Junio último.

Lo digo á V. S. para su conocimiento y fines consiguien­
tes. Dios guarde á V. S. muchos años. Madrid 16 de Octu­
bre de 1886. —El director general, Emilio M eto .— Señor go­
bernador de la provincia de ia Oorufla.

M IN IS T E R IO  D E  U L T R A M A R

REGLAMENTO DE SANIDAD PARA U  ISLA DE PUERTO RICO (»

Art. 62. Si alguna embarcación careciese de uno ó más 
de los libros citados, los funcionarios encargados de la visi­
ta  procurarán deducir por otros medios los datos necesarios 
al caso, y si de ningún modo fuere posible conocer los ante­
cedentes exigidos, y si se tuviese alguna sospecha de peli­
gro, será incomunicada la nave, dando parte al gobernador 
¿ alcalde en su caso para resolver lo que proceda, tomando 
previamente por el director, secretario é intérprete, si el 
buque no fuere español, declaración jurada al capitán ó pa­
trón y tres testigos de la nave por lo ménos, de todo aquello 
que pueda servir para aclarar los accidentes del viaje.

Caso de ser Ja embarctaeion extranjera, el cónsul de la na­
ción respectiva garantizará la personalidad de los declaran­
tes, y caso de no haber cónsul ó representante, lo garantiza­
rá  de igual forma el consignatario de la embarcación.

(1) Véase el número 1.707.
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Del resultado de las averiguacioaes se levantará acta, que 
firTOarán les concurrentes á que se Iiace referencia.

Art. 63. Tomada razón de todas las referidas circunstan­
cias en el cuaderno 6 libreta de visita, si el buque ti'ae pa­
tente limpia, y no hay motivo alguno de sospecha, se prac­
ticará la visita de tacto, subiendo á bordo, el médico de visi­
ta, el cual se enterará detenidamente del estado higiénico de 
la tripulación.

Art. 54. Si la patente fuera sucia 6 debiere considerarse 
tal por.los accidentes de la travesía, así como en los casos 
de sospecha, el director no subirá á bordo, limitándose á in­
quirir desde la falúa los datos que juzgue convenientes sobre 
las condiciones higiénicas de la embarcación y despidiéndola 
luégo para el lazareto correspondiente,

Art. 66. Tampoco se verificará la visita de tacto en los 
casos ordinarios en los buques que tengan asignado faculta­
tivo, debiendo éste justificar, bajo su responsabilidad y por 
medio de certificación que deberá unirse al expediente res­
pectivo, todas ¡as circunstancias del mismo que puedan afec­
tar á la salud pública, presentando ademas, cuando haya lu­
gar, los documentos de que se hace mérito en el art. 61.

^ t .  66. El resultado del interrogatorio prescrito por el 
articulo 61 se trascribirá del cuaderno visita, consignándolo 
en un testimonio impreso al efecto, y á su continuación se 
pondrá toda la historia del buque hasta su salida.

Art. 67. Si al practicar el médico la visita de tacto resul­
tase algún individuo de enfermedad contagiosa, no habiendo 
sido posible notarlo en la de aspecto, quedará dicho empleado 
sujeto al mismo trató que el buque, siendo de cuenta del 
capitán ó patrón, por haber ocultado el caso, cuantos gastos 
y perjuicios se originen á este funcionario por tal motivo y 
al abono de la asignación del medico que supla al director, 
ademas de la responsabilidad criminal en que incurra.

Art. 58. Cuando el director quedase impedido de ejercer 
sus funciones por el caso que se refiere en el articulo ante­
rior, se encargará inmediatamente de la dirección el médico 
segundo, en donde lo baya, ó el honorario más antiguo, el 
cual percibirá una dieta de 6 pesos durante la ausencia de 
aquél, cuya dieta, como queda dicho, pagará al capitán del 
barco.

Art. 59. Si por la clase de patente ó por las circuntancías 
del buque arribado acuerda el director suspender ó negar su 
admisión á libre plática, notificará este acuerdo por esciito 
al capitán ó patrón, expresando los fundamentos legales en 
que apoya su resolución; ademas le facilitará los medios que 
puedan serle indispensables para su cumplimiento.

Art. 60. Siempre que arribe á un puerto un buque que 
por causa de temporal haya tenido que abandonar otro puer­
to de la miensa isla ó de las próximas donde se hallaba sur­
to, ó descargado sin haber tenido lugar para que el capitán ó 
patrón recogiese sus papales, se le podrá admitir á plática 
con las debidas precauciones y previa la suficiente fianza que 
asegure la presentación de los documentos dentro de un bre­
ve plazo.

Art. 61. Los buques de cabotaje á que se refiere el art. 24 
de la ley que Uegen á un puerto sin accidente en la salud 
quedan exentos de la visita á bordo de la Sanidad y tomaráu 
plática en la forma siguiente; el capitán, patrón ó segundo se 
trasladará en el bote de la embarcación, que llevará bandera 
amariUa, al punto del puerto más próximo á la oficina de Sa­
nidad, en la que presentará los papeles correspondientes, y 
si procede se le dará la debida plática, arriando en caso afij'- 
mativo la bandera amarilla del bote y quedando el barco en 
comunicación desde ese momento.

Cuando el buque de cabotaje llegue con accidente á bordo, 
se situará en el espacio señalado para la plática, y esperará

la visita facultativa, que tan pronto como sea posible se prac­
ticará al costado del buque en la forma prevenida en el arti. 
culo 61.

Art. 6 2 . Si las condiciones higiénicas del buque fueaeo 
malas á juicio del médico de visita, éste lo pondrá en cono­
cimiento del gobernador, ó en su defecto del alcalde, para 
que nombren una comisión, de la que siempre formará parle 
el director del puerto, de la Junta provincial ó municipal de 
Sanidad, que después de practicar el oportuno reconocimien­
to de la nave propondrá las medidas higiénicas á que se La 
de someter para su saneamiento; debiendo el director incul 
car en el ánimo de los capitanes y patronea de la Marina 
mercante la conveniencia de que contraigan hábitos higiéni­
cos con el fin de que pueda mitigarse el régimen de las me­
didas cuarentenariaa.

En el caso extremo de un desaseo considerable 6 de uní 
negligencia habitual y completa que llegue á infundir serios 
temores de peligro para la salud pública, la patente, aunque 
limpia, cambiará de carácter y podrá despedirse la embarci- 
cion para un lazareto sucio, donde deberá sufrir el trato ne­
cesario para su cabal reliabiiitacion de salubridad.

Aun después de admitido á plática y descargado el buque, 
sobre todo si es procedente de puertos en que esté habitud- 
mente descuidada la policía naval de habilitación y carga, se 
ordenarán del mismo modo las medidas higiénicas que se es­
timen convenientes para su saneamiento.

Art. 63. El importe de los gastos que ocasionen Lia me­
didas dispuestas en el artículo anterior será á cargo del a- 
pitan, patrón ó consignatario, facilitándose por el director de 
Sanidad los medios de practicarla con la posible celeridad j 
economía,

Art. 64- Luégo que dé fondo un buque admitido i  Lbte, 
plática, procederá el director á examinar con toda escrupn-' 
losidad los alimentos y bebidas destinados al uso de la tri­
pulación y pasajeros, así como también el pescado fresco,li 
salazón, las frutas y cualesquiera otros artículos alimenticios 
ó bebidas que hayan de desembarcarse; y ai cneontrara algo- 
nos averiados de modo (jue pudiesen ser nocivos, lo pondrá I 
inmediatamente en conocimiento del gobernador genéralo ¡ 
del alcalde, si el puerto no fuese el de la capital, para qoe 
disponiendo nuevo roconocimiento por peritos y oyendo á la 
Junta de Sanidad respectiva é interesados resuelva con ur­
gencia lo que proceda.

Entretanto no se permitirá el desembarque do los ártica- 
los denunciados.

Art. 65. Cuando Ja nave conduzca cualquier clase de ga­
nado ó animales domésticos, serán reconocidos por un vete­
rinario, ó en su defecto por un aibéitar, á quienes se abona-1 
rán 2  pesos por cada buque que visiten con cargo al espitan' 
patrón ó consignatario; imponiendo á la nave el trato riguro- j 

ro ó de Observación si llega á manifestarse alguna enferme 
dad epizoótica ó sospechosa.

Art, 66. A todo buque con patente sucia, ó que por haber I 
variado su carácter deba sometérsele á este trato, y que por I 
su mal estado material no pueda continuar su viaje ni haMf 
las reparaciones necesarias sin descargar, el gobernadoród 
alcalde en su caso, previo informe de la Dirección especial i 
Junta de Sanidad, sefialarán un punto conveniente contoJ»* 
las precaucions debidas para la descarga del buque, estable­
ciendo los tinglados y aparatos necesarios á fin de que « 
practiquen todas Jas operaciones que debieran hacerse en un 
lazareto sucio.

Si no hubiese sitio á propósito, se le permitirá el trasbo »
d e  to d o  ó p a r te  dol ca rg am en to  conladebidaincom unicacion-
y prestándole toda clase de auxilios se le despedirá para 
zareto sucio, como igualmente á los que reciban la carga-
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Alt. 6T. Cuando en el buque admitido á plática hubiese 
I algún enfermo de gravedad, aunque de dolencia común, sienj- 
I pre que no pueda estar cómodamente asistido en él y permi- 
I fiándolo el estado de la enfermedad, se dispondrá su inme- 1 dialo desembai'co y conveniente trasladacion al hospital ó á 
I una casa ó enfermería particular, según la clase ó voluntad 
I del interesado.

Art. 68. En el caso de reclamarse con premura la asisten- 
Iciamédica para algún enfermo á bordo, el director propor- 
I donará un facultativo de la poblaciou para que la preste, 
I percibiendo del enfermo, capitán ó patrón los honorarios cor- 
I respondientes, y quedando sujeto al mismo trato sanitario 
I que la embarcación.

Cuando no se hallase profesor particular para este objeto, 
lio cumplirá el médico honorario, y en último término el di- 
I rector, cobrando, cualquiera que fuese, sus honorarios res-

I pectivos. confiwMará.^

V A R I E D A D E S

D O S  V IS IT A S  Y  U N A  C O N F E R E N C IA

De ellas nos da cuenta nuestro apreciable compañero y 
Isascritor en un articulo bastante extenso, que sentimos no 
I poder insertar integro por falta de espacio. Extractaremos, 

in embargo, lo principal.
Lsb visitas fueron á los Dres. Candelas y Kubio. Del pri- 

I mero nos dice que le recibió con la llaneza y afabilidad que 
«propia de personas ilustradas y de verdadero mérito, y le 

Idifiuna tarjeta para visitar al Dr. Rubio. < A éste—sigue di- 
I ciendo el Dr. Negrete — expuse el objeto de mi visita, y sin 
I que yo concluyera de pedir él me concedió, retirándome sa­
tisfecho de haber estrechado entre las mías aquella mano 
I que tan bábiies operaciones ha  practicado. Quedamos en 
vemos el miércoles en la Princesa, y alU nos encontramos 

I en la conferencia que dió el Sr. Gutiérrez, á quien yo no 
I conocía personalmente, y de quien voy á ocuparme á la 
I ligera.

'KsoISr, Gutierres un jóven de vastos conocimientos, que 
I lleva escrito mucho y bueno; yo no le había oido nunca. Es 
orador, acaso sin que él se dé cuenta de ello; tiene fluidez 
en el decir, es muy metódico y castizo en la exposición; des- 

I pnea de oir lo que explica, no hace falta el libro; no tiene 
bojaraeca, es, en mi humilde concepto, un orador sobrio que 
nodice nada de más, pero tampoco es deficiente, lo comple- 

I la todo; por lo mismo le creo útilísimo para estas confereu- 
das, que son y deben seguir siendo eminentemente prác- 
I ticag,

‘ha conferencia versó sobre catarros de lamatriz.ómejor, 
|Kgundice este señor, endocervicítis y endometrítis, según 
si es del cuello ó del cuerpo de esto órgano; nos describió de 

I mano maestra los tres estados en que una y otra se presen­
tan, liaciendo un diagnóstico muy preciso, cuya base la fun­
damenta en la Anatomía y en la Clínica; nos presentó una 

I escala de sondas uterinas graduales, y dijo la manera de 
usarlas sin grandes dolores para la enferma ni muchas di- 

IficnlUdes para el profesor; acabó, como es de reglamento,
I por el tratamiento, que, como todo, lo expuso metódicamen- 
j te. con gran precisión y acierto; éste es más ó ménos enér- 
|gico, según la enfermedad está más ó ménos adelantada, 
I'legando hasta la legración del cuello ó cuerpo de la matriz.

•Por último, terminó enseñándonos dos bonitas y utillsi- 
I ®as preparaciones que á propósito tenia en los micros-
I eopios.

>La conferencia fué pública; á pesar de eso asistiríamos 
unos veinte nada más.

>He escrito estas líneas para dar público testimonio de mi 
gratitud á los Dres. Candelas y Rubio y para decir á los mé­
dicos desocupados de Madrid; — Habéis perdido una magnl- 
ñea conferencia.»

D r- Negrete y Gabcíí.
Madrid 2 de Octubre de 1886.

GACETA DE LA SALUD PUBLICA

E s ta d o  s a n i ta r io  d e  M a d rid .
Observaoioites METEOBOiúGiCAS TE LA sEjusA.—AltUTS baro­

métrica máxima, 710,68; minima, 691,84; temperatura máxi­
ma 21«,3; mínima, 4°,1. Vientos dominantes SO. y O.

Los estados febriles gástricos, catarrales, reumáticos y ti­
foideos siguen aumentando en número é intensidad, afectan­
do formas mixtas de largo curso y con tendencia á las tem­
peraturas elevadas. Las anginas catarrales y los infartos 
cervicales linfáticos son también L-ecuentes. Las fiebres 
eruptivas que en la infancia se presentan son el sarampión 
y la escarlatina, más benignos en sus formas ’que en las 
épocas análogas otros años; también se presentan casos nu­
merosos de coqueluche y toses convulsivas por bronquitis 
de los grandes tubos. Los afectos del hígado, las vías biliares 
y los riñones se han exarcebado, así como los del corazón y 
grandes vasos.

CRONICA

C o n su lto rio  m édico. — La excesiva cantidad de origi­
na! que desde hace varios números nos abruma, nos ha im­
pedido publicar en el Consultorio médico una porcioa de car­
tas que hemos recibido con este destino. En el número p ró ­
ximo las incluiremos todas.

A ten eo  de  C iencias an tro p o ló g icas . — Inaugurará 
sus tareas del presente curso, en la primera quincena del 
mes de Noviembre, siendo ya muchos ios temas que se han 
presentado en Secretaría, para su discusiou en el actual año
académico- , , ,  , ,  ,

Es posible que ántes de su maugurac'ion dé una confen- 
cía sobre los descubrimientos 'de su último viaje un ilustra­
do catedrático de la Universidad Central.

O bras recib idas. — En la última semana hemos recibido 
los cuadernos siguientes de otras tantas obras en publica­
ción- cuaderno 21 del monumental Tratado enciclopédico de 
Patoloqía médica y  Terapéutica, del Dr. Ziemssen, catedrático 
de Clínica médica en Munich, que traduce al castellano el 
Dr Vallina; cuaderno 6.® del Tratado de análisis quimica 
cuantitativa, de Fresenius, que da á luz en español nuestro 
colaborador Dr. Peset y Cervera (esta obra es necesario 
complemento del 2’rafodo de análisis cuahtativa del mismo
autor poco há publicado), y el cuaderno 6.® del Diccionario 
tecnolóoico de Ciencias médicas que está sacando á la estam­
pa el Sr. D. José María Caballero y Villar. A todos enviamos 
nuestro reconocimiento por su recuerdo.

T e r m in e m o s .— No queremos ni podemos seguir á la 
Revista Popular de Conocimientos en la puja de frases incon­
venientes que ha empezado y sigue sosteniendo. De nuestra 
parte damos por concluido este incidente diciendo al colega
U bre los motivos de BU enojo: ,

1 o Que pues así lo desea, queda retirado el adjetivo sa­
b i o  q u e  sinceramente aplicamos al catedrático Sr. Puerta y 
puede reemplazarle con el que sea de su gusto. Nosotros 
miramos con indiferencia le considere sabio ó le considere
necio. , j

2 .0  Que queda rectificado nuestro mócente error ae su- 
noner á dicho señor autor del consabido artículo, y declara­
do que el autor lo fué un imberbe hijo de aquel señor, que
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se arrancó, según parece, con una niñada en ausencia de 
su papá.

3.“ Que e! jaez de nuestro lenguaje lo hemos tomado del 
propio estilo con que se síivió hablarnos el periódico. Ai ver 
las descompuestas maneras del colega liemos creido que si 
le hablábamos el lenguaje de la cortesía, que á él le faltó, 
no lograría entendemos.

Así, pues, visto bueno, y á otra cosa.
L a s  so fisticac iones.—Dice E l Restaurador Farmacéuti­

co: «Están Ala órden del día, sin que comprendámosla nin­
guna vigilancia que deberían ejercer personas de autoridad 
encargadas del cumplimiento de las leyes, ni hay. que sepa­
mos, Juntas de Sanidad que castigen á los infractores.

>Por nuestra especial posición iremos consignando en va­
rios artículos los agentes medicamentosos que el comercio 
facilita á los farmacéuticos con el sello de la adulteración, 
extrañando y pidiendo al Gobierno suprima de una vez los 
químicos peritos de Aduanas, las Juntas de Sanidad y de­
más cargos A ellos anexos, ya que no podemos admirar nin­
gún acto de justicia y recta administración, ¡Pobre humani- 
dadl En el siglo décimonono, tan rico en progresos, vives in­
toxicada por traficantes de medicamentos y alimentos... 
■Lástima de castigosU

L ongev idad . — Según una curiosa estadística, en la pro­
vincia de Granada hay 8 varones y 9 hembras de noventa y 
un años de edad; 7 y 11 de noventa y dos; 8 y 10 de noven­
ta y tres; 4 y 12 de noventa y cuatro; 8 y 7 de noventa y 
cinco; S y 12 de noventa y seis; 7 y 7 de noventa y siete; 6 
y 8 de noventa y ocho; 3 y 12 de noventa y nueve, y 7 y 5 
de ciento en adelante.

P rá c tic a s  su p e rs tic io sa s  en  la  O b s te tr ic ia .— Cuen­
ta el libro del Dr. Engelraann que en Prusia, en América y 
en la India se causa muchas veces una impresión brusca A 
la enferma para apresurar la expulsión de la criatura. Entre 
loe calmukoe hay dispuestos algunos hombres con sus fusi­
les cargados cerca de la parturiente, y una vez que la cabeza 
del niño distiende el periné, avisa la comadre y todos dis­
paran ai mismo tiempo: el terror facilita la salida de la ca­
beza. Entre los comandras se lleva la mujer al medio de una 
llanura, y un guerrero ilustre, armado con su traje de guerra, 
monta sobre su corcel más ligero, y lanza su caballo A todo 
galope sobre ella, desviándole en el momento en que va á 
perecer bajo sus pies. Este terrible aparato ha conseguido 
algunas veces, según se cree, expulsar en seguida al niño. En 
Biskra las matronas queman ante la nariz de las mujeres en 
parto pelos grises de la región occipital del león, y el olor de 
esta sustancia es tan infecto que en seguida sobrevienen vó­
mitos y la expulsión inmediata del niño.

L a s  a lm e ja s  tóx icas.—Estos moluscos provocan A me­
nudo fenómenos de intoxicación, que M. Salkowski refiere 
A la presencia de un principio venenoso, la inyUlotoxinaj es­
pecie de ptomaína que se elaboraría en su hígado. Así, reco­
mienda no comerlas crudas. Para reconocer esta propiedad 
de las almejas, M. Virchow las coloca en alcohol: si son pe­
ligrosas, tomará este líquido un color amarillo de oro inten­
so, que por la adición de algunas gotas de Acido nítrico se 
vuelve verde muy oscuro: estas mismas reacciones se des­
arrollan con muy débil intensidad cuando es inofensivo el 
molusco.

E l v ino  y  la  ce rv eza . — El soi-dissant T. Lacemendi, 
indignado porque el Dr. Daremberg dice que se usan de 20 
A 30 centigramos de ácido salicilico por litro de cerveza para 
conservarla, se arranca asi en un trasporte de entusiasmo 
por el vino ó los vinos expafiolcs:

<¡Pero si no puede ménos de ser asil La cerveza nace cor­
rompida y muere descompuesta; en países como el nuestro 
no sirve do tónico, ni diurético, ni refrigerante, porque nues­
tro Jerez, nuestro chacolí, nuestra sangría ó uuestra paloma 
la superan con mucho; ¿qué nos importa, pues, que la cer­
veza sea adúltera, que diría cualquier especiero, sí no se ha 
inventado para nosotros esa ración de sexta en estado líqui­
do, como la llamaría un comisario de guerra ó cosa así?

¡Pues ahí verán ustedesl De poco tiempo A esta parte, E s­
paña está invadida por atroz espíritu extranjero, y aquí, 
dentro de nuestra campiña de Toro y Valdepeñas, de Sevi­
lla y Málaga, de Rioja y Aragón, se levanta esa hiel y vina­
gre llamada cerveza, el delirio de los pueblos del Norte, á 
competir con el vino, alcaloide de la luz, y del calor, y de la 
gracia del Mediodía.

>Beban cerveza los que andan á la inglesa, piensan á la

alemana y sienten á la francesa: nosotros, hijos de nuestro 
cielo y de nuestro suelo, preferimos el vino; porque entre en­
venenarnos tomando bilis ó una pocion de buen paladar, 
optamos por la última.

>Y quien elija la cerveza, con su cebada se lo coma ó se lo 
beha.>

¡Bravísimol Esa defensa merece lo ménos un par de bote­
llas de manzanilla de Sanlúcar, con su acompañamiento de 
boquerones y bocas de la Isla.

L os ciegos de E u ro p a ,—Según afirma el A''or¿[íeuísclie 
Állgemeine Zeitung, periódico que se publica en Alemania, el 
número de ciegos que hay en Europa puede calcularse en 
300.000 sobre poco más ó ménos, gastándose en su subsis­
tencia anualmente unos 100 miUones de francos.

En Italia, según las últimas estadísticas, cuentan 21.08" 
ciegos, que resulta á unos 76 por cada 100.000 habitantes, 
cuya proporción es mayor on Austria-Hungría, España, Por­
tugal, Noruega é Inglaterra, y menor en Suiza. Bélgica, Pru- 
sia y Francia, sin que los resultados de tales estadietica» 
puedan tener sencilla y fácil explicación en todos sus ex- 
treraOB.

Ilum inac ión  in s ta n tá n e a .—En el real palacio de Bcr- 
lin se encendieron 40 000 bujías instantáneamente con un 
solo fósforo. El procedimiento, por otra parte, es muy seo. 
cilio ; pues consiste en poner en comunicación las medias 
de todas las bujías por medio de un hilo de algon pólvora, de 
modo que basta encender una de ellas para producir ins­
tantáneamente una brill.inte iluminación en varias habita­
ciones.

Tal es el secreto de la varilla mágica, y es ele extrañar 
que no se haga de ello uso más frecuente. Así se encienden 
en Rusia las velas de las iglesias en las grandes solemni­
dades.

U na  exposición  esco la r. —Los alumnos de MecUcina 
de Sevilla han dirigido á sus compañeros de las Facultades 
de Medicina y Farmacia de toda España la siguiente circular.

«Por la real órden que aclara las dudas surgidas acere» 
de los reales decretos del 16 y 24 de Septiembre próximo 
pasado, reformando las Facultades de Medicina y Farmacia, 
se nos exige la aprobación de francés y aleman, sin cuyo 
requisito no podremos examinarnos de las asignaturas del 
año preparatorio. , .

Con esta fecha hemos dirigido al Exemo. Sr. Ministro ae 
Fomento instancia pidiendo, si no la supresión coinpletide 
idiomas, por lo ménos nos concedan el plazo que fija la res! 
órden en el siguiente párrafo: , ,  ■ I

«Los alumnos que aspiren á la licenciatura desde e! I.» de i 
»Junio de 1890, deberán acreditar la aprobación oficial de us | 
• curso de francés y aleman.>

• Como se comprende, de ser lo contrario, tendremos, por
una parte, que verificar los exámenes ántos de la épocade 
los ordinarios, y por otra, en tres meses de enseñanza libre 
y unidas á las cuatro de la oficial, es imposible de todo pun­
to llegar ni á la mala traducción de un renglón en cualquier» 
de ambos idiomas, siendo así que el objeto principal desu 
unión á la Medicina, es obtener buena traducción de iw 
obras alemanas y francesas que se refieren á la profesión a 
que aspiramos. . - <

• Esperamos de Uds. abrazarán nuestra idea y unirán su 
petición á la nuestra, cuyo resultado satisfactorio redundar» 
en beneficio general.

• Sevilla 14 de Octubre de 1886.»
L os m édicos de b añ o s.—Dice ani E lJu ra d o  Médico- 

Farmacéutico ocupándose de la famosa cuestión de ios di­
rectores de baños en propiedad; ,

«No deja de ser en extremo curiosa la actitud de la inayori 
de los concurrentes al Congreso balueológico que se celetua 
en Biarritz, contraria á las direcciones de baños en propr 
dad. abogando por los médicos consultores libres; y « a  
esperar que sobre esta importante cuestión recaiga ncueru 
proclamando la libertad de consulta eu los balnearios.

• Los representantes oficiales españoles votarán en contra, 
pero A nuestro juicio el Gobierno debe votar en pro) 
una vez dar un paso más en la libertad de consulta en 
establecimientos de baños, ya sentida por el Sr. Sogasm 
su primera época de ministro de Gobernación en 18B», iv 
nocida por el Sr. Silvela como una necesidad, A la que »“ 
falta el acuerdo oficial. •
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Igran f a m a c ia  g e n er a l  españ o la
D E  P A B L O  F E R N A N D E Z  I Z Q U I E R D O

Sacramento, 2, y plaza de la Villa, 4, Madrid.
PREMIADO CON MEDALLA DE ORO Y MEDALLAS DE PLATA

Gran laboratorio químico-farmacéutico que elabora al por mayor.

Pífliícwo in/‘aíí6Ze. — Millares de ma- 
Idres os dirán que han tenido á sns po- 
Inoeónelos en la a g on ía , que les veian 
lespirar y  les han salTado con estos pol- 
Iros prodigiosos. Ni un solo niño muere 
Ide la deoiicion si los usa: hacen brotar 
lia baba suprimida, cortan las diarreas 
l̂ ge les aniquilan, les quitan las erup- 
Iciones malignas de la boca, les arregla 
leí eslóniago. arrojan la Qema que les as- 
lísia, impide los ataques de alferecía y 
Icoran lodo lo que concurre á la dentición 
Ipenosa y  difícil, brotando fuertes denla- 
Ijnras. Caja 12 reales; se remite por 
Icorreo por l4.

fflfiicino digesltoa. — Segurísimo para 
labrír si apeljto y digerir lo más indíges- 
lioyoulrir el encanijado, caquéclico, con- 
Italecienle y debilUado, dando fuerzas y 
lulíuguiendo la miseria fisiológica, cual- 
Viera que sea la causa. Cura la per'.ur- 
IbacíOD digestiva y la diarrea, las acedías 
uúpepsias, gastralgias y todas las afec- 
Iciuoss molestas y doLorosas del estómago; 
IwTÓniitos de los niños y adultos y los de 
iisetnbarazadas, y los vómitos matutinos 
ó flemáticos y la los flemática de las ma- 
famjadas. Cura el histerismo, mareos, 
nidos y  dolores de la cabeza, perturba- 
EíoQ de las reglas, y evita les congeslio- 
kes, regulas'iza la circulación de la san- 
be á los grnesos y irasforma á los flacos 
pgoi'dos. Caja S pesetas, y se remite 

•correo por 22 reales. Sacramento, 2.
Calenluroi inlermüentes.-^ Cuartanas, 

leroíaDas y cotidianas, se curan toda d a ­
is de Qe^res palúdicas infaliblemente 
(OS las pildoras febrífugo-infalibles de 

teroandez; caja de 40 pildaias para Ins 
polgoas 12  reales, y de 8 1  para las re- 
pides 24 reales, y por 2 reales más van 
láir correo. En tas principales boticas de 
ppaña se venden, y los hijos del autor, 
ndrid, Sacramento, 2, botica, Pablo 
htoaadez Izquierdo, ó Calzada de Oro- 
psa (Toledo), Justo Fernandez Izquierdo 
Mlraaráz (Cáceres). Sabina Fernandez ó 
P esposo Abdon Luengo. _____
; kcmslituyentea y anlihumorales.—Los 
*croluloso8, raquilicos, extenuados, ni- 

y adultos, herpélicos, sifilíticos, se cu- 
M pronlo y bien con el faroórdeemiracío 
ííAofoj frescas de nogal iodado; frasco 16  

y cuando hace falta hierro en la 
Tii§re e! iodo ferruginoso 20 reales, y 
Memas,cuando hay ilujos, la Inyección, 

■mscq 20 reales; erupciones, bultos y 
P ’flas, pomado frasco <0 reales; infartos, 
^plastes 10 reales; afecciones de la 
F'** y garganta, gargarismo, 1 2  reales 
■tasco. Exito sorprendente. No puede ir 
p r correo. Madrid, Sacramento, 2, bo-

[ue eólc I Purgantes. — Las pildoras salutíferas 
largan suavemente y quitan eslreñi-

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

lias, 8 rs. y por 2  rs. más se remiten en 
gránalos; calmantes con rcsiueonylac- 
tuario 40 rs.; va por 12, Zaragoza, IVios 
hermanos; Madrid, Sacramento, 2, bo­
tica.

Jarabe de brea concentradísimo, 8 rea­
les; para las toses y catarros do niños y 
adultos, y la los ferina de los niñes de 
teta.

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

Tos ferina, curada en tres dias con el 
Julepe antife-ino, frasco 14 reales. Nova 
por correo. Madrid, Sacramento, 2, bo­
tica.

Enfermedades de la mujer. — Se curan 
las relajaciones, irritaciones de ia matriz, 
flujos mucosos, estreñimientos, erupcio­
nes, histerismo, dolores generales, in­
apetencia, etc., con el antídoto ruso ó re­
ceta del Dr. Barvinkel, médico ru.so que 
hace admirables curaciones: frasco 20 
reales: no puede ir por correo.

Garganta y boca. —  Las irritaciones y 
ulceraciones de cualquier clase é índole, 
se curan con el gargarismo de nogal io­
dado, fi'asco 42 reales. No puede Ir por 
correo.

Bizma confortante. — Cuesta 24 reales 
y va por 30, y es la que prefieren las se­
ñoras de toda España; únicamente en 
Madrid, Sacramento, 2, botica.MALES NEttVlOSOS.—Todas las afec­

ciones nerviosas tienen por especifico 
para curarse el monobromuro de alcanfor 
de Vurtz, que en las grajeas se usa con 
mucho éxito, asi como en las afecciones 
dolorosas del corazón y en las génilo-uri- 
nanos: caja con 400 grajeas 20 reales, y 
se remite por 22.

Secaííuo uniuersaí. — Impalpable para 
secar las humedades corrosivas de cual­
quier parte del cuerpo del hombre, mu - 
jer ó niño y extinguir las erupciones, 
sarpullido.s, excoriaciones, bérpes, úlce- 
raciooes, manchas, granos, erisipelas y 
alteraciones de la piel, quitando moles­
tias y gérmenes iofeclivos de enferme­
dades. Caja 42 reales, se remite por 14. 
Madrid. Sacramento, 2, botica.

Depurativos.—Para cuanto tiene rela­
ción con la sangre es el soberano depu­
rativo el E lix ir  depurativo de la salud y 
de la vida ó Zarzaparrilla universal, que 
evita congestiones y apoplegia, destruye 
los vicios humorales que molestan y las 
erupciones, irritaciones, opresiones, res­
tos de bililís, venéreo, herpes y  humor 
herpélico. Frasco de 8, 10 y 20 reales, 
según tamaño. No puede ir por correo. 
Madrid, Sacramento, 2, botica.

Beumaíiímo.—El especifico de los do­
lores reumáticos es el salícílato de sosa, 
que en cajas de 30 dósis se vende por 30 
reales, y va por 32. Madrid, Sacramen­
to, 2, botica.

Grietas de los pechos.—Se curan en tres 
días con la pomada contra las grietas, 
Frasco 8 rs., va por 10.

Almorranas.—Se curan las más rebel­
des en 48 horas con el bálsamo anlihe- 
inorroidal: frasco 40 reales, va por 42.

Callos de los piés, ojos de gallo, juane­
tes, durezas, etc., so extinguen y curan, 
cesando toda molestia en cuanto so apli­
ca el emplasto contra los callos. Caja 8 
reales, va por 40.CosUpados y toses.—El rapé blanco an- 

licalarral cura los resfriados, catarros 
de ia mucosa nasal, coriza, romadizo, 
catarro de los senos frontales, cefalal­
gia, vértigos de la cabeza, etc. Caja 8 
reales, se remite por 10. Madrid, Sacra­
mento, 2. También cura la erisipela de 
la nariz, el humor herpético, excoriacio­
nes y ulceraciones internas.

Tisis pulmonar. — Se cura en l y  2.® 
período, y en bastantes casos del 3.°, dni* 
camente cou el vino creosotado, de la 
creosota pura de haya, que elabora Fer­
nandez Izquierdo á 20 rs.

ACEITE

DE HÍGADO DE BACALAO PURO
á  8 rs. libra desde un cuarte­
rón en adelante, y 12 rs. bo­
tella de cuartillo y  medio. Sa­
cram ento, 2 , botica.

Las pildoras anticatarrales de Fernan­
dez, caja de 40 á 20  reales y por 2 rea­
les más se remiten, curan las toses y 
constipados en pocas horas. .Madrid, Sa- 
crnitiento, 2 , bolie.u.

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

OR A  los farmacéuticos grandes reliajas,— Pidan catálogo.
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lARABE-ROMEO DE EUFORBIA PILULIFERA
Perfectameote dosificado é ioalterable; último remedio de la Ciencia para com­

batir el asma, dis-nea, los. bronquitis, catarros crónicos y los ferina; recomen­
dado por toda la Prensa médica. Frasco de 360 gramos 3 pesetas en todas las fur- 

Madrid, Melchor García; Barcelona, hijos de \idal y RiTas;mneias. Por mayor: Ma 
Valladolid, farmacia dei Dr. Romeo.

CANDELILLAS MEDICAMENTOSAS

DEL DOCTOR CUCHI
Recomendables pata la curación de| 

las afecciones de la uretra.
(Véase ei anuncio de! segundo donin-| 

go de cada mes.)

UM i n f i i n i T I  (en Loaches) ha ob- 
l l lA R u A iiU A le n id o e l único G r a n

d i p l o m a  d e  h o n o r  en competencia con to­
das las aguas purgantes nacionales y ex- 
iraujeras, en la Exposición Internacional 
de Niza, distinción hasta ahora no cono­
cida. Su  uso es universal. Sus resultados 
inmejorables durante t r e i n t a  y  (ras a ñ o s  

ue se conoce ei agua de L a  M a r g a r i t a .  
.a clínica es la gran piedra de toqne.

HELENINA
G O T A S  C O N C E N T R A D A S

TBATAMtENTO CTOATIVO DE LA TÍSIS T  LA 
ÍOBEBCtTLÓSIS

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

IHHALADOR DE AZOE VAIENZDEU
Pequeño y sencillo aparato, eñcacisi-l 

mo en el tratamiento de las enfermeda­
des respiratorias.

Para su adquisición hay que entendetl 
se con el Dr. Valenzuela, Atocha, ll,| 
entresuelo.

PREPARADOS DE PEPTONA
—  Kilricíti eoopletl sia I I  lateneidiD l i  i l i  toerui digeiUtu del iodiddae —

CL0RÓS18  
ANEM IA

Ó X ID O
DE

H I E R R O  
Ü Q U ID O  

o íJ é »  
F A R M A C IA  

d e  O R T E G A  
L e ó n , 1 3  

TvM-A-ns ,U D  
<=>(*«>

I 0 y l 6 R s .
fra seo

V ino  de  P e p to n a .— Pep- 
to n a  de  C a rn e  [carne de va­
ca digerida arliticialmente).— 
P e p to n a  de  L ech e  [leche de 
vaca digerida artiticialmente), 

Serecomiendan en las con­
valecencias de largas enfer­
medades, cuando el estómago 
no tolera ninguna alimeuia 
cion; úlceras gástricas; catar­
ros intestinales, de los niños 
con especialidad; debilidad ge­
neral, tisis, consuQciOQ, clo- 
rósis, anemia, y siempre que 
la nutrición se verifica de una 
manera irregular.

Vino de Peptona.
Vino de Peptona 7  hierro, 

Chocolate de Peptona. 
Peptona de carne oonoentrada

PriaeraglDs exaluilva en asta 
lat St Eipiña.

f a r m a e l t . — V e n ta  p a r  B a n o r a n  l e d a

POCION RECONSTITUYENTE
PK

ACEITE DE HIGADO DE BACALAO
PREPARADA POB EL

D O C T O R  F O N T  Y  M A R T I

Hacer desaparecer los inconvenientes de la administra­
ción del Acetíe de h í g a d o  d e  b a c a la o  ha sido el objeto de esta 
preparación, habiéndolo conseguido de tal modo que, sin 
perder ninguna de sus propiedades, se hace tolerable hasta 
por los estómagos más delicados, reuniendo la ventaja de

Eoderlo asociar, no sólo á uno de los mejores compuestos de 
ierro, que es, sin duda alguna, el i o d u r o  f e r r o s o ,  sino tam­

bién á la ^utno, al l a c l o - f o s f a t o  d e  c a l .  c r e o s o ta ,  h i p o fo s f i t o s  
d e  c a l  y  s o s a ,  etc. Precio: con Aferró y  ^ofna, A pesetas: con 
l a c l o - f o s f a t o  d e  c a l  ó  h ip o f o s f i t o s .  5 pesetas; con creosoto, 6 pe­
setas.

Unico depósito en Madrid: calle del Caballero de Gracia, 33 
duplicado, farmacia del Dr. Fonl y Marti.

VINO DE QülNi EERRÜGINOSO
PBGFASADO

POR EL DOCTOR FONT Y MARTÍ

ALGODON lODADO
(SN SAMA T EN TEJIDO) 

preparado por el

D O C T O R  M A D A R I A G A

Esta nuet'o/brma para las aplicaciones externas del 
se utiliza con ventaja, sobre todas las demás preparaclonul 
iodadas, por sn mayor eficacia sin producir electos cáusil-l 
eos ni irritaciones dolorosas en ia piel, y  ser de máscóoit-l 
do y fácil manejo, contra el bocio y los infartos ganglioai-l 
res del cuello, el lumbago y la pleurodinia, los dolores a-l 
ticulares de la rodilla y la espalda, y, en general, oontríl»-l 
dos los que reconocen un origen reumático.

Precio del bote con 30 gram os: 2 ,5 0  pesetas.

FA R M A C IA  D E L  DOCTOR MADARIAGA
10_PLAZA DE LA INDEPENDENCIA — 10

M adrid

JARABE DE ESTIGMAS DE MAI2
Y  BORO-CITRATO DE LITINA

DE RAMON A. COIPEL

Contra la gota, cálenlos úricos del riñon y vejiga y cH 
tarro de ésta. —  Frasco, B pesetas. —  Barquillo, i, íariuacuij 
Madrid.

TENIA Ó SOLITARIA
Se eipulea en 2 6  8  borae, lemuiio 
LAS CAPSULAS TENIFUGAS 

DI MORENO UIQOEL. 
Arenal. 2, Madrid. 7  pfincifial«i 

farmacias. ., I
60 re. fraaco, y por tó, ee remi» 

certificado A provincias.

VACANTES

Según la fórmula publicada en la L a  F a r m a c i a  E s p a ñ o ­
l a  y  en donde se demuestran sus ventajas sóbrelas
conocidas hasta el día. —  Precio, 5 pesetas frasco, —  Unico 
depósito en Madrid: calle del Caballero de Gracia, 33 dupli­
cado. farmacia del Dr. Font.
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L a  plaza de médico-cirujano de Nacimiento 
Dotación 999 pesetas. La s  solicitudes hasta el 1 0  de. "j 
viembre.

—  L a  de id. id. de Corullon (León). Dotación 998 pese>a 
anuales pagadas por trimestres por la  asistencia a w i  
milias. La s  solicitudes se dirigirán  al
de cincuenta dias contados desde la inserción de este an 
ció en el l i o l e l i n  O f i c i a l  de la provincia.

Corullon 12 de Óctubre de 1886.

—  Las dos plazas de id. id. de Alear,iz (Albacete), pa^ I 
do de BU nombre. Hab. 5.958. Dotación 999
une por la  asistencia á 225 pobres que corresponden a  ̂■  
profesor. También percibirán 120 pesetas cada uno
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isistencia á los enfermos del hospital La s  solicitudes has- 
nelSd® Noviembre al alcalde D . José Solares.

_Lb de médico-ciruiano de Buger (Baleares), partido de 
Inca Hab. 1.348. Dotación ̂ 50 pesetas por la asistencia á las 
(amiiias pobI•ê =. La s  solicitudes hasta el 7 de Noviembre al 
ii alcalde D. Juan Ramia.
-La de id. id. de Gumiel del Mercado (Burgos), partido 

ieArsnda. Hab. 1.792- Dotacion850 pesetnspor la asisten- 
•is í  54 iam ilias pobres. La s  solitudes basta el 15 de N o- 
iiembre al alcalde D . Eugenio Arrojo.

-  La de id. id. ( por renuncia) de V illa  verde de Madrid  
¡stFicion iérreal-Hab. 1.140. Dotación 999 pesetas por la 
nistencia á 50 familias pobre.s. La s  solicitudes hasta el 28 
¡{ Octubre al alcalde D . Celestino Zapatero.

-  La de id. id. Je Capileira (Granada), partido de O rg i-  
ts Hab. 1.217. Dotación 999 pesetas por la asistencia á las 
hóilias pobres- La s  solitudes hasta el 28 de Octubre al al- 
tilde D. José Correa.

- L a  de id. id. de Huérmeces (Guadalajara), partido de 
gícúeoia- Hab. 313 con loe anejos de Santuiste y  Latance. 
Dflisdon 240 fanegas de trigo de buena calidad. La s  solici- 
ndes basta el 31 oei corriente a l alcalde D. D iego de las 
lerts.
-  Una de las cuatro plazas de id. id. de D. Benito (B a -  

dtjoi), partido de su  nombre. Hab. 15.210. Dotación 750 
leWs por la asistencia á las familias pobres. E l  contrato 
libará solamente hasta el 22 de Diciembre de 1887. Las  
{ilicitudes se dirigirán basta el 30 de Noviembre al alcalde 
D. Diego Fernandez.

-L a d e íd . id .  de Benquerencia (Badajoz), partido de 
Castuera. Hab. 1.770. Dotación 975 pesetas por la  asisten­
cia á 60 iamilias pobres. La s  solicitudes hasta el 30 de No- 
tiembre al alcalde D. Manuel Sánchez.

-La  de id. id. (por renuncia) de Fuensalida (Toledo), M r-  
lido de Totrijos. Hab. 2.714. Dotación 875 pesetas porB e -  
lefceocía, m ás las igualas con los vecinos pudientes. Las  
solicitudes hasta el 7 de Noviembre a l alcalde D . Antonio  
tiens.

-La  de id. id. de Parrillas (Toledo), partido de Talavera. 
Híij. 893. Dotación 500 pesetas por Beneficencia y  unas 
.‘50 por igualas con los vecinos pudientes. La s  solici- 
.odes hasta el 2 de Noviembre ai alcalde D . Vicente 
:>ochez.

-  La de id. id. (por 2.* vez) de Gera, perteneciente al 
ijuntatniento de Tineo (Oviedo), con la  dotación do 999 
p¿etas por la asistencia á las fam ilias pobres. La s  solicitu- 
du al alcaide de Tineo D. Dám aso Rodríguez basta el 6 de 
Noviembre.

-Lade id. id. (por renuncia) de Valverde del Fresno 
Sáceres), partido de Olivenza. Hab. 3.140. Dotación 875 pe- 
Ktas por la asistencia á 75 familias pobres y  las igualas con 
luTeciiios pudientes. La s  solicitudes hasta el 8 de N o - 
tiembee al alcalde D. Juan Parra.

EN ESTA SECCION DEL PERIÓDICO 

t  itmnciará toda obra de la cnal recibamos uu ejemplar. 
‘Oliuremos ademas joleio crítico de aquellas cuyos autores 

ó editores se sirvan enviarnos dos.

DE l a  m e d ic in a  Y LOS MÉDICOS
((osiico m Discinsds, sssmms, persívichtos, utIcilds, etc.)

POK RL DOCTOS

Á N G E L -  P U l _ l D O
cOD im  prólogo del Dr. Letamendi,

Esiaobra.de notable amenidad ó Interes, consta de4 t plie- 
¡is COQ 30 retratos de médicos célebres por el foto-grabado 
jaias de 100 semblanzas, y se vende en Madrid al precio 
'*1 péselas.

pedidos de nuestros snsoritores pueden hacerse en 
^« Administración, acompañando el importe con el suple- 
oento de Ko céntimos de peseta para franqueo.

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

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

La edición española se publicará por cuadernos de 138 pá­
ginas. Cada mes se publicarán uno ó dos cuando más, cons­
tituyendo un tomo cada cinco cuadernos. La obra completa 
formará, aproximadamente, diez lomos de 600 á 650 páginas.

El precio de cada cuaderno, por suscricion, es de tres pe­
setas en toda España.—Se admiten suscriciones en esta Ad­
ministración,—Se ha repartido el cuaderno 19.

Tratado de análisis química cuantitativa , por
el Dr. C. Remigio Freseníus, vertido al castellano de la 

edición alemana que se publica en la actualidad (la sexta), 
y adicionado con multitud de notas referentes á la histoqui* 
mia, paloquimia, higioquimia, químicas, terapéutica legal, 
loxicológica, agrícola é industrial, para uso de los médicos, 
farmacéuticos, ingeoieros y agricultores en general, y de los 
alumnos y principiantes en particular, por D. Vicente Peset 
y Cervera. — Con numerosas figuras intercaladas en et texto 
y una escala ozouométrica cromo-litografiada.

Se ha repartido el cuaderno 5 de esta notable publicación. 
Puntos de suscricion; En las principales librerías ó man­

dando directamente el importe de diez cuadernos á la libre­
ría de su editor, Pascual Aguílar, Caballeros, 1. Valencia, 
quien se encargará de servir ios pedidos á correo seguido.

La misma casa ha publicado, del mismo autor, el tratado  
de Anáfisis química cualitativa, y cuyo precio es el de 14 pe­
setas.

Enciclopedia internacional de cirugía, escrita por 
autores de varias naciones y publicada bajo la dirección 
del Dr. Ashhurst, profesor de Clínica quirúrgica de la Uni­

versidad de Pensilvania. Versión hecha del ingles, dirigidi- 
anotada y aumentada con artículos originales y ana introa 
ducciou, por el Dr. D. Juan Creus y Manso, catedrático de 
clínica quirúrgica en la Facultad de Medicina de Madrid, 
ilustrada con nnmerosos grabados y láminas cromo-litogra­
fiadas.

Esta importantísima obra constará de seis.volúmeoes, de 
anas novecientas páginas en 4.° mayor, excelente papel y 
bella impresión, ilustrada con más de 3.000 grabados inter­
calados en el texto y acompañados de varias láminas cromo­
litografiadas.

Aparecerá por cuadernos de diez pliegos (ciento sesenta 
págioas), siendo el precio de suscricion de cada cuaderno 
t r e s  p e s e ta s  en Madrid y t r e s  p e s e ta s  T eln tic iaco  
cén tim o s en provincias.

Cada lámina cromo-litografiada se computará en la sus- 
cricion por dos pliegos de texto (33 páginas); por lo tanto, 
el cuaderno que la cootenga constará de un cromo y de ocho 
pliegos (133 paginas).

Suscríbese en Madrid en la librería de su editor, Nicolás 
Moya, calle de Carretas, núm. 8, y en provincias en las de 
los corresponsales de esta casa.

Se admiten suscriciones en esta Administración.
Se ha repartido el cuaderno 30.

PllONTllilRlO DEL lEDlCO DE PiRTlDO
ptr il litenclaío en Ueliciiia y [¡rupia 

D. EMILIO MESA Y SÁNTA-OLALLA

SEGUNDA EDIQION

Hállase de venta esta obra, al precio de s e is  p e se ta s , en 
rasa de D. Luis Robles, Magdalena, 36, segundo.—Se remite 
certificada enviando su imparte en libranza del Giro Mutuo.

LOS I D I C O S  DE A l A l
POR

D. LUIS COMENGE Y FERRER
Este folleto se halla de venta, al precio de 

1 ,5 0  pesetas, en casa del autor, Piamonte, 24, y 
en las principales librerías.

Ayuntamiento de Madrid



BIBLIOTECA ESCOGIDA DE “EL SIGLO MEDICO,

COLECCION DE O B R A S D E M ERITO DESTIN A D A S PR IN C IPA LM EN TE A  LOS PRA CTICO S

OBRAS PUBLICADAS POR ESTA BIBLIOTECA

W W n z h a m .— Enfermedades del recio (Diagnóstico y  Tratamiento}.—  Costó á losBuscritores 6  reales,y su coste ea FraiciJ
es 2 0 - (Está agotada.) . „  , , .. ,

A tth il l  — Tratado de las enfermedades de la  wiyer. — Precio: 8  reales para los snscntorea. (Quedan ejemplares.) 
B onis — Los parásitos del cverpo humano.— Predio: 12  rs. para los suscntores. (Quedan ejemplares.)
B udd -T r a ta d o  de las enfermedades del hígado.— Precio: 16 rs. para los suscntores. (Esta agotada.)
D elfau  — Manual completo de las enfermedades de las vías urtnartas y de los órganos g en ila le s .-V íi grueso tomo con 13 

grabados — Precio: 26  reales para los auscritores. (Quedan ejemplares.)
D u ra n d -F a rd e l.—2'raía¿o práctico de las enfermedades crónicas. — Tres abultados tome

reales, y en Francia 90 . (Sólo quedan ejemplares de los tomos II  y III.) , , t o r  . ttt , „■
E rich sen  — La Ciencia y el arte de la Ctru^ia.—El to m o l cuesta a los suscntores 2 0  rs.: el II. 24: el III, 2 0 ,y  elKI 

2 4  A los no suscriiorrs cuesta toda la obra 172 rs.. ó sea cerca de la mitad más. (Quedan ejemplares.) I
F o n ssá g r iv e a  — Principios de Tirapéulica general, 6 el medicamento estudiado bajo los puntos de vista Jtsiológico.pateUjA 

co y m ateo.— Cuesta á  los suscritores de E l  S iglo Médico y la B iblioteca 12 reales, siendo su precio en FniJ 
cia 28- (Quedan ejemplares de la 2.* edición.) r, i  - i •* t u I

— Tratado de Terapéutica aplicada.— Tros tomos, que suman 1.630 pagmas.—Cuesta a los suscntores 5 0  reales en N«l
drid y 56  en proTincias. (Quedan ejemplares de la segunda edición.) '

T t i ^ ú r a i c h . - Tratado de las enfermedades del c o r a z ó n .-dosiá  escasamente á los suscntores 12 reales, y an preaoí 
Francia es 36. (Está agotada.) . ,

H oppe S e y le r .—lí-stóífo de Análisis química aplicada a la Fisiología y  á la Palologia. —  QosXo a los suscntores laretíd 
próximamente, y su precio en Francia es 40 . (Está agotada.) L

L e b e rt. — rrflífldo clínico y  práctico de la tisis pulmonar. — Precio: 14 reales para los suscntores. (Quedan ejeil

N eu m an m —rra/aáo de las enfermedades de la p ie l.— Dos tomos con numerosos grabados, 2 8  rs. para los suscritoies (yj 
precio 56'i. (Está agotada.)

P la y fa ir .—2Vaía¿o teórico y práctico del arte de los partos.
suscritores (su precio es 48). (Está agotada.) . . .

R e s irn b e a u .—2ai«itZíHCntaicr(íntccj. con una lamina cromo-litografiada: 4  rs. (Esta agotada.)
R o s e n th a l .—Tra/aiia ciinico de las enfermedades del sistema nervioso. — Da grueso tomo de 854 paginas. — Costó tli 

suscritores algo ménos de 26  reales, y su precio en Francia es 6 0 . (Está agotada.)
S p illm a n n .—A/a«aa¿ del diagnóstico médico —Precio: 16 reales para los suscritores. (Quedan ejemplares.)
S tf iin e r  — Compendio de tas enfermedades de los wíñiw.—Dos tomos. 24  reales para los suscritores (su precio 46). (lai

-Dos tomos con numerosos grabados. Cuesta 2 6 rs .ák

W a ls h e .—Traíaío de las enfermedades de ios órganos respiratorios. — Un abultado tomo, 2 0  rs. pára los suscritoreB (i
precio 40). (Está agotada.) , , ,r . *- J

W e c k e r .—CíVayitf ocular, con grabados. — Cuesta a loa suscntores unos 14 realesy  26  a los que no lo son. (Estaim

— Terapéutica ocular, con magníficos grabados.—Cuesta á los suscritores unos 2 4  reales y su coste en Francia es de 52| 
(Está agotada.) ,

Z e iss l. -  Tratado de las enfermedades venéreas y  s i f  Uticos. — Precio para los suscritores: 3 0  rs., y 6 0  para los qne» 
lo son. (Quedan ejemplares.)

OBRAS QUE TIENE PROPÓSITO DE PUBLICAR ESTA BIBLIOTEtj

Strümpcll.—T r a t a d o  d e  P a t o l o g ía  e s p e c i a l  t  T e b a p é d t ic a  d e

LAS EKFEBMEDADE8 IKTEBKAS. (TomO IV.)
Politzer.—T r a t a d o  d e  e u f e r m e d a d e s  d b l o i d o .

Bartels.—T r a t a d o  d e  e n f e r m e d a d e s  d e  l o s  b i S o n k s .

Hegar y Kaltenbach.—T i u t a d o  d e  G im e c o l o g I a o p e b a t o m l  I 
Bryom-BrBmwell.—E n f e r m e d a d e s  d e  l a  m é d u l a  e s p in a l

MADRID 1886. —Eatableisimiento tipográfico de Enrique i 
Amparo, IOS, y Bonda da Y&loocia,

aa.iArrh, S62
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Los pedidos, letras, libranzas y demás documentos de Giro se dirigirán á D. Ramón Serret, aparta ĵ 
de Correos núm. 121, Madrid. _____
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