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SIGLO MEDICO
(B O L E T IN  O E  M ED ICIN A Y  G A C E T A  M É D IC A )

PERIÓDICO DE M EDICINA, CIRUGÍA Y FARMACIA
CONSAGRADO Á LOS INTERESES MORALES, CIENTÍFICOS Y PROFESIONALES DE LAS CLASES MÉDICAS

F U N D A D O R E S

S E Ñ O R E S  D E L G R A S ,  E S C O L A R ,  M E N D E Z  Á L V A R O  T  N I E T O  S E R R A N O
DIRECTOR

D. M A T Í A S  N I E T O  S E R R A N O
EBDACTOBE8: DON RAMON S E R R E T. —  DON CÁRLOS MARÍA CORTEZO. — DON ÁN G EL P U LID O .

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

£ 1 precio de suscricion á este periódico es 3  pesetas el 
trimestre en Madrid; 4  el trimestre, 8  el semestre y  1 5  el 
afio en las provincias, y  2 0  pesetas el afio en Ultramar y  en 
el extranjero; advirtiendo que para su pago sólo se admite 
metálico.

S u sc ric io n  en la s  p ro v in c ia s. — Puede hacerse p r e f t -  
rm tem en te  por medio de libranzas del Giro Mutuo, por le­
tras de fácil cobro, remitiendo sellos de franqueo, y  en casa 
de los comisionados y  Ubreros de provincias.

Aquellos que deseen abonarse y  tengan dificultad para sa­
tisfacer el importe de la suscricion, sea por la imposibilidad 
de hallar al pronto medios de hacer el giro, sea por escasez 
de recursos en el momento, podrán hacer el pedido, co m ­
p ro m e tién d o se  á lib r a r  e l im p o rte  de s u  su sc ric io n  
en e l térm in o  p re ciso  de t r e s  m e se s, d u ran te  lo s  
c u a le s  se  le s  s e r v ir á  e l periódico.

Las reclamaciones de los números que sufran extravío de­
berán hacerse d e n t r o  d e  l o s  d o s  u e s e s  que sigan á la falta.

BIBLIOTECA ESCOGIDA DE «EL SIGLO MÉDICO
Se ha repartido á nuestros suscritores 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
del Sr. Bartels, últim a de las que correspondían al año 1886. H é aquí las obras repartidas dicho año:

S tr ü m p e ll . —  T om o III. —  32 pliegos más 4 correspondientes á los grabados. . . 36 pliegos
P o U t z e r . . . —  T om o I. —  26 pliegos más 8 de grabados.............................. 34 —

—  —  Tomo- II. —  30 pliegos más 8 de grabados................................... 38 —
B a r t e ls . . . . —  27 pliegos más 1 de grabados......................................................................  28 —

136 pliegos

ó sea un  total de 2.176 páginas en vez de las 2.000 que tenemos anunciadas.
Para este año, undécimo de nuestra B iblioteca , tenemos en preparación las siguientes notables 

obras: M anual de T oxicología, del Sr. D ragendorff; T ratado de la diabetes, por el Sr. Frerichs; H i ­
giene ESPECIAL, de Mantegazza; tom o IV  y  último del T ratado de P atología especial y  T erapéuti­
ca DE LAS enfermedades INTERNAS, de Strüm pell; T ratado de G inecología operatoria, del Sr. H egar y  
Kaltenbach; el de E nfermedades de la médula espinal, de Bryom-Bramwell, y  otras que sucesivamen­
te iremos indicando.

Con objeto de arreglar la tirada de las nuevas obras al número de suscritores, rogamos á los que siéndolo á El Siglo 
M édico  ( únicos que tienen opcion á ello), deseen serlo también á la BaLioxECA, nos lo participen lo ántes posible.

El precio de la suscricion á la B ib u o t e c a  es 15 pesetas al afio en la Península é islas adyacentes. En las piovincias ul­
tramarinas, 2 0  pesetas si la suscricion se hiciere directamente remitiendo su importe, y 4 0  si mediare comisionado.

Podrá hacerse la suscricion abonando la expresada cantidad en tres veces, 5  pesetas cada una, en la Península é islas 
adyacentes. ______________________

La correspondencia, los pedidos, las libranzas, letras y  demas documentos de giro se dirigirán á 

DON RAMON SERRET, APARTADO DE CORREOS NÚMERO 121, MADRID

Ayuntamiento de Madrid



V A C A N T E S
La de médico-cirujano de Penáycula (Alicante). Dota­

ción 1.000 pesetas. Las solicitudes hasta el 15  del actual.

— U niversidad  lite ra r ia  de í^antia^o. — Se halla vacante 
en la Facultad de Medicina de SvSta Universidad literaria
una iilaza de profesor clínico, dotada con el sueldo anual

i k  . . . .de 1.500 pesetas, la cual ha do proveerse por oposición en 
conformidad á lo dispuesto en la real orden de 30 de Mayo 
de 1885.

Para hacer oposición á dicha plaza acreditarán los aspi­
rantes:

1.0 Ser español.
2.° Haber cumplido veinte años de edad.
3.0 No hallarse incapacitado para ejercer cargos pú­

blicos.
Tener el títnlo de doctor ó licenciado en Medicina ó apro­

bados los ejercicios de dichos grados.
Los ejercicios de oposición se verificarán en la Universi­

dad de Santiago, y  consi.stirán:
1.0 En  un ejercicio teórico, consistente en contestar en 

un término que no podrá exceder de una hora, á diez pre­
guntas sacadas á la su>'rte de entre un número de veinte 
por cada opositor referentes á las asignaturas de las Clí­
nicas.

2 . ® En un caso práctico sacado á la suerte entre seis en­
fermos que designe el Tribunal, ante el cual lo examinará 
el opositor en el término máximo de media hora, incomu­
nicado y  sin auxilio de libros ni manuscritos; y  en seguida 
podrá ordenar el opositor sus ideas por espacio de un cuarto 
de hora, y hará acto continuo y  siu pasar de una hora la 
exposición del caso.

3 . ■ En ejecutar una operación en un cadáver, sacada á 
la suerte de entre un número de diez operaciones determi­
nadas por el Tribunal. Se facilitarán al opositor los libros, 
instrumentos y  demas objetos que pida y  sea posible pro­
porcionarle, y  después de estudiar el asunto en el término 
de una hora y  en completa incomunicación, procederá á 
ejecutar en público la operación, explicando previamente 
la región y  dando cuenta de las indicaciones, métodos y  
procedimientos que pueden emplearse, con las ventajas é 
inconvenientes de cada uno.

Lo s aspirantes presentarán en la Secretaría ceneral de 
esta Universidad sus solicitudes documentadas en el ter­
mino de treintn días, contados desde el de la inserción de 
este anuncio en la G aceta de M a d rid .

Santiago 28 de Diciembre de 188é. — E l recíor, A nton io  
C asares.

— La de médico-cirujano de Barcárceres (Burgos). Dota­
ción 425 pesetas. L*'S solicitudes hasta el 8 del actual.

— Dos plazas de id. id., sobre las tres existentes, de Bé- 
jar, con el haber de 2.0ü0 pesetas cada una pagadas por 
mensualidades vencidas en esta forma: l.ÜOO de los fondos 
municipales por la asistencia de los pobres del distrito que 
se les asigne y las otras 1.000 por la de las familias pudien­
tes del mismo, que en totalidad no excederán de 750 fami­
lias de ambas clases.

Los facultativos que sean agraciados podrán contratar 
la asistencia con los vecinos de fuera de su distrito en cuan­
to sea compatible cou la puntual asistencia de los del suyo 
propio.

Los aspirantes alas referidas plazas presentarán sus solici­
tudes documentadas en la Secretaria del Ayuntamiento de 
Béjar, en donde pueden enterarse tíetalladauiente de las de­
mas obligaciones que se les imponen, dentro del término 
de veinte días.

Béjar 2 de Febrero de 1887.

BOLETIN BIBLIOGRÁFICO
OBRAS DE D. LUIS COMENGE

—C u rio sid a d e s m éd icas, p reced id a s de u n  d iscu rso  so­
b re el flo rec im ien to  d e la  M ed ic in a  española en  el s ig lo  X  V I  
y  su  p o s te r io r  decadencia. —  Ohvii ilusiruda con facsiiniles de 
docuincnios importantes.— Precio 7 pesetas.

—L o s  m éd ico s de an tañ o .— Precio 1,50 pesetas.

— C a r ta  g e o g r á fíc o -h is tó r ic a  de la  M e d icin a e s ­
p a ñ o la .— Precio 7 pesetas.

Los pedidos á esta Administración.

T ra ta d o  de C lim a to te ra p ia  (Estudios de Geografía 
médica), por el Dr. Hermán Weber, traducido al castellano 
por D. Rafael Ülecia y  Cardona. No es necesario encarecer 
la importancia de este excelente libro, ventajosamente co­
nocí lo én el mundo médico, y  sí nos parece muy oportuna 
la idea del traductor de darlo á conocer en Esp.iña, mucho 
má.s hoy din, que eii el nuevo plan de enseñanza se ha 
creado una asignatura (en el período del doctorado ) á que 
el libro del Dr.jWeber servirá de texto, ya por ser el único, 
cnanto por la manera magistral y  deiallada que trata un 
estudio de suyo nuevo é importantísimo.

Forma la obra un solo tomo de regulares dimensiones, 
de buen papel y  clara lectura. Su  precio 18  reales en Ma­
drid y  20 en provincias. Se halla de venta en todas las prin­
cipales librerías.

HIDROLOGIA MEDICA
P O R  EL

DR. GARCÍA LOPEZ
Obra premiada por la Real Academia de Medicina. Dos vo­

lúmenes, á 1 5  p e se ta s, en las principales librerías y encasa 
del autor, Goya, 1, Madrid.

ANUARIO DE LAS AGUAS MINERALES DE ESPAÑA
c o rre sp o n d ie n te  á  1 8 8 7 .

Un volumen que se halla de venta, á 1 0  p e s e ta s , en los 
misinos sitios que la obra anterior.

EIHENTOS DE CIRD6 Ü
POR EL DR. C. HUETSR

Catedrático que fué de Cirugía en la Universidad de Greifswaid 

TRADUCCION DIRECTA DEL ALEMAN

POR EL DOCTOR FERNANDO PEÑA Y MAYA
Esta obra constará de tres voluminosos tomos en 4.® 

m ayor, de los cuales e ll  abraza la Parte general, y  el II 
y  l í l  la E-special. Numerosos grabados ilustran el texto.

Se publica por cuadernos de 40 páginas, al precio de 
u n a p e se ta  cuaderno en toda España. Ha visto la luz el 
tomo I, y  se halla de venta al precio de 1 8  pesetas.— Está 
en prensa el tomo II.—Se ha publicado el cuaderno 33.

Se admiten suscriciones en las principales librerías.DE L A  MEDICINA Y  LOS MÉDICOS
(lOSilCO DE S, SEUBLiNZiS, PENSUIENTOS, UTÍCÜLOS, ETC.;

FOB BL DOCTOS

Á N G E L -  P U L I D O
con un prólogo del D r, Let&mendi.

Esta obra, de notable amenidad é ínteres, consta de 41 pH® 
gos con 30 retratos de médicos célebres por el foto-grabado 
y más de 100 semblanzas, y se vende en Madrid al precio 
ele 7 pesetas.

Los pedidos de nuestros suscrilores pueden hacerse ®d 
esta Administración, acompañando el importe con el suplC' 
mentó de 50 céntimos de peseta para franqueo.

GUIA DEL VACUNADOB
L A S  D O S  V A C i m A S

Véndese este opúsculo—que tan favorable juicio ha me- 
recido á toda la prensa—al precio de 50 céntimos de peseta 
á los suscrilores y de i30 cénlimos á los que no lo sean.

Los pedidos á esta Administración. Quedan escasos eJcflJ* 
piares.
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T r a t a d o  d e  p a t o l o g ía  m e d ic a  y  t e r a p é u t i c a , pu­
blicado bajo la dirección del Dr. Ziemssem, profesor de 

Clínica médica en Munich, y  traducido al castellano por el 
Dr. Francisco Vallina. —  Cuaderno 25. —  Esta obra se pu­
blicará por cuadernos de 160 páginas.— Cada mes saldrá un 
cuaderno, al precio de 2,50 pesetas en toda España.— Puntos 
de suscricion: En esta Administración.

T ra ta d o  e le m e n ta l de P a to lo g ía  e x t e r n a , por 
E. Follín, profesor agregado á la Facultad de Med eina, y  
Simón Duplay, profesor agregado á la Facultad de Medi­
cina; traducido del francés por D. José López Diez, primer 
profesor del Instituto Oftálmico, etc.; D. M.iriano ¿alazar 
y Alegret, profesor de número del Hospital de la Prince­
sa, etc., y  D. Francisco Santana y  Villanueva, profesor clí­
nico de la Facultad de Medicina de la Universidad Cen­
tral, etc. Madrid, 1866.

Se ha repartido la 3.* entrega del tomo V II, que consta 
de 208 páginas, acompañadas de 62 grabados intercalados 
en el texto. Precio: 3,50 pesetas en Madrid y  4  en provin­
cias. franco de porte.

La clásica obra de los doctores FoIIin y  Duplay, P aiolo- 
S'^ extern a , que es hoy la que sirve de texto en todas las 
Universidades del mundo, y  que es también la obra más 
importante de consulta de todas las conocidas, toca á su 
terminación, pues no falta ya más que un cuaderno para 
completar la obra.

LIBRERIA Y CENTRO DE SUSCRICIONES
•DE

R O B L E S  Y  C O M P A Ñ I A
M a gd a len a , 13, M a d rid .

Gran surtido en obras cienlificas, 
Literarias,

Ilustración,
Recreo.

FOllMllLARIO 1 BOLSILLO
i n d i s p e n s a b l e  á t o d o s  l o s  m é d i c o s  y  f a r m a c é u t i c o s  

POR EL DR. JULIO GROSSER 
T R A D U C I D O  D I R E C T A M E N T E  D E L  A L E M A N  Y  A U M E N T A D O

POH LOS DOCTORES

D. RiHON SERRET COHIN y  D. FERNÁRDO FEIU  T H m

L a importancia de este Fohmtilaeio, escrito por riguroso órdeu alfabó- 
lico, se comprende leyendo sólo la siguiente lista de medicamentos moder­
aos que contiene, aparto de cuantos desde tiempo inmemorial tiene san­
cionados la  ciencia;

Acütal,—Acido crisofánico.—Acido esclerotíiiico.—Adonis vurnalis.— Ado- 
Didma,—Aloina.—Anda-sasu.—Antihidropitia.—Autiplriiia.— Arlmtina.—Aro­
maría rubra. — Aseptol,— Blattaorionalis.— Boldo.— Biomal,—Br.imoformo.~ 
Oocaina.— Convallaria ma'í.ilía.— Coteina.— Crisarobina — Uuboieina. — Esco- 
poleinH.—Esparieina,—Eiiphorbia pilulifera.—GeUemiuin semporvirona.—Gua- 
coamaca.—Hamninclia virginica —HazíMna —Holeniua.—Ilipnono.— Hopoina. 
nidraatis caiiadeiisia.—Ictiol.—lodol — Jequirity.— Kairiiia — Kola.— Kuuiia. 
^ o l i n ^ —Mentol.—Morrhuol.—Kaftol.—Fapaina,—Paraldehido.— Pcruiriiia. 
«erotoxina.—Pichi.—Pilocarpiiia. -  Pilocarpiilina, — Pirwiiia,—Piscidia ery- 

Poílofilmo.—Poliporufl senex,—Quebracho. — Qm-rtitiiia, — Reaorcina. 
t  aliña.—Terpiiia.-Terpinol.—Timol.—Traumaticina.—Tripolita.-Tripsiua. 
Lréiano,—Viburnum prunifolimn y  mnchos más.
, Véndese, al precio do 3 pasatM en toda España, en las prinmpales li- 
worias. Los pedidos at por mayor se dirigirán á D. Ramón Serrot, Colu- 

3, segundo izquierda, Madrid. Es inútil hacer pedidos á los que no 
•■compañe el importe en libranzas del Giro Mutuo, letras de fácil cobro, y 

ultimo caso en sellos decorreos.E660 W im  iElÉGl
OXIDO DE HIERRO LIQUIDO

Clorósis, anemia, empobrecimiento de 
la sangre.

B R E V E S  A P U N T E S
PA B A  L A

HISTORIA DEL PERIODISMO
MÉDICO Y FARMACÉUTICO EN ESPAÑA

POR BIj d o c t o r

DON FRANCISCO MENDEZ ALVARO
Director del periddico titulado <EI Siglo Uédico

Esta obra forma un elegante tom o bien correcto é 
impreso.

Se halla de venta en las principales librerías y  en la 
Administración, acom pañando el importe de 3  P E ­
S E T A S .

A N U N C I O S

s e o s a s  re c ta le s .
iJl

de las enfermedades pulmona­
res, por las in y e c c io n e s  g a -

CIIIKIIIB \ LFKTZ THIHlllEMO
del trigémino, la ciática y de los dolores de la ataxia loco­
motriz, mediante las p u lv e riz a c io n e s  de c lo ru ro  de  
m etilo .

Aparatos ad hoc, á disposición de los señores médicos de 
esta córte, asi como todos los medicamentos modernos con 
que se viene enriqueciendo la Terapéutica. —  Farmacia del 
Dr. Madariaga, plaza de la Independencia, 10. (437)

POCION RECONSTITUYENTE
D EACEITE DE HÍGADO DE BACALAO

P R E P A R A D A  POR E L

DOCTOR PONT Y  MARTÍ 
Hacer desaparecer los inconvenientes de la administra­

ción del A ceite  de hígado de bacalao  ha sido el objeto de esta 
ireparacion, habiéndolo conseguido de tal modo que, sin 
lerder ninguna de sus propiedades, se hace tolerable hasta 
>or los estómagos más delicados, reuniendo la ventaja de 
>oderlo asociar, no sólo á uno de tos mejores compuestos de 
lierro, que es, sin duda alguna, el iod u ro  fe r ro so , sino lam- 
)ien á la q m n a . al la c io -fo s fa to  de ca l. creosota , kipofosfilos  

de cal y  sosa , etc. Precio: con h ierro  y  qu in a , 4 pesetas: con 
ta c to -fo s fa to  de ca l ó  kipofosfilos, 5 pesetas; con creosota . 5 pe­
setas. Unico depósito en Madrid: calle del Caballero de Gracia 
23 dotilicado, farmacia del Dr. Pont y  Marti. (431 trjp.®)

•k

P ÍD A S E  H IE R R O  D IA L IZA D O  O R T E G A
Marca depositada

P r e c io  2 , 5 0  y  4  p e se ta s  fra sc oLaboratorio-farmacia de Ortega, León, 13, Madrid cisidup.)

TENIA ó SOLITARIA
Se expulsa eu 2 ó 3 horas, temando
LAS CAPSULAS TENIFUGAS

DB MÜR'liNü MiyUEL. 
Arcual, '¿, Madrid, y princijialea 

farmacias.
60 rs. frasco, y por 05, se remite 

certificado á provincias.

JARABE DE ESTIGMAS DE MAIZ
Y  BO RO -CITRATO  D E  LIT IN A

DE BAM OK A . C O lPE L
Contra la gota, cálculos úricos del ri­

ñon y  vejiga y  catarro de ésta.— Frasco, 
5 pesetas. — Barquillo, 1, farmacia, Ma­
drid. (434)

INHALADOR DE AZOE VALENZDELA
Pequeño y  sencillo aparato, elicacisi- 

moen el tratamiento de las enfermeda­
des respiratorias.

Para su adquisición hay que entender­
se con el Dr. Valenznela, Atocha, 127, 
entresuelo. (435)

.A
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■RAGEiSdeHierro Rabntean
P r e m i f i d o p o r  e l l n a t i i u t o  d e F r a n c i a P r e m i o d e T e r a p é u t i o a

Los estudios hechos por los m édicos de los hosp ita les, han 
dem ostrado que las V e r d a d e r a s  G r a g e a s  d e  H ie r r o  
R a b u t e a u  son superiores á todos los demás ferruginosos en
los casos de  C lorósis , A n e m ia , Colorea pá lid os. P érd id a s , 
~ ...............  ■ ■ ^hil......................D ebilidad, E x ten u a cion .C on v a leccn c ia .D eh ilid a d d elo sn iñ os , 
y enfermedades causadas por la P ob reza  y  A lte ra c ió n  de la 
sa n gre, á consecuencia de fatigas, vigilias y excesos de loda clase.

S e tom an  de  4 á 6 grageas d iarias.
E l ix i r  d e  H ie r r o  R a b u t e a u  recom endado á las personas 

que no pueden tragar las grageas. U na cop ita  en  las com idas.
J a r a b e  d e  H ie r r o  R a b u t e a u  destinado especialm ente á 

los  niños.
La m edicación marcial por el H ie r r o  R a b u t e a u  es la  mas 

económ ica y racional de la terapéutica.
N i con stip a c ión , n i d iarrea ; a sim ila ción  com p leta . 

£i¡ja:e el V e r d a d e r o  H ie r r o  R a b u t e a u  de C L I N  Y  C ‘*, 
^  PARIS

S O L U C I O N Añ

D e Balicilato de Sosa
Del D octor Clin
Premiado por la Facultad de Medicina de Parit (p r e m io  m o n it o r ). 
L a S o lu c ió n  d e l  D o c t o r  C lin , siem pre idéntica en su 

com posición  y de un sabor agradable, permite administrar 
fácilm ente el S a l i c i la t o  d e  S o s a  p u r o ,  y  variarla dosis según 
las indicaciones que se presenten.

ff El S a l i c i la t o  d e  S o s a  que C lin  em pica, es de una pureza 
« perfecta y preparado con  el m ayor e sm ero ; es un medicameoto 
« en que se puede tener la m ayor confianza.»

(Sociedad de Medicina de Parit, tetion del 8 de Febrero de 1879.) 
La S o lu c ió n  C lin , m uy exactam ente graduada en sus dosis, 

contiene ;
2 gram os de  S a l i c i la t o  d e  S o s a  p or  cucharada.
0,50 centigram os — —  p or  cucharadita.

P A R I S  —  C A S A  C L I N  Y  C ‘* —  P A R I S
Y por conducto de lot Farnaciuticot de Francia y del Exlrangero.^

N E V R A L G I A S
Píldoras del D" ÜMoussette

Las P í ld o r a s  M o u s s e t te . de aconitina y quinio, calm an ó 
curan la G astralgia , la Jaqueca , la  C iática  y  las N euralgias  
mas rebeldes.

a L a  acción sedativa que las P i ld o r a s  M o u s s e t t e  ejercen 
« sobre el aparato circulatorio sanguíneo, p or  m edio de los
« nervios vaso-m otores, indica su em pleo en las N eora lg ia s  del 
« t r i g é m in o ,  las N eora lg ia s  c o n g es t iv a s ,  las A fecc ion es  
« reum álicaa , d olorosas é  in flam a torias. »

• La aconUina produce e fectos m aravillosos en e l Irataraiento 
t de las N eura lgias facia les, con  tal que no sean sintomáticas 
€ de un tumor intra-cránico. »

(Sociedad de £toio^ia, «cjion del 23 de febrero de 1880.) 
D o s is  : Tóm ense de 3 á 6 pildoras en las veinte y  cuatro horas. 
Exíjanse las V erdaderas P ildoras M oussette de C LIN  Y  C *

PARIS

^  CAPSULAS

HIATHEY-CAYLUS
"bascara delgada de '(gluten

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

De Copaiba, de Hierro, y  de Esencia de Santal.
* Las C á p s u la s  M a t h e y -C a y lu s  de E sen cia  de  San/aJ, 

« poséen una eñcacia sin igual y se emplean con  el mayor 
« éxito para curar rápidamente los F lu jo s  antiguos ó  recientes, 
« la  Tilenorragia, la L eu co r r ea ,  la C istisis del Cuello,
* U retritis , el C atarro y las otras E n ferm ed a d es  de la Vejig^i 
« y contra todas las afecciones de las V ías u rin a ria s.

B Merced a su cáscara delgada de G lu te n ,  esencialmente 
( asimilable, pueden las C á p s u la s  M a t h e y -C a y lu s  ser dig^ 
« ridas por las personas mas delicadas, sin que jamas lleguen 4 
« causar el estom ago. » (Gazelle des H óp ita u x  de París-) 

Tóm ense do 9 á 12 Cápsulas por dia.
P a r ís , en  C A S A  de C LIN  & C'*, y  en  todas Farm acias.

SOLUCION COIRRE
AL

CLORHIDRO - FOSFATO DE CAL
T i s i s -  — ̂ T ie iT iia .s . — C a q u e x i a . — E s e x - ó f  a l a s  

H a q u i t i s m o -  — I n a p e t e n c i a -  — ü i s p e p s i a .  —  E s t a d o  n e r v i o s o .  
_A -s im .iln .c ion  i n s n l i c i o n t e -  — E n í e r m e d a d e s  d e  l o s  I m e s o s

El c lor iiid ro -fos fa to  de ca l es la preparación de fosfato de cal la más racional, la sola fisiológ(i- 
ca , puesto que en el estado natural esta sal no se disuelve sino á favor del ácido clorhídrico de la 
sustancia gfástrica.

Es la sola que reúne los efectos eupépticos dol ácido clorhídrico y  los reconstituyentes del fosfato 
de ca l, y  concurre directamente al mismo objeto.

Es la que bajo el mismo volumen contiene mayor cantidad de medicamentos (5 gramos de fosfa to  
de cal gelatinoso 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.
Es, en fin , la más económ ica, condición importantísima para un tratamiento muchas veces largo 

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

los enfermos no se cansan de ella.
Tomada al momento de las com idas, como así debe hacerse, favorece la digestión m uy sensible­

mente.
Para evitar las falsificaciones, exíjase en cada fra sco  el sello del GOBIERN O FR A N C E S.

—  Se vende en las principales farmacias. —
Elaboración y  venta al por m ayor: 79, rué du Cherche  ̂M idi, París.
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B O L E T I N  D E  L A  S E M A N A

INAUGURACIONES. —  SOCIEDAD DE HIGIENE. —  ACADEMIA 
MÉDICO-QUIRÚRGICA.

En la tarde del dom ingo anterior celebró la Real 
Academia de M edicina la sesión inaugural del pre­
sente curso acad ém ico , con  asistencia nada más 
que regular de académ icos y  de público. Leyó el 
secretario general, Exem o. Sr. D. Matías Nieto, su 
discurso de Secretaría, acerca del cual nada dire­
mos porque nos privan de hacer su m erecido elo­
gio consideraciones m uy atendibles, y  porque, com o 
de costumbre, han de saborearlo nuestros suscrito- 
rss leyéndolo en las colum nas de E l  S i g l o .

F O L L E T I N

e s t  u d i o s  m é d i c o - j u r í d i c o s

SOBRE LAS HERIDAS 

POR DON RAMIRO XviLA Y PEZDELA (1)

I X

D e  la m ord ed u ra  d e la v íbora .

La víbora, cuando muerde, produce heridas de carácter 
^enenoso. Este reptil, que se parece á la culebra, tiene unos 
^08 piés de largo por una pulgada de ancho; está cubierta de 
escamas de un color gris-azulado y  rojizo, que son algún 
lauto oscuras en el dorso. J«a cabeza de la víbora tiene la 
forma de un corazón, con el hocico arremangado, como el 
iiel cerdo. E sta  clase de heridas vienen acompañadas de ac- 
'¡‘dentes sumamente gravesj el dolor que en ellas se siente 
*8 urente; poco después tumefacción de la parte, que se li- 
•“•ta unas veces á la circunferencia de la mordedura, y  otras 

propaga á todo el miembro y áun al tronco. Hay en el 
îifermo dispnea, ansiedad, lasitud general, pulso pequeño y 

llssigual, delirio, estupor, y  algunas veces hidrofobia. Para 
picaduras de este reptil venenoso, así como para las de 

Cualquier culebra semejante, es muy conveniente emplear 
disolución de amoniaco á la dosis de 10 gotas por 7 gra- 

•iiua de agua destilada, inyectando dicha disolución por la ve- 
“'^luisma del miembro ó parte atacada; también se propone

(í) Véase el número anterior.

E l E xem o. Sr. D. José R odríguez Benavides leyó 
después parte de su extenso discurso, que versó 
sobre Los progresos de la Cirugía, de los cuales ha 
hecho un interesante y  ordenado extracto el distin­
gu ido decano del H ospital General de Madrid.

Abierto el sobre que contenía el nom bre del autor 
de la única M emoria premiada, resultó ser aquél 
D. José Ribera, cirujano je fe  del H ospital del N iño 
Jesús, y  autor de otra M emoria tam bién prem iada 
por la m isma Academ ia en el concurso pasado. 
Reciba por este nuevo triunfo nuestro aplauso el 
ilustrado y  jóven  profesor cuyo entusiasmo y  ap li­
cación  merecen sinceros plácemes.

A lgunos profesores se extrañaron de que no se 
diera cuenta del resultado habido en el concurso al 
prem io de Rubio. Esto se debe á que aún no ha 
pod ido presentar su dictámen la  segunda Com isión 
nom brada con  este objeto.

L a Sociedad G inecológica Española celebró en 
la tarde del miércoles pasado la sesión inaugural 
de su actual curso académico en el local de sus se­
siones, Montera, 22.

para lo mismo el amoniaco de uso externo, aplicándole sobre 
la herida. Nosotros hemos empleado en nuestra práctica 
dicho medicamento para la curación de esta clase de heridas, 
y  nos ha dado tan grandes y  excelentes resultados, que no 
vacilamos en recomendarle á nuestros compañeros, seguros 
de que obtendrán con él el mismo resultado que nosotros.

En  las heridas producidas ú ocasionadas por una cornada 
de un toro en lidia es muy conveniente el empleo del hielo, 
porque generalmente el asta del toro quema; en esta clase 
de heridas no deben nunca darse puntos de sutura, y  se ci­
catrizan solamente con tiras aglutinantes, porque esta clase 
de heridas suelen supurar mucho, y  por este motivo no 
están admitidas las suturas en ellas.

X I

R eflex io n es .

Las heridas simples y  ligeras que no interesan más que 
los tegumentos ó alguna porción de músculo es muy fácil 
conocerlas, porque no traen complicación de ninguna espe­
cie; mas las heridas cuya extensión y  profundidad es muy 
difícil de descubrir, y qüe se ocultan á la inspección ocu­
lar más exacta, ¿qué señales seguras y  positivas nos pueden 
suministrar? Ninguna, y  de aceptar alguna, no es más que 
por conjetura. E n  efecto; ¿qué medios tenemos para conocer 
con exactitud si una espada ú otro cuerpo cualquiera, em­
pujado y dirigido liácia alguna cavidad, ha penetrado muy • 
adentro ó no? ¿Qué señales tenemos para conocer si las par­
tes contundidas han sido heridas ó si no han recibido daño'
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Presidía el Exorno. Sr. D. Francisco Alonso R u ­
bio, teniendo á su lado los Dres. Gástelo, vicepresi­
dente de la Real Academ ia de Medicina, y  Salazar, 
presidente de la M édico-Quirúrgica.

L eyó el Sr. D. Antonio Cospedal Tom é, secreta­
rio, una bien escrita y  bien resumida M emoria dan­
do cuenta de los trabajos de la Corporación en el 
año últim o y  del estado próspero de sus intereses 
administrativos, y  después el Sr. D. R am ón García 
Baeza el discurso inaugural, que versó sobre L a  
sordo-mudez en la infancia, y  es un bon ito resúmen 
del estado actual de tan im portante cuestión. E l 
público aplaudió merecidamente am bos trabajos.

Después de leerse el program a de prem ios que en 
otro lugar publicam os se levantó la sesión, pasan­
do los asistentes á disfrutar del lunch con  que el 
discursante obsequiaba á sus compañeros.

B a jo  la presidencia del Sr. Martínez Pacheco ce­
lebró sesión pública la  Sociedad Española de H igie­
ne en la noche del martes, pronunciando el Dr. V i- 
lanova un discurso sobre las condiciones higiénicas 
del suelo de Berlín, exponiendo algunos datos sobre 
el de M adrid que corroboran lo  expuesto en noches 
anteriores por el secretario general Sr. Parada y 
Santin.

A  continuación habló el Sr. Torres sobre la im-

alguno? En  la suposición de que alguna lo estuviera, ¿cuál 
es la que ha padecido, qué extensión tiene dicha herida y 
qué vasos pueden hallarse abiertos? Estas y  otras muchas 
dudas BOU las que ocurren siempre á todo cirujano en pre­
sencia de una herida cuya gravedad es imponente. En  este 
caso, ¿qué partido ha de tomar el cirujano y  por que medio 
puede salir adelante de las muchas dudas en qué semejantes 
casos le colocan? Preguntas son éstas que á la verdad no 
sabemos cómo contestar; daremos, sin embargo, sobre ellas 
nuestra humilde opinión. Lo que da un exacto y grande co­
nocimiento, no sólo de la herida, sino también de la sitnacion 
y  uso de las partes, es la práctica adquirida al lado de pro­
fesores ilustrados y  entendidos. E l  cirujano debe observar 
detenidamente la naturaleza de los síntomas; se informará 
si el dolor es agudo ó si no es más que pesadez que fati­
ga y  cansa al enfermo; averiguará en qué parte es el dolor 
ó pesadez que se siente, y, finalmente, atenderá en lo posi­
ble á la calidad de materias ó partes que salen de la herida. 
Antes es menester informarse en qué postura estaba el en­
fermo cuando fué herido, lo mismo que debe examinar dete­
nidamente el instrumento con que se hizo la herida; por 
medio de estos conocimientos se podrá deducir con bastan­
te fundamento que tal ó cual parte está herida, particular­
mente cuando la herida exterior es visiblemente penetran­
te, como cuando sale alguna de las partes contenidas ó se 
puede introducir con facilidad el dedo ó la sonda. H ay al­
gunas heridas que, sin ser penetrantes, son, sin embargo, 
profundas, lo cual se conoce fácilmente por medio de la vista 
y tacto.

No basta con que el cirujano conozca la herida y  sus di­
ferencias, sino que es necesario que forme un razonado pro-

portancia de las aguas subterráneas com o elemento 
infeccioso, exponiendo ideas que valieron al orador 
m uchos aplausos.

L lam ó la  atención el que á la sesión asistieran 
varias damas, cosa extraña en nuestro p a ís ; pero 
la Sociedad de Higiene, convencida de que el bello 
sexo puede ser un  gran elemento de propaganda en 
materia de h igiene, se ha propuesto utilizar su 
concurso.

** «

L a Sección de V acunología de la Academ ia Mé­
dico-Quirúrgica celebró su correspondiente sesión 
quincenal el sábado 29 del pasado. E n ella concluyó 
el Sr. H idalgo la exposición  del tema que ha des­
arrollado brillantem ente, y  com enzó á hacer uso de 
la palabra el Sr. Sierra y  Carbó, quien continuará su 
discurso el sál)ado próxim o 12 del corriente. Tiene 
tam bién pedida la  palabra para consum ir un turno 
el Sr. Rodríguez (D . Cayetano).

E n  la sesión celebrada el lúues por la Sección de 
M edicina de la m isma Academ ia continuó á prime­
ra hora la discusión de un caso práctico presentado 
por el Sr. Salazar, interviniendo en el debate los 
Sres. Abaytúa, M ariani y  Salazar.

Entróse después en la  discusión del tema del se­
ñor Francos: Los médicos alienistas y  los Tribunales 
de Justicia. H abló primero el Sr. Osío para decir 
que aplazaba dar su opinión acerca de la importan

nóstico de la misma, averiguándolas consecuencias que pue­
de traer la herida y  los accidentes más ó ménos graves que 
puede acarrear al enfermo, con el fin de prevenirlos, ó bien 
para no exponerse á asegurar una curación cierta cuando se 
está léjos de obtenerla. Para que el cirujano ante el exá- 
men atento de una herida pueda hacer un pronóstico bien 
fundado, es necesario que se fije: primero, en la naturaleza 
de la parte herida; segundo, en la cualidad y  naturaleza de 
la misma herida relativamente á sus causas; tercero, en la 
figura, dirección, magnitud y  profundidad que pueda tener 
la herida; cuarto, en los síntomas y  accidentes que le acom­
pañan; quinto, en el temperamento, edad, sexo y  estado ac­
tual del herido, y  sexto, en el buen ó mal uso de las cosas 
connaturales. Todas estas circunstancias pueden contribuir 
á hacer las heridas más ó ménos peligrosas, incurables ó 
mortales. Para la curación de las heridas es necesario tener 
presente cuatro estados: primero, aquel en que sale sangro 
de la herida; segundo, el de la supuración; tercero, el de la 
degeneración de las carnes, y  cuarto, el de la cicatrización. 
E n  el primer estado, es decir, en aquel en que hay división 
de las partes y  sus bordes se preparan á separarse los unos 
de los otros, sobreviene entónces la hemorragia y  el dolor; 
no obstante, hay ciertas heridas de armas de fuego en las 
cuales las partes divididas no arrojan sangre: si la división 
es simple y  sin pérdida de sustancia, se detiene entónces la 
hemorragia, se amortigua el dolor y  se procura la reunión de 
los labios de la herida juntándolos y  manteniéndolos unidos 
algún tiempo; en el segundo estado, la supuración se anun­
cia por calentura, la cual es tanto más considerable cuanto 
mayor es la herida; si hay hinchazón, la calentura baja, p®*"® 
en cambio la supuración se aumenta y  cesa luégo que ésta y

/
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cia del exámen oftalm oscópico en el diagnóstico de 
la locura hasta tanto que en cierto asunto se pro­
nuncie el definitivo fallo.

Después el Sr. Sanz, decidido partidario de la 
escuela frenopática, pronunció un discurso en el 
que, no sólo m antuvo el criterio radical de la dicha 
escuela, sino que llegó á la conclusión de que el 
crimen procede del estado anómalo de las organizacio­
nes. H izo un estudio de la responsabilidad, partien­
do del criterio positivista, y  m antuvo las siguientes 
conclusiones:

1. a E l loco  es un sér enferm o; el criminal es un 
tipo teratológico.

2. a L a responsabilidad material es la única de­
mostrable.

3. a L a asistencia y  dirección del criminal, com o 
la del alienado, deben caer bajo el dom inio del m é­
dico especialista.

4. a La creación de criminalocomios ó  colonias pe­
nitenciarias se im pone com o el más im portante pro­
greso penal.

En la sesión de mañana hará uso de la palabra 
el abogado Sr. Fortaun.

D ecio  Ga r l a n .

se halla perfectamente hecha, lo cual sucede más ó ménos 
pronto, según la naturaleza de la herida, la edad y  el tem ­
peramento del enfermo, y  los accidentes que sobrevienen. 
En el tercer estado los jugos nutritivos de la parte llegan 
con facilidad hasta los labios de la herida y  se derraman 
sobre las extremidades de los vasos divididos para reparar 
la pérdida de sustancia que experimentó la parte. En el 
cuarto estado, después de haber reparado los jugos nutritivos 
la pérdida de sustancia, se distribuyen en la superficie de la 
herida, se secan y  forman una película que se llama cicatriz. 
Una cicatriz se ha formado bien cuando está blanca, igual y 
iin poco más hundida que los tegumentos; por el contrario, 
está mal formada cuando su color es de violeta, blanda, des­
igual, elevada y  llena de costurones, lo cual prueba que hay 
^Igun vicio ó humor debajo. Se empieza la curación de una 
herida quitando los cuerpos extraños, como la sangre coagu­
lada, la tierra, arena, etc., los cuales, interpuestos entre los 
<io8 labios de una herida, impedirían que se tocasen los va- 
808, y  por lo tanto que se reuniesen. Los labios de la herida 
86 juntan con los dedos y  se les mantiene unidos con dife- 
í'entes medios, como el vendaje, los aglutinantes, las sutu- 
fas, etc., empleando este último medio cuando han sido in- 
'itiles los otros. Cuando la herida es poco profunda y  longi­
tudinal se usa del vendaje unitivo, ó si la herida es superfi­
cial y está situada en la cara, donde es preciso evitar cuanto 
Bea posible la deformidad, y  donde no siempre puede apli­
carse el vendaje unitivo, se usan los aglutinantes. Y  cuando 
la herida es profunda y oblicua y  penetra hasta los múscu- 
los, la sutura es por lo regular el único medio de procurar 
la reunión; finalmente, la extracción de los cuerpos extraños 

hace con los dedos ó con algún instrumento, como pinzas,

M A D R I D  6 D E  F E B R E R O  D E  1 8 8 7

A P L I C A C I O N  D E L  A N Á L I S I S  M A T E M Á T I C A

A LAS C IE N C IA S  NATURALES (1)

A D V E R T E N C IA  P R E LIM IN A R

Formulo así el tema porque he comprendido que tal 
era su enunciado en la Memoria que sirvió de base á 
la discusión. Para darle mayor alcance bastaría tomar 
en consideración, después de la vida orgánica, á cuya 
síntesis me propongo llegar, la vida animal, la de la in­
teligencia, la social y  hasta la religiosa.

Sólo me propongo hacer brevísimas consideraciones 
sobre los puntos en que me he de ocupar; trazar al­
gunos rasgos, mal ordenados por la premura del tiem­
po, pero que conducen á indicar siquiera el camino que 
en mi sentir lleva á una solución satisfactoria.

Si estuviere equivocado, quien me oyera ó leyera con 
mejor criterio podrá introducir las correcciones opor­
tunas.

I
C O N SID ERACIO N ES G E N E RA LES

Habré de tratar filosóficamente de la cuestión pro­
puesta, ya porque ella es de esta índole, ya también 
porque no hay discurso ni ejercicio de la razón que no 
tenga por apoyo un punto de vista filosófico. En vano

(j) Discurso pronunciado en el Ateneo de Madrid en la 
discusión del tema sobre que versa por la Sección de Cien­
cias naturales.

saca-balas, etc.; si la abertura de la herida no es bastante, se 
dilata por medio del bisturí, teniendo cuidado de no intere­
sar algún vaso, nervio ó tendón; si el cuerpo está muy pro­
fundo y  cerca de la parte opuesta, y  no puede salir por la 
abertura de la herida sin causar dislaceracion, es necesario 
hacer una contraabertura para sacarlo; si fuese, v. gr., una 
bala ó perdigones, que no se pueden sacar sin hacer grandes 
y profundas incisiones, con peligro de herir algún vaso, ner­
vio ó tendón, lo más acertado es dejarlos si no causan acci­
dentes graves, porque regularmente salen después con la su­
puración ó se quedan en las carnes sin impedir la unión de 
las heridas, como se han visto y  se ven personas que llevan 
balas dentro de una cavidad cualquiera del cuerpo, ya por 
toda su vida, ó bien por mucho tiempo, sin que Ies cause in 
comodidad; pero no sucede así en otros cuerpos extraños, 
que siendo desiguales y ásperos irritan la parte y  es preciso 
sacarlos, porque si esto no se hace suelen causar inflamación, 
fiebre, etc.; no obstante, si fuese una esquirla que estuviese 
aún adherida á lo restante del hueso por alguna de sus par­
tes, se deberá dejar, con la precaución de reducirla á su sitio, 
á fin de impedir el que irrite las partes vecinas. Los coágulos 
se sacan con los dedos si la abertura fuese bastante grande, 
ó con alguna locion capaz de disolverlos; pero si dichos coá­
gulos tapan la abertura de una arteria ó vena, se deben de­
jar por no renovar la hemorragia; si el cuerpo extraño fuese, 
por último, arena, tierra, etc., se limpiará entónces con un 
poco de vino ó agua tibia.

(S e  con tin u a rá .}
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es que los partidarios de ciertas doctrinas, consideradas 
como exclusivamente prácticas, quieran atenerse sólo á 
los hechos, á los datos que llaman positivos, para for­
mar con ellos juicios, positivos también, y no aventurar­
se jamás en el campo de lo hipotético, de lo imaginario 
y  ocasionado á errores graves. Ello es que en el hecho 
mismo de discurrir desmienten su propósito de contar 
sólo con los objetos; porque los objetos ciertamente no 
discurren por sí, y, al contrario, quien discurre es algo 
que diametralmente se les opone y  los limita como 
sujeto.

Hay, sin embargo, una intervención implícita del 
espíritu en toda ciencia, en todo conocimiento, y  otra 
intervención explícita, á la que pudiera reservarse el 
nombre de filosofía. Contentarse con lo implícito sería 
en este caso hacer de mejor condición el sentimiento 
que la inteligencia, lo velado entre sombras que lo ilu ­
minado por la luz. No seré yo quien me atreva ahora 
á dirimir de plano la competencia entre la ciencia y el 
sentimiento; pero sí sostendré, de acuerdo en esto con 
los mismos partidarios de la filosofía positiva, que la 
ciencia es un fin bueno en sí, y nunca se halla de sobra, 
en la parte en que puede alcanzarse, para esclarecer y 
perfeccionar las sugestiones del sentimiento. Si hemos 
de dar fe á la verdad ó al error sentidos, bueno será 
siempre procui'ar sentirlos lo mejor posible.

Mas en el caso de que hoy se trata ni áun podría 
prescindir.se de la intervención explícita de la filosofía 
contentándose con la implícita; porque la cuestión se 
halla planteada en el terreno general ó filosófico y  no 
en el particular y  práctico de una serie determinada de 
hechos. La aplicación en general del análisis matemá­
tica á las ciencias naturales es una cuestión que encier­
ra dos extremos ó elementos: la Naturaleza y  las Ma­
temáticas, y  si en el estudio de la primera puede estar 
implícita y  como larvada el análisis racional, el estudio 
de las segundas es ya por sí mismo un análisis racional, 
explícito y  diferenciado en términos que en vano sería 
nos propusiéramos eludir.

Ya, empero, que voy á estudiar filosóficamente la 
cuestión, entiendo que necesito, para hacerme más com­
prensible, indicar, siquiera sea brevemente, el criterio 
que me va á guiar, la doctrina cuyas bases han de ser­
vir de fundamento á mis juicios. Seré lo más conciso 
que pueda respecto de este punto.

Yo no me atengo exclusivamente á ninguna de las 
doctrinas filosóficas que han llegado á mi conocimien­
to. Me he atrevido á formular otra doctrina individual, 
que no considero distinta de las demas solamente por 
condiciones accidentales ó accesorias, sobrepuestas á 
otro tipo definido, sino por condiciones fundamentales, 
que constituyen un tipo primario, primitivo, irreduci­
ble á ninguno de los otros que con él figuran en pri­
mera linea.

Quizá parezca ésta una pretensión quimérica y  áun 
extravagante por su misma magnitud. Y o mismo me 
asustaría del atrevimiento de mi propósito si mirada 
despacio la cuestión, no cayera en la cuenta de que ni 
el acierto ni el desacierto en mi punto de vista pueden 
ser de tal naturaleza, que me coloquen ni muy por en­

cima ni muy por debajo de cualquiera de los pensadores 
que en el mundo ha habido y  puede haber. Pero pase­
mos adelante.

Los tipos fundamentales de la filosofía aparecen en 
la historia revelando ciertas necesidades del pensamien­
to, que se realizan en formas muy contadas. A  la mente 
de todos habrá ocurrido ya la añeja antinomia entre el 
materialismo y  el esplritualismo. Todavía apénas se 
sabe distinguir de otro modo las sectas filosóficas; por­
que el materialismo y  el esplritualismo tienen bande­
ras de colores visibles y bien deslindados, cuya dife­
rencia á nadie se oculta. Sin embargo, entre estas dos 
sectas ha militado siempre otra con el nombre de eclec­
ticismo; buena para la práctica, mala parala especula­
ción: modus vivendi (\\XQ anadie ha satisfecho comple­
tamente jamás.

Todos estos partidos se destruyen mutuamente; lo 
cual demuestra que ninguno de ellos puede subsistir en 
absoluto. ¿Quiere esto decir que la filosofía sea impo­
sible?

Sí, miéntras nos empeñemos en llegar á una ley que 
prive al hombre de la libertad misma de filosofar, de 
esa libertad en cuya virtud se habla y  se escribe la filo­
sofía. Mas si el hombre es libre de filosofar, aún queda 
el recurso de estudiar la filosofía en el hombre que filo­
sofa: tal es el origen de la crítica.

El materialismo, el espiritualismo y el eclecticismo, 
considerados como códigos de leyes universales y ne­
cesarias, vinieron á parar al establecimiento de realida­
des llamadas metafísicas. La crítica se desentiende de 
semejantes realidades, y  sólo aspira á consignar leyes 
ideales del sujeto pensador.

Desde luégo declaro que rae pongo con Kant y los 
neokantinos que le han reformado y  completado, en 
este punto de vista crítico; pero agregándole algo que 
necesita para no ser simplemente un punto de vista, 
sino el tipo completo y  comprensivo de todos los demos 
sistemas.

Si llamamos criticismo á la filosofía sujetiva y  dog­
matismo á toda filosofía objetiva, tendremos, para 
comprender ambos aspectos, que identificarlos sin dis­
tinguirlos, ó identificarlos distinguiéndolos. E l primer 
partido es el que tomaron Spinoza después de Descar­
tes, Shelling y  Hegel después de K a n t; el segundo es 
el que yo propongo con el nombre de ciencia viviente.

Sirvan estas consideraciones, si no para desenvolver 
el sistema filosófico tal como yo le concibo, al menos 
para evitiir que se interpreten las frases que pueda 
usar en lo sucesivo en el sentido estricto de alguno d6 
los sistemas, que no entran en mi plan sino dentro de 
ciertos límites.

D r . N ieto Serrano.

VALOR T E R A P É U T IC O  DE LA T R A Q U E O T O M ÍA

CONFERENCIA DADA POR EL DR. ARIZA EN EL INSTITUTO DE TEB-'* 
PÉUTICA OPERATORIA, CON PRESENTACION DE ENFERMOS T PIEZA^

PATOLÓGICAS

Señores: Algunos de Uds., los más antiguos en este 
Instituto, recordarán que hace años me ocupé de 13-
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cuestión de la traqueotomía bajo el punto de vista de 
las indicaciones. Nada nuevo habría expuesto entónces 
si me hubiera limitado á decir que la traqueotomía está 
indicada cuando el enfermo se ahoga por obstrucción 
laríngea. A l decir esto no habría hecho más que repe­
tir lo que nadie ignora y  lo que se sabe desde remota 
antigüedad. Gracias á la experiencia adquirida pude 
formular algunas indicaciones nuevas, estableciendo una 
separación entre las laringitis agudas y  crónicas. Este 
deslinde me permitió afirmar que en las primeras la 
indicación detraqueotomizares puramente vital, es de­
cir, que se puede esperar para ejecutar la operación á 
que el enfermo esté en peligro inminente de asfixia; y 
que en las segundas, como la operación responde á otros 
fines, estamos autorizados para operar áun mucho án- 
tes de que la asfixia se presente.

Las laringitis agudas flegmonosas, traumáticas, ede­
matosas, crupales, espasmódicas, tetánicas, etc., obligan 
con demasiada frecuencia á la traqueotomía, pero se 
puede contemporizar hasta que los ataques asfíxicos 
se hagan frecuentes y  su duración vaya siendo cada 
vez mayor. Fúndase la razón de esta conducta en que 
dichas laringopatías terminan muchas veces de por si, 
porque tal es la evolución de los padecimientos agu­
dos, y  está justificado, por tanto, que no se ejecute una 
grave operación sino cuando sea de absoluta necesidad.

Las laringitis crónicas que traen aparejada la tra­
queotomía son las estenósicas, y  en ellas debe practi­
carse la operación antes de que el enfermo se ahogue. 
Porque hoy día, que la laringe se ha exteriorizado me­
diante el laringoscopio, podemos seguir paso á paso los 
progresos de su estenósis y calcular el momento preciso 
en que es conveniente la intervención quirúrgica. Esta 
conveniencia existe cuando el espacio glótico se ha re­
ducido á la tercera parte de su amplitud. Entónces, 
aunque la respiración no esté comprometida, hay que 
operar por tres razones: 1. ,̂ porque sabiendo que la as­
fixia sobrevendría irremisiblemente, es mejor ti’aqueo- 
tomizar en completa calma ántes de que la tormenta 
estalle; 2.a, porque una glótis estrecha no permite las 
curas endolaríngeas sin exponerse á que el enfermo se 
quede muerto ante la mesa del laringoscopio; 3.a, por­
que conviene dar aire suficiente á los pulmones ántes 
de que el cornaje se manifieste, pues está probado que 
la penuria de oxígeno engendra lesiones pulmonares 
que vienen á complicar las de la laringe.

A este punto de nuevas indicaciones llegué yo en la 
citada conferencia que me he permitido recordaros. Hoy 
Vengo con el propósito de extender más el campo de 
las indicaciones. Y  entrando en materia, desde luégo 
digo que la traqueotomía, independientemente de los 
tratamientos tópicos y  generales, es curadora de por sí, 
por el mero acto operatorio, de graves enfermedades 
laríngeas.

Voy á demostrar esta afirmación, que quizá os parez­
ca aventurada, con la presentación de varios enfermos 
que han visto desaparecer sus laringitis exclusivamen­
te por haber sido operados. Mas para que podáis for- 
Uiar idea de la gravedad de sus laringopatías no basta- 
fia con hacerlos desfilar por delante de vosotros; son

necesarias algunas consideraciones respecto á los pade­
cimientos laríngeos crónicos que exigen la abertura del 
tubo aéreo. \5C I

LLos principales son tres; el tubérculo, la sífilis y  e l\ \ ^  
cáncer. Esta es la gran trilogía de la especialidad, el 
nudo gordiano cuya solución acredita á cualquiera de 
consumado laringólogo. Para que comprendáis hasta 
qué punto es esto cierto, os diré que enfermos diagnos­
ticados con acierto en España han ido luégo al extran­
jero para consultar con los más afamados especialistas 
y  han vuelto llenos de confusión por no haber obtenido 
sino dictámenes contradictorios.

Las dificultades para el diagnóstico nacen de que los 
tres procesos mencionados tienen por lesiones las h i­
pertrofias, las úlceras, las excrecencias y  los tumores.
No se puede, por tanto, llegar á conocerlos sino buscan­
do entre estas iguales formas de lesión las variantes 
que las diferencian.

En todas las obras de la especialidad hallareis repe­
tido que en estos casos debemos ayudarnos de los an­
tecedentes para resolver las dificultades; pero los ante­
cedentes faltan muchas veces. Así, en la laringitis fími- 
ca faltan en ocasiones los síntomas de pecho, porque 
ella es idiopática; en la sifilítica suele estar en defecto 
la anamnesia, porque el enfermo la ignora ó la oculta; 
el cáncer no tiene antecedentes. De modo que el prác­
tico no tiene más elementos diagnósticos de que dispo­
ner que la vista de la laringe, la objetividad. Hay, pues, 
que derivar el conocimiento de la simple inspección.

Veamos si es posible llegar á este resultado teniendo 
sólo á nuestra disposición los signos recogidos por el la­
ringoscopio.

Tubérculo. —  Tiene la hipertrofia de los aritenoides, 
de la epiglótis y  de la región interaritenoidea. Estas 
eran las conocidas de antiguo. Posteriormente se ha 
llegado á reconocer que también ataca las bandas y  las 
cuerdas y  que en estos casos produce la estenósis. La 
coloración de estáS^higertrofias es pálida en los vérti­
ces aritenoideos y  en la epiglótis, miéntras no llega á 
ulcerarse; en la región Ínter es de un rosa bajo; en 
las bandas de color oscuro; las cuerdas se presentan 
grisáceas^ sucias ó  inyectadas con irregularidad. La úl­
cera tuberculosa no la he visto nunca en los vértices 
aritenoideos, pero sí en la base de estos cartílagos, en la 
atadura de las cuerdas, donde algunas veces es profunda. 
Fuera de estos puntos, la úlcera suele ser superficial y  
pequeña. Así se muestra en la epiglótis, que está en oca­
siones cribada como una esponja; en las bandas es ma­
yor, pero superficial y  cubierta de capa blanquecina; en 
las cuerdas toma la forma de fisuras ó escotaduras 
semilunares de sus bordes libres. Nacen vegetaciones ó 
mamelones en dichas úlceras, principalmente en la re­
gión Ínter, en las bandas y  áun en las cuerdas, donde 
alternan con depresiones que dan un aspecto serrático 
á sus bordes. También el tubérculo origina pólipos ó 
verdaderos tumores en algunos puntos del órgano. 
Añádase á todo esto que las lesiones son bilaterales y 
simétricas, y  que sólo se diferencian en que las de un 
lado están más adelantadas que las del otro, y se ten

Ayuntamiento de Madrid



86 E L  SIGLO MÉDICO

drá. una idea exacta de la objetividad de la fimia la­
ríngea.

Guiándonos exclusivamente por ella hemos diagnos­
ticado la tuberculósis el Sr. Uruñuela y yo en un jó  ven 
que ha venido sólo tres veces al Dispensario. Como su 
pecho no daba señales de lesión tuberculosa se dudó 
de nuestro diagnóstico, y  para confirmarlo se recogie­
ron los esputos y  se hicieron preparaciones, que ahí 
las teneis colocadas en el microscopio. Examínenlas 
ustedes y las verán cuajadas de bacilos.

Sífilis. —  Cuando faltan los antecedentes, como suce­
de muchas veces, y  luégo os presentaré á un enfermo 
en que así sucedió, no queda más recurso que atenerse 
á la objetividad. La sífilis terciaria de la laringe, única 
de que aquí tratamos, por ser la que suele exigir la 
traqueotomia, manifiéstase bajo dos formas: la gomosa 
y  la llamada por los autores inflamatoria ó ulcerosa. 
E l goma puede ser nodular ó en sábana: el primero 
varía desde un grano de mijo hasta el volúmen de una 
avellana; es elevado, tiende á la redondez y  es cir­
cunscrito; el segundo, más aplanado, más extenso, de 
superficie ondulada á veces, aparenta estar como en­
gastado en tejidos sanos. Sus coloraciones amarillentas, 
rosadas, á veces rojas. Uno y otro se ulceran, dando 
lugar á una pérdida de sustancia profunda, cavernosa, 
y  más extensa en su interior que en la abertura. Res­
pecto á la forma denominada ulcerosa ó inflamatoria, 
puede admitirse esta denominación teniendo presente 
que la hipertrofia, por muy atenuada que sea, precede 
siempre á la destrucción. Para estudiar la úlcera ter­
ciaria sifilítica debemos guiarnos por io que se observa 
en la pared posterior de la faringe y  en la piel. Son 
aquí estas úlceras verdaderos lupus que comen, que 
corroen los tejidos, susceptibles de cicatrizar por un 
punto miéntras que avanzan por otro. Del lado que 
avanzan los bordes son abruptos, engrosados; están, 
en una palabra, hipertrofiados. De modo que, bien 
analizados estos casos, se ve que también en ellos se 
cumple la regla establecida por m i de que la hiper­
trofia precede siempre á la ulceración en las laringi­
tis de que nos ocupamos. Lo que sucede es que 
cuando esta forma de sífilis laríngea viene á nues­
tra observación, la úlcera está ya bastante adelanta­
da y  nos fijamos exclusivamente en ella. Pero si bien 
se mira, se ve que la infiltración sifilomatosa de los 
tejidos existe al lado de la úlcera. Esta es, por lo 
común, grande, extensa, de color amarillento pare­
cido al pus, é impoisible de deterjer y  limpiar; la 
coloración es rojo-intensa en sus alrededores, con bor­
des gruesos é hinchados, y  tejidos edematosos hácia el 
lado que progresa. La úlcera es, por lo general, única, 
ó, á lo más, existe otra más pequeña con los mismos 
ciiractéres. Su sitio predilecto es la epiglótis, los replie­
gues ó los lados del vestíbulo. Es difícil, por tanto, con 
fundirla con ninguna otra clase de ulceración; pero lo 
que más la distingue de los otros procesos destructivos 
es que cicatriza fácilmente. El cáncer no tiene cicatri­
ces, y  aunque el tubérculo las tiene son pequeñas é in­
visibles. Así es que cuando veamos en la laringe seña­
les de tejido inodular podemos estar seguros que se

trata de la sífilis. Tanto el goma como el lupus pueden 
dar lugar, al cicatrizarse, á excrecencias ó condilomas 
que se diferencian de los del tubérculo y  cáncer por ser 
rojos, lisos y  de superficie uniforme. Las lesiones son 
á veces bilaterales, pero se distinguen de las tubercu­
losas por sus caractéres peculiares ya indicados y  por­
que no son simétricas.

Cáncer. — Boton ó mamelón hipertrófico, con tintes 
rojo-oscuros y  sombríos en su punto culminante, rara 
vez pálido. Unilateral siempre marcha de procJie en 
proche, por continuidad de tejido; sólo cuando ha al­
canzado la línea media se le ve invadir el lado opuesto 
al de su nacimiento. Aunque toda la laringe esté ataca­
da por la neoplasia nunca hay más que un centro de 
producción. Su úlcera nace primero en los mamelones, 
es saniosa, sanguinolenta, da sangre espontáneamente 
ó al menor contacto; se extiende paulatinamente, y 
cuando se ha hecho grande se excava en unos puntos, 
vegeta en otros, y  sus bordes se ranversan. Su colora­
ción varía; tiene toques saniosos, oscuros, carnosos, 
detríticos. La neoplasia cancerosa es de todas las larin­
gitis productivas la que más desfigura laglótis; en 
ninguna se nota una oblicuidad tan pronunciada del 
espacio glótico.

Examinen Uds. esta laringe perteneciente á un en­
fermo que fué traqueotomizado hace dos años en este 
Instituto, y verán confirmado todo lo que acabo de de­
cir. Grandes masas cancerosas en toda la epiglótis y  en 
el lado izquierdo del vestíbulo, á partir de la banda cor­
respondiente. Los tumores laterales rellenan la laringe 
y  la luz del tubo aparece extraordinariamente desviada 
á la derecha; los tumores superiores epiglóticos son tan 
considerables que tapan la abertura superior del órga­
no. Tenemos aquí un cáncer que ocupa los dos lados, 
pero estudiando su progresión se ve que ha nacido en 
el lado izquierdo y  que se ha extendido por continui­
dad hasta invadir el derecho. Veis, pues, por esta pieza 
que he sido bastante exacto en la descripción detallada 
que del cáncer he hecho.

Expuestos ya los signos objetivos de las tres grandes 
laringopatías, cuyo perfecto conocimiento constituye la 
parte más difícil de la especialidad, llego á la demos­
tración de mi tesis, la cual, como he dicho ántes, con­
siste en afirmar que la traqueotomía, aparte de sus 
múltiples indicaciones ya mencionadas, tiene la virtud 
de curar, por sí misma y sin otros auxilios, la mayor 
parte de estas graves laringitis, y  la de aliviar aquellas 
que por su naturaleza son incurables.

Presento á Uds. en primer término nuestro querido 
amigo el Dr. C., alumno de este Instituto. A  fines del 
año 84 llevaba uno y  medio de haberse inficionado de 
sífilis por una pequeña herida que tenía en uno de los 
dedos de su mano derecha al asistir á una parturiente. 
No detallaré á Uds. la marcha de su infección. Basta 
para mi objeto decir á Uds. que en Octubre del citado 
año vino á verme afónico y  asfíxico. Reconocida su la­
ringe, y  encontrándola llena de tumores gomosos, me
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admiró de tal modo la estrechez de la glótis, que me 
ñié difícil comprender cómo podía vivir. Y , efectiva­
mente, á. los dos días el Dr. Rubio tuvo que hacerle la 
tiaqueotomía, porque llevaba veintiuna noches sin 
poder dormir un momento. La fueraa empleada inútil­
mente por sus músculos respiratorios durante este tiem­
po y la falta de descanso habían sido tan grandes, que 
después de la operación el enfermo durmió setenta ú 
ochenta horas seguidas. El Dr. Castillo se encargó de 
administrar los mercuriales á nuestro compañero, y  al 
mes y  medio estaba curado de la laringitis: la glótis 
amplísima, los tumores gomosos se habían resuelto sin 
ulcerarse, no había, por tanto, cicatrices, la mucosa del 
órgano limpia, lisa; sólo la coloración subida de las 
bandas era el único vestigio que quedaba.

Todavía existían, sin embargo, algunas sifílides pus- 
tulo-crustáceas en las narices. ¿Fueron los mercuriales 
los que curaron á este enfermo? Así parece, juzgando 
el hecho por las generales de la ley ; pero yo digo que el 
mercurio no hubiera podido curarlo sin la traqueoto- 
mía. Antes de ésta se le había administrado por varias 
temporadas con perfecto método y  gran inteligencia, y 
nuestro enfermo iba cada vez peor. Después del trata­
miento que siguió á la operación la laringe estaba ya 
buena cuando las sifílides existían todavía, señal evi­
dente de que aquélla se curó áun ántes de que la infec­
ción luética hubiese desaparecido. Pero si el caso del 
Dr. C. dejase en el espíritu de Uds. alguna duda res­
pecto á la curación que en él se obtuvo por el mero 
hecho de la traqueotomía, como yo creo, esta duda se 
desvanecerá con el exámen que les ruego hagan de este 
otro enfermo que fué traqueotomizado en este Instituto 
el 5 de Noviembre del 85.

El Sr. L. lleva su cánula, tapada herméticamen­
te día y  noche porque está curado de su laringitis 
estenósica, y  la conserva, áun sin necesidad de pre­
sente, porque yo le he aconsejado que no se la quite 
en vista de que no está curado de su sífilis. Exam í­
nenle Uds. sus fosas nasales y verán un lupus activo 
todavía, no cicatrizado, y  que ha destruido el tabique 
nasal. El no estar curada la lúes en este enfermo tiene 
una historia digna de que Uds. la conozcan. Cuando 
entró en este Hospital para ser operado no pude reco­
nocerlo bien por ser muy intolerante de garganta; sólo 
alcancé á ver la epiglótis, y  noté que á ésta le faltaba un 
gran pedazo central, cuya pérdida de sustancia estaba 
ya cicatrizada. Esto me bastó para diagnosticar la sífilis, 
porque ya he dicho que las grandes cicatrices de la la ­
ringe proceden siempre de úlceras sifilíticas. Pero como 
ri enfermo se ahogaba, supuse, aunque no lo vi, que en 
el ventrículo había tumores ó excrecencias que estre­
chaban la glótis. Como el asunto no daba tregua, se 
practicó la operación, y  L. se fué á su casa á los pocos 
días para seguir en ella la curación. Cogió una bron­
quitis capilar generalizada, se puso anasárquico, graví­
simo, y  el médico, que por mis indicaciones había em­
pezado con él el tratamiento antisitílítico, viendo que 
le hacía daño lo suspendió, y  le administró los arseni- 
cales y  la digital; con lo cual, aliviándose un tanto, le 

. uiandó cambiar de clima.

L. se fué á Alicante, y  sin hacer medicación ninguna 
volvió bueno al cabo de mes y  medio. De esto, y  de que 
los antecedentes faltaban porque no se habían tomado 
bien, se quiso sacar partido para suponer que la sífilis 
no existía; pero rectificada la anamnesia, examinados 
los estigmas antiguos y  las manifestaciones activas aún, 
se ve que L. tiene cicatrices radiadas en el fondo de la 
faringe, que en cierta época tuvo grandes dolores á la 
deglución, el lóbulo de su nariz está cribado por depre­
siones profundas, y  el tabique nasal ulcerado. Así, pues, 
el enfermo está en potencia de sífilis; lo cual no es ex­
traño porque no se ha tratado. Pues á pesar de esto su 
laringitis había ya desaparecido cuando volvió de A li­
cante, y  desde entóneos lleva su cánula tapada.

Otro ejemplo igualmente demostrativo de la eficacia 
curativa de la traqueotomía es el Sr. H., que tengo el 
gusto de presentaros. Es persona amante de la Ciencia, 
padre de un jóven médico, y  tan agradecido que ha bas- 
tadouna simple invitación mía para ofrecerse á ser reco­
nocido por Uds. Llevaba año y  medio de ronquera y  de 
molestias en el lado izquierdo de la laringe cuando en 
Marzo del año pasado vino á verme. No pude verle más 
que el ángulo derecho de la epiglótis, el repliegue y  la 
parte externa del aritenoides correspondiente; lo demas 
del órgano invisible porque la amígdala izquierda, enor­
memente hipertrofiada, impedía la iluminación del ves­
tíbulo y  del lado izquierdo. Y  aquí era justamente don­
de estaba la lesión que obstruía la glótis, puesto que 
había comaje; de aquí partía el dolor que se propagaba 
al oido del mismo lado; de aquí también de donde sa­
lía la sangre que manchaba sus esputos materiosos. Juz­
gando por todos estos síntomas y  por la antigüedad del 
mal que se trataba de una neoplasia, aconsejé al enfer­
mo, para poder obrar sobre ella, la extirpación de su 
amígdala. Pero el Sr. H. tenía de esta operación un re­
cuerdo pavoroso. Hallándose en América le propuso un 
médico la amigdalotomía, y  él, que no tenía contra ella 
grandes prevenciones, se limitó á preguntar si la opera­
ción ofrecía algún peligro. «Tan sencillo es, le contestó 
el doctor, que mañana voy á hacerla en uno de mis 
clientes; Ud. me acompañará, y  cuando la vea ejecutar 
estoy seguro de que desechará todo temor.» H. acom­
pañó al médico y  presenció el triste espectáculo de 
ver salir la sangre á borbotones de la herida, y  de ver 
morir al operado entre las manos del operador. Después 
de este relato no volví á insistir y  el enfermo se ha que­
dado con su amígdala.

Para abreviar: el cornaje siguió aumentando, las ex. 
pectoraciones sanguíneo-purulentas más abundantes y 
el dolor espontáneo y  á la deglución intolerable. El 12 
de Junio, el mismo enfermo pidió la traqueotomía por­
que pasaba las noches en continua asfixia. Se le hizo, 
y poco á poco fué mejorando de tal modo que cuando le 
volví á ver, en fin del año que acaba de concluir, H. ha­
bía recobrado su voz, no tenía dolor ni expectoracio­
nes y hacía meses que llevaba su cánula perfectamente 
tapada. Esta curación me desorientó por completo, por­
que no era posible que se hubiese curado la supuesta 
neoplasia sospechada por m i de sarcomatosa. Mas hoy 
ya la incógnita está despejada.

Ayuntamiento de Madrid



88 M j s r a L o  M ÉDICO

■ I

I'

Hace veinte días (1), viajando el Sr. H. en una noche 
friísima, cogió un intenso catarro, y  desde entónces tie­
ne dolor en el lado derecho de la laringe (el opuesto al 
padecimiento antiguo), y  su voz, que ya era normal, es 
hoy cascada, de polichinela, como él mismo dice. Oigan­
lo Uds. hablar y notarán qué tal es el timbre de su voz, 
por más que el tono sea vigoroso y  fuerte. No tiene, sin 
embargo, ningún estorbo en la respiración y  conserva 
tapada su cánula. Como los fenómenos patológicos se 
han desenvuelto ahora en el lado derecho, único visible 
al laringoscopio, puede descubrirse perfectamente la 
lesión. Consiste ésta en una gran hinchazón del ángulo 
derecho de la epiglótis, lisa, roja por puntos, indicando 
una inflamación profunda extendida ha.sta el fibro- 
cartílago, la cual no sería extraño terminase por supu­
ración. Siendo esto así, ya está explicado el primitivo 
padecimiento y  su curación: pericondrítis en el lado 
izquierdo del vestíbulo, flemón que obstruyó la glótis, 
cornaje, expectoraciones purulentas y  sanguíneas, aber­
tura del foco, resolución de las hinchazones periam- 
bientes y  recuperación de la normalidad del órgano. El 
ataque presente es ménos grave porque es extralarín­
geo, no interfiere la respiración y  está al alcance de la 
mano y  de la vista en el caso de que fuera necesario 
intervenir. Reconózcanlo Uds., y  confirmarán todo lo 
que acabo de decir.

Voy, por líltimo, á referiros un caso más demostra­
tivo que los anteriores. El 6 de Noviembre de 1885 fué 
operada de traqueotomía una señora que tenia una 
fimia laríngea hipertrófica con estenósis muy gradua­
da. Acompañáronme en esta opora'-ion los Dres. Rubio, 
Sota, Castillo y  Burgos. El 4 de Diciembre marchó 
para su pueblo natal, en Asturias, en gravísimo estado 
por efecto del estado general y pulmonar. Tos frecuen­
te, abundantes expectoraciones, respiración corta, pulso 
débil y  frecuente, edemas maleolares, inapetencia y  
desnutrición general era la descripción que en carta 
me hacía su médico de familia. Así pasaron los meses 
de Enero, Febrero y Marzo del 86. Por esta época em­
pezaron á ainainar todos los síntomas; cesaron las 
fiebres, disminuyó la tos, mejoró el apetito y  la enfer­
ma pudo dar algunos paseos. La laringitis seguía, dice 
el médico, su marcha destructora; arrojaba esputos con 
detritus, y  por dos veces fragmentos sólidos que resul­
taron ser pedazos de cartílagos necrosados. Cuando 
estas eliminaciones concluyeron hubo otro avance en 
la mejoría de la enferma. Cesó toda molestia por parte 
de la laringe, las expectoraciones escasas y  simplemen­
te mucosas, se tapó la cánula y  la respiración se veri­
ficaba perfectamente por la boca. Con esta mejoría se 
entonó la moral de la enferma, se nutrió por comple­
to, y  no pensaba más que en ser liberada de su cánu­
la, para lo cual se proponía hacer un nuevo viaje á 
AFadrid. Así pasó todo el resto del año hasta principios 
de Diciembre, en que habiendo cogido un intenso 
catarro se le desarrolló una granulia aguda pulmonar, 
({ue corrió sus períodos en poco más de treinta días, 
sucumbiendo la enferma el día 2 de este mes de

(1) Esta conferencia se daba el 26 de Enero de 1887.

Enero. ¡Cosa digna de notar! A pesar de los agudísi­
mos síntomas de tuberculósis la laringe permaneció 
sorda á la destrucción orgánica que en el pecho se 
verificaba. Con cuyo ejemplo se demuestra que la tra­
queotomía fué bastante eficaz para curar una fimia 
laríngea hipertrófica sumamente grave de la única 
manera que podía curarse: fundiendo y  haciendo ex­
peler los grandes tumores tuberculosos, y  hasta las 
partes de los cartílagos atacadas de infiltración; pero 
que no pudo curar á la enferma de su diátesis, que 
concluyó por matarla, dirigiéndose, después de un pe­
ríodo de tregua, sobre otros órganos.

En vista da la estadística que os acabo de presentar 
no puede quedar la menor duda de que la traqueoto­
mía tiene una virtud curativa en gravísimas laringopa- 
tías. Sólo admito una excepción: el cáncer. Pero áun en 
éste tenemos que confesar que ejerce una gran acción 
paliativa. Se abre la tráquea en estos casos cuando la 
lesión cancerosa está muy adelantada, cuando ha pro­
ducido la estonósis del órgano; y  la lesión que parecía 
entrar ya en su último periodo se detiene, y  los enfer­
mos viven después de operados nueve, doce, dieciocho 
meses y  hasta dos años.

Las razones que explican esta favorable influencia 
son varias: 1.a El descanso fonético y  respiratorio en 
que entra el órgano. Mas para comprender bien el al­
cance de este reposo del órgano hay que tener presente 
el trabajo que ejecuta una laringe estenosada. Lo mis­
mo para hablar que para respirar los músculos intra y 
extralaríngeos tienen necesidad de desarrollar una fuer­
za prodigiosa, y  este colosal esfuerzo no puede ménos 
de entretener y  agravar la lesión. De modo que la dieta 
de función á que se pone la laringe con la traqueotomía 
no es la dieta de una función normal, sino la suspen­
sión de un enorme trabajo que no puede ménos de 
perjudicar al órgano en alto grado. 2.a Con el paso del 
aire á través de la cánula se evita que los agentes esti­
mulantes que en él se contienen (polvos, gases, vapo­
res, etc.) atraviesen la laringe, y  que la influencien no­
civamente las temperaturas extremas. Respecto al daño 
que éstas pueden causar en los individuos predispues­
tos, bastará con decir que un catarro hace que la sífilis 
se fije en la laringe, y  que tomar un sorbete, un vaso 
de agua á la nieve ó sufrir un frío intenso ocasiona la 
aparición del cáncer en dicho órgano. 3.a El traqueoto- 
mizado respira una gran cantidad de oxígeno de que 
ántes carecía; su organismo aumenta en vitalidad, se 
nutre, se repone; los actos moleculares son más activos 
y  las resoluciones de los infartos laríngeos se facilitan. 
4.a Los estenosados de laringe llevan frecuentemente 
lesiones pulmonares, bronquiales siempre; tienen, por 
tanto, expectoraciones, las cuales, saliendo por la cánu­
la, dejan de irritar el órgano vocal.

De lo hasta aquí dicho se deduce: l.o, que la tra­
queotomía en las laringitis agudas se debe practicar 
para llenar una indicación vital; 2.o, que en las larin­
gitis orgánicas no hay que esperar la asfixia para eje­
cutarla, pues si la glótis está estrechada no se puede, 
sin que ella haya precedido, practicar las curas endo- 
laríngeas; 3.o, que ademas de estas ventajas tiene dicha
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Operación la de curar sin otros auxilios las más graves 
laringopatías.

LA H IP E R T R O F IA  DE LA PRÓ STATA (1)

La hipertrofia de la próstata, como todas las hipertrofias, 
cg incurable ó irremediable.

Pero esahiperplasia no es casi nunca un proceso circuns­
crito y limitado á la glándula; generalmente va acompañada 
de hipertrofia de los planos inferiores de la vejiga y del te­
jido conjuntivo, constituyendo la esclerósis del fondo vesi­
cal, á la vez que existe atonía de los planos superiores del 
reservorio urinario: la paresia de la mayor parte de la veji­
ga y  la resistencia que opone el obstáculo prostático expli­
can la micción frecuente y  penosa de esta clase de enfermos 
y la retención parcial de orina que constantemente existe.

Conocida la propiedad de la ergotina de excitar la con­
tractilidad de las fibras musculares lisas, surgió la aplica- 
ciou de dicho medicamento á este caso concreto y se publi­
caron historias clínicas eu que se comprobó la acción eficaz 
de la ergotina para mejorar la micción de los prostáticos; 
entre dichas historias son notables las que dió á conocer 
Langenbeck en 1877, utilizando la ergotina en inyección hi- 
podérmica; pero aunque en todos los casos hubo notabilísi­
mo alivio de la disuria, no consta que se hubiere comproba­
do la disminución de la hipertrofia prostática.

Dedúcese de lo que precede que, áun sin disminuir la hi­
pertrofia, es posible mejorar las condiciones de micción de 
esta clase de enfermos merced á la ergotina.

La mejor forma de administrar el medicamento es la in­
yección hipodérmica.

La dosis será de 10 centigramos.
La fórmula para recetar es la siguiente;

Ergotina de Bonjean..........................
Agua destilada................................. ^
Glicerina químicamente pura. . . s

Mézclese.

Una jeringa de Pravaz, de á gramo, contendrá 20 gotas de 
dicha disolución, ó sea 10  centigramos de ergotina.

No estará demás advertir qne la ergotina es un cuerpo 
complejo y  mal definido, del que se hallan en el comercio 
muchas variedades, siendo las más conocidas y  usadas la 
de Bonjean (extracto acuoso de cornezuelo de centeno), la

Viggers í extracto alcohólico) y  la de Ivon ( extracto hi- 
dro-alcohólico).

También es oportuno consignar que la dosis que reco­
miendo puede aumentarse gradualmente, aunque teniendo 
en cuenta que las dosis pequeñas y  continuadas acumuladas 
pueden determinar fenómenos generales y  la gangrena; sin 
embargo, suspendiendo su uso desde que se observare debi­
lidad, hormigueos, pesadez de cabeza, vértigos, dolores 
erráticos, anestesia de los dedos de los piés, sacudidas con­
vulsivas tónicas ó clónicas, etc., no habría que temer acciden 
ies, que yo nunca he presenciado habiendo usado larga- 
'uente dicha medicación.

Las inyecciones hipodérraicas de ergotina deben hacerse 
en la región glútea.

El intervalo entre una y  otra será de veinticuatro horas.
No existen condiciones especiales que dificulten la intro­

ducción del medicamento por la vía hipodérmica en los 
prostáticos; pero si el enfermo es á la vez alcohólico, diabé- 
fico ó caquéctico, se tomarán en cada caso precauciones ade­
cuadas para evitar accidentes.

Respuesta á la pregunta 31 del C onsultorio.

2  gramos. 

10 —

En  cuanto á la pregunta de si hay algún otro medio del 
que puedan esperarse efectos favorables para corregir la 
hipertrofia prostática, la contestación, por hoy, tiene que 
ser negativa.

Los estudios micrográficos recientemente practicados por 
M. Launois, de los que hay interesantes noticias y  reproduc­
ciones en el A tla s  de en ferm ed a d es  d e las v ías urinayñas, por 
MM. Guyon y  Bazy, cuya traducción española publicará en 
breve el editor Bailly-BaiUiére, de Madrid, tienden á demos­
trar que la hipertrofia prostática es una manifestación del 
estado ateromatoso del sistema arterial, y  bajo este punto 
de vista se recomienda teóricamente el ioduro de potasio; 
pero hasta el día no hay observaciones clínicas que justifi­
quen la utilidad de esta medicación, que en todo caso habría 
de propinarse durante largo tiempo.

Finalmente, aunque el S u scr ito r  no lo pregunta, debo de­
cir que las inyecciones hipodérmicas de ergotina sólo han 
producido en mis manos mejorías transitorias de la micción 
y  nunca accidentes, por lo que cada vez soy más parco en 
usarlas.

D r .  S u e n d e r .

LOS PR O BLEM AS D E  LA C L ÍN IC A  

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

I. Eliminación de los micro- organismos. — II. Del empleo de
los pesarlos.— III. De la castración de las mujeres en
las enfermedades nerviosas y  mentales.

ELIM IN A C IO N  DE LOS M IC R O -O R G A N ISM O S

Dice L a  C rón ica  C ien tífica  que eu un estudio hecho en el 
Instituto Anatomo-Patológico de Pisa por los Dres. Tram - 
busti y Maffucci, han tratado de dilucidar estos señores las 
siguientes cuestiones:

1 .  a Si la eliminación de un microbio particular se hace 
por todos los órganos de la secreción, ó si algunos de éstos 
tienen predilección por tal ó cual microbio.

2. a Si la eliminación del virus se verifica sea cual fuere 
el período de la infección.

3 . a Si los microbios eliminados conservan su poder pa­
tógeno, como los que circulan en la sangre, ó bien son ex­
pulsados como cuerpos muertos ó modificados en su poten­
cia patogénica.

No pudiendo abordar estudio tan complicado en todas las 
enfermedades infecciosas, lo han limitado los autores cita­
dos al carbunco y  al tifus.

De sus numerosos experimentos parece resultar que el 
carbunco y  el tifus son eliminados del organismo animal 
con su poder patógeno, y  no como cuerpos muertos. Hé aquí 
sus conclusiones:

1. a Los micro-organismos patógenos pueden ser elimina­
dos por las glándulas secretorias de nuestro organismo, por 
el epitelio y  por los vasos capilares intactos; algunos de e s­
tos micro organismos son eliminados de preferencia por unos 
más bien que por otros.

2 . * La  eliminación se verifica siempre que estos organis­
mos inferiores se hallan en la circulación, sea cual fuere, por  
lo demas, el período de la infección.

3. a Los micro-organismos patógenos, que son eliminados 
por órganos sanos, conservan siempre su poder infectante.

D E L EM PLEO D E LOS PE SA R IÜ S

El Dr. Jakins, que tiene una grande experiencia sobre el 
empleo de los pesarlos, dice en la G a zette  M ed íca le  d 'A u stra -  
l ie  que son precisas cuatro condiciones para usarlos con 
éxito:

1.a Un tacto muy delicado.

Ayuntamiento de Madrid



90 EL SIGLO MÉDICO

l: '■

K

;Í:

u

2. a Cierto conocimiento del mecanismo de este instru­
mento.

3. a Paciencia á toda prueba y  mucha habilidad para ven­
cer las dificultades que proceden especialmente de la sensi­
bilidad exquisita de ciertas partes de la vagina.

4. “ Un gran número de instrumentos.
E l autor no dice cuál es el mejor pesarlo, pero estima que 

la manera como está colocado es la primera condición. Insis­
te también sobre el tratamiento preparatorio que hay nece­
sidad de hacer sufrir á las mujeres cuyos órganos sexuales 
están congestionados. Estima que la paciente debe ser vigi­
lada cuando ménos de seis á ocho meses.

DE L A  C A STRACIO N  DE L A S M UJERES EN L A S  ENFERM EDADES 

N E R V IO SAS T  M EN TALES

En el M ed ica l N ew s  se da cuenta de un estudio interesan­
te sobre el particular.

Esta Operación ha tenido siempre el don de apasionar á 
los cirujanos americanos, quienes han expresado opiniones 
diversas á cada instante. Últimamente se ha hecho un resú­
men de las comunicaciones de Battey, d’Hegar y  de Spencer 
Wells sobre tan importante asunto.

En  la actualidad, el primero de estos autores no profesa 
su antigua opinión: no extirpa más que ovarios enfermos, 
sin precisar desgraciadamente el género de afecciones á que 
se refiere. Sobre 36 casos cuenta 23 curaciones, 7 alivios y  6 
fracasos; á propósito de estos últimos casos, piensa que la 
curación se puede lograr al cabo de dos ó tres años; esta es 
una aserción que no está apoyada por hechos serios y  es muy 
probable que encontremos aquí el defecto ordinario de las 
estadísticas, es decir, que las mujeres operadas y no curadas 
no vuelven voluntariamente al cirujano que les ha extirpado 
los ovarios, y no viéndolas más este último puede creer que 
se ha producido un alivio.

Hegar admite que la castración está indicada en las enfer­
medades nerviosas y  mentales producidas ó mantenidas por 
las alteraciones de los órganos sexuales; sucede lo mismo 
en los casos de anemias que resultan de hemorragias produ­
cidas por los fibromas uterinos. Para él, el hecho de que la 
mujer no puede cumplir sus deberes en la familia y  en la 
sociedad no basta para autorizar esta operación.

No ha dado cuenta de su estadística, pero se puede suplir 
por la de Winckel; 16 por 100 han sucumbido, 20 por 100 no 
se han mejorado, 65 por 100 han curado.

Este resultado no es muy favorable; Hegar lo comprueba 
con mucha franqueza é insiste sobre las dificultades del 
diagnóstico.

Spencer Wells mira como indicaciones ciertas las hemor­
ragias profusas é incoercibles por otros medios, los vicios de 
conformación de los órganos genitales y de la pelvis, la oclu­
sión accidental de la vagina. Cuanto álo que es de trastornos 
nerviosos, se limita á accidentes que tienen por punto de 
partida una neuralgia continua; pero precisa que los otros 
tratamientos hayan fracasado completamente y  que la vida 
esté en peligro.

Quisiera también que la operación no se hiciese jamás sin 
el consentimiento de la enferma, mirada como sana de espí­
ritu. (Q a z . de G y n .)

A . P.

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

E X T E A N J E R A : I. Las inyecciones iodadas en el tratamien­
to del bocio. — II Inyección antiparasitaria para el trata­
miento de la blenorragia y  blenorrea en ambos sexos. 
— III. Estudio clínico de las complicaciones auriculares del 
ozena. — IV . Tratamiento del envenenamiento por los 
hongos.

I
Desde el año 1874 trata el Sr. Duguet los bocios por las 

inyecciones iodadas. De 34 casos sometidos á esta práctica 
cuenta 21 curacionos, 7 alivios y  6 resultados desconocidos. 
Todos los bocios rec ien tes , ora fuesen carnosos, ora quísticos, 
han curado radicalmente merced á un corto número de in­
yecciones, De los bocios antiguos, á pesar de las inyecciones 
más numerosas, sólo han curado dos, deteniéndose la ma­
yoría de los demas en su desarrollo, retrayéndose ó redu­
ciéndose de volúmen. E l método, soberano para los bocios 
recientes no es, pues, tan eficaz para los antiguos. De estos 
34 casos, 29 recaían en mujeres y  5 en hombres; 6 bocios 
eran quísticos, los restantes carnosos. Los primeros han cu­
rado más rápidamente que los otros, habiendo bastado á 
veces una sola inyección.

E l manual operatorio no ofrece dificultades; sin embargo, 
lo expondremos en detalle como hace el Dr. J .  Comby en 
L e  P ro g res  M ed ica l. E l  líquido inyectado es la tintura de iodo 
pura dol Codex: se emplea la jeringuilla de Pravaz ordinaria 
ó mejor una de marfil ennegrecido ó de cautchuc endurecido. 
A  pesar de la acción destructora del iodo sobre el acero, se 
hará uso de agujas de este metal, mucho más resistente que 
el oro. Para evitar que se oxiden se cuidará de lavarlas des­
pués de cada inyección en una solución ligeramente amonia­
cal y de sumergirlas hasta la inyección próxima en una va­
sija que contenga aceite puro ó fenicado. De esta suerte, 
dice el Sr. Duguet, la jeringa y  las agujas que empleamos 
están siempre en buen estado y  pueden usarse indefinida­
mente sin necesidad de recurrir nunca á la llama para hacer 

'  cuidadosamente nuestras inyecciones. Antes de hacer la in­
yección se elegirá el punto en que ha de introducirse la agu­
ja, es decir, la parte más central, más carnosa, más resisten­
te al dedo, evitando pinchar las venas gruesas que serpean 
por la superficie del bocio. Seguros de que la jeringa funcio­
na bien, se la llena de tintura de iodo, se expulsa las últi­
mas burbujas de aire y  se sujeta el tumor con la mano iz­
quierda. En este momento la aguja separada de la jeringa 
se introduce len ta m en te  á 2 ó 3 centímetros de profundidad. 
Si sale sangre se saca la aguja para introducirla en otro sitio; 
ai sale serosidad ó un líquido rosáceo, se la aspira en una 
jeringa vacía ántes de hacer la inyección iodada. La  inyec­
ción se empuja suavem en te, observando el rostro del enfermo.

L a  primera vez se inyecta la mitad ó las tres cuartas par­
tes solamente de la jeringa de Pravaz para tantear la sus­
ceptibilidad de los enfermos. Terminada la inyección se saca 
la aguja, aplicando en el punto de la picadura la yema del 
dedo para detener todo flujo de sangre ó de tintura; la cura 
es inútil.

A  veces la inyección no provoca reacción alguna; de ordi­
nario aparece una tensión ó un dolor local que puede irra­
diarse á los dientes, oidos, nuca, hombro y  garganta. Des­
pués sobreviene una especie de fiebre local con tumefacción, 
calor, dificultad en los movimientos del cuello y  de la deglu­
ción. En  ocasiones hay escalofríos, cafalalgia, insomnio, etc. 
E s raro que este estado febril dure más de uno ó dos días.

Después de esta reacción, por lo general moderada, dismi. 
nuye el bocio y  cura á veces después de una sola inyección. 
L a  regla es que son necesarias varias inyecciones, entre las 
cuales debe haber un intervalo de ocho días, cuidando de no
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renovarlas ántes de que haya desaparecido todo fenómeno 
reacciotial. Pueden ser necesarios intervalos de diez y  quince 
días.

I I
El Sr. Delpech recomienda las siguientes inyecciones anti­

parasitarias para el tratamiento de la blenorragia y  de la ble­
norrea en ambos sexos:

Peptona hidrargírica amónica. . . 4 centigramos.
Agua destilada.................................  200 gramos.

Para hacer una inyección por mañana y  noche después 
de haber orinado, del modo siguiente: l . “, inyectar la pri­
mera vez la solución en el conducto sin retener el líquido; 
2.®, repetir esta inyección d é la  misma manera; 3.", hacer 
una inyección que se retenga de uno á dos minutos. Operar 
de este modo dos veces, por la mañana y  por la noche.

La solución debe calentarse, á ser posible, previamente al 
baño de maría, pues las inyecciones calientes tienen mayor 
eficacia en razón á que dilatan la mucosa y  la impregnan 
mejor y  por todas partes del liquido antiparasitario.

Como la peptona hidrargírica amónica Delpech contie­
ne V; de sublimado combinado con la peptona, la inyección 
63 al 20 por 100. Se la puede preparar al 16  poniendo 4 cen­
tigramos de peptona hidrargírica en 150 gramos de agua des­
tilada, pero la inyección tipo es la anterior.

I I I

E l Dr. W yss, en el estudio c lín ico  d e tas com plicaciones  
auricu lares del ozen a  que acaba de publicar, recuerda las 
opiniones de la mayoría de los autores que de esta materia 
se han ocupado. E l Sr. W yss en sus observaciones ha trata­
do de averiguar: l.° , las lesiones auriculares existentes; 2 .“, 
•as relaciones que pueden existir entre la afección nasal y 
la lesión del aparato auditivo^ estudiando ántes la etiología 
y complicaciones del ozena.

Para él la palabra ozena es sinónima de rinitis crónica 
fétida atrófica. Nos es desconocida la primera y verdadera 
causa del ozena, pero el Sr. W yss se inclina á admitir la teo­
ría trofoneurótica de Morell-Mackenzie. Algunas lesiones 
de los oidos, la otitis esclerosa por ejemplo, sería, según cier­
tos otólogos, resultado de trastornos trofoneuróticos. Esta  
teoría permite, por tanto, explicarlas relaciones que existen 
entre el ozena y  ciertas lesiones auriculares graves que se 
considera como complicaciones de aquél.

Entre las causas etiológicas del ozena debemos citar: la 
herencia, la tuberculósis de los órganos respiratorios, las 
enfermedades eruptivas é infecciosas. Las complicaciones 
corresponden á los ojos, boca, laringe, sistema glanglionar y 
cidos. Las últimas son las que estudia dicho señor.

En este estudio, después de examinar por los medios 
Ordinarios las lesiones anatómicas, pasa el autor al exámen 
funcional del oido por medio del acúmetro de Politzer, el 
diapasón, el lenguaje murmurado, etc.

Los 60 casos de ozena estudiados por el Sr. W yss pueden 
'Agruparse en tres clases:

1. “ Casos de ozena sin síntomas ni lesiones auriculares 
upreciables, 13  c a s o s = 2 1 ,6  por 100.

2. » Casos de ozena con síntomas y  lesiones auriculares 
lue no ocasionaban la sordera, 32 casos =  53,4 por 100.

3. a Casos de ozena qne presentaban síntomas y lesiones 
Auriculares con sordera, 16  casos =  25 por 100.

El autor refiere sumariamente la historia de todos estos 
Enfermos y  describe las lesiones que presentan, colocándo­
los después en forma de cuadros destinados á facilitar el es­
tudio comparativo de las lesiones auriculares. No pudiendo 
®Aguir al autor en este camino nos limitaremos á dar sus 

■ tíonclusiones.

C onclusiones g en era les. — 1 .» E l  ozena esta muy frecuente­
mente complicado con lesiones auriculares. La  participación 
del espacio naso faríngeo en el proceso inflamatorio predis­
pone á estas lesiones. Las complicaciones auriculares se 
desarrollan de preferencia en el lado en que son más inten­
sas las lesiones del ozena.

2 . a En  la mitad de los casos las lesiones auriculares no 
van acompañadas de síntomas subjetivos, ruidos de oidos ó 
sordera.

Son, ó bien residuos de antiguos procesos inflamatorios 
del período hipertrófico del ozena, engrosamientos del tím­
pano, calcificación, ó bien lesiones del período atrófico, alte­
ración del pabellón de la trompa, insuficiencia funcional 
(colapso) del conducto tubario, hundimiento y  rarefacción 
del tímpano.

3. a En una cuarta parte de los casos las complicaciones 
auriculares son más graves, se producen en el período atró­
fico y  van acompañadas generalmente de sordera y  de sen­
saciones subjetivas. Las afecciones que dicho señor ha 
observado son ;

La  otitis catarral aguda ó subaguda con ó sin exudado.
L a  otitis supurada aguda ó crónica.
L a  otitis media crónica seca con ó sin laberintitis.
4. a E l tratamiento de las complicaciones auriculares 

es el mismo que el de las afecciones auriculares en general.
C onclusiones especiales. — 1 .a La voz murmurada es un 

medio diagnóstico mucho más sensible que el acúmetro.
2 . a La  prueba de Weber es un medio precioso para des­

cubrir las lesiones auriculares unilaterales ó más marcadas 
en un lado, en todos los casos en que no hay lesiones del 
oido interno.

3. a La  prueba de Rinne es siempre negativa en las lesio­
nes del oido medio con sordera marcada y  ruidos subjetivos 
continuos. E s positiva en todos los casos de otitis crónica 
complicada de laberintitis.

4. ® La  duración de percepción del diapasón colocado en 
el sincipucio ó delante de los oidos está por lo general con­
siderablemente disminuida en las personas afectas de ozena, 
lo cual hace impropio al diapasón como medio de diagnós­
tico entre las afecciones del oido medio é interno.

6 .a Un descenso considerable del límite superior ó la 
existencia de lagunas en la percepción del silbato de Galton 
permiten diagnosticar una lesión del aparato de percepción.

IV

Los envenenamientos producidos por los hongos son en 
todos los países más frecuentes de lo que se cree; por eso 
juzgamos útil dar á conocer á nuestros lectores el tratamiento 
que para combatirlos aconseja el Dr. Beugnies-Corbeau.

Tres clases de indicaciones hay que llenar en este enve­
nenamiento : indicaciones clínicas, fisiológicas y  químicas.

A. Indicaciones clínicas.
1.0  Favorecer el desembarazo del tubo digestivo, si se 

llega <al principio de los accidentes, por la ipecacuana pri­
mero y  por el aceite de ricino después.

2.0 Recurrir á los excitantes generales internos y  exter­
nos, mantas calientes, fricciones periféricas, pocion estimu­
lante. Las inyecciones subcutáneas de éter podrán prestar 
buenos servicios.

Acetato de amoniaco...........................  10 gramos.
Agua cloroformada..............................  5 —
Láudano de Sydenham ............................ 60 gotas.
Jaraba de menta................................... 60 gramos.
A g u a ......................................................  250 —

M. s. a. Para dar una cucharada cada media hora ó cada 
hora, según los casos.
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Jarabe de morñna................................. 40 gramos.
Jarabe de éter.......................................  20 —
Agua........................................................ 200 —

M. 8. a. Para tomar una cucharada cada hora.

B. Indicaciones físico-químicas.
Comprenden todos los medios aislantes ó neutralizantes. 

En su consecuencia, convendrá prescribir las bebidas albu­
minosas, las leches, la limonada con 60 centigramos de tani- 
no por litro ó 1  gramo de biioduro de potasio.

Esta conducta llena el doble objeto de satisfacer la sed 
imperiosa de los enfermos y  de precipitar los alcaloides 
tóxicos.

C. Indicaciones fisiológicas.
Sólo un cuerpo tiene la pretensión de ser el antídoto diná­

mico de la muscarina: la atropina. Sin embargo, hay que 
administrar grandes dosis de ésta para llegar al antidotis- 
mo, cosa por demas peligrosa como se comprende.

Se ha propuesto un contraveneno que hasta ahora no ha 
franqueado tampoco el límite de los laboratorios: el nitrato 
de pilocarpina en inyecciones subcutáneas.

S.

PRESCRIPCIONES Y  FORMULAS
C lorh idrato de cocaína.

Poción: Clorhidrato de cocaína. . 0,10 gramos.
Jarabe de flores de na­

ranjo...............................  60,00 —
Agua destilada.................. 100,00 —

Disuélvase. Para tomar en las veinticuatro horas á cucha­
radas de sopa para combatir los vómitos incoercibles.

Elixir: Clorhidrato de cocaína. . 0,20 gramos.
Vino de X .........................  200,00 —
Jarabe simple...................  100,00 —

H. s. a. y  mézclese.
Jarabe; Clorhidrato de cocaína. . 0,20 gramos.

Jarabe de corteza de na­
ranjas amargas.............  260,00 —

H. 8. a. y  mézclese.
Para tomar á cucharadas grandes, 5 en veinticuatro horas. 
Todas estas preparaciones constituyen gargarismos, pocio­

nes de primer órden como anestésicos de las mucosas de la 
boca, de la laringe y  del esófago. En los casos de gastralgia 
su éxito es cierto, porque se puede absorber impunemente 
0 ,10  y hasta 0,20  gramos de clorhidrato de cocaína en las 
veinticuatro horas.

Uso externo.
Jarabe de dentición;

Clorhidrato de cocaína...................  0,16 gramos.
Jarabe de azafran........................... 8,00 —

Háganse fricciones sobre las encías para calmar el prurito 
dentario.

V a g i n i s m o .
( d r . c u é r o n )

1.0  Cloroformo..............................  20,00 gramos.
Láudano de Rousseau...........  10,00 —
Alcoholado de Fioraventi.. . 90,00 —

M. Para fricciones y aplicaciones por medio de compresas 
al nivel de la séptima ú octava vértebra dorsal.

2.0 Bromuro de potasio...............  10,00 gramos.
Jarabe de cáscara de naran­

jas amargas.......................... 200,00  —
Una cucharada de las de sopa ántes de almorzar y  comer.
3.0 Si hay eritema aplicación vulvar de polvo de iodo- 

formo.
Lociones é inyecciones con

Valeriana triturada.........................  60,00 gramos.
Agua común....................... ... • • • 1 litro.

4.0 Baños de tila prolongados.
Después división de la membrana hímen, escisión de las 

carúnculas doiorosas después de la anestesia previa con co- 
caina, y, en fin, dilatación forzada si existe contracción de 
trasverso del periné.

E s tra b is n n o  ( C o l i r io  c o n tra  e l) .
{ b o o c h b b o k )

Sulfato neutro de atropina............  0,05 gramos.
Agua destilada.................................  15,00

Disuélvase. Instilar mañana y  noche 3 gotas de este coli­
rio en los dos ojos de los niños pequeños, al principio del 
estrabismo convergente y  miéntras aún es intermitente. Los 
ojos se enderezan en algunas semanas si el tratamiento se 
establece desde el principio. Más tarde, para la lectura em­
plear cristales convexos para remediar la hipermetropia que 
es la causa primitiva del estrabismo. Desde que el estrabis­
mo es constante es indispensable la operación.

CONSULTORIO

R E SP U E ST A S

OPOSICIONES i  MÉDICOS DE BAÍfOS

En  vista de que son muchas las cartas que recibimos so­
bre motivos de la oposición á las plazas de médicos de ba­
ños, vamos á responderlas aquí, haciendo así pública esta 
contestación para que se enteren los suscritores interesa­
dos en el mismo asunto.

1.0 A  la pregunta referente al p rog ra m a  de oposiciones 
diremos que en las últimas no hubo programa ninguno. 
Los jueces del Tribunal redactaron más de cien preguntas 
y  las hicieron conocer á los opositores al comenzar los ejer­
cicios. ¿Qué sucederá esta vez? Dejemos al tiempo la res­
puesta.

2.0 Z  as m aterias sobre que han d e v ersa r  las oposiciones  son 
Geología, Climatoterapia, Análisis química de las aguas 
minerales, Terapéutica hidrológica, Hidroterapia y  Enfer­
medades crónicas.

3.0  Los autores que pueden utilizarse para estas mate­
rias son: para Geología, Vilanova; para Climatoterapia, 
Pietra Santa y  W eber, recien traducido por el S r. Ulecia; 
para Análisis química, Lefort; para Terapéutica hidrológi­
ca, Durand-Fardel y García López; para Hidroterapia, 
Castellarnau ó Fleury, y  para Enfermedades crónicas los 
Tratados de todos conocidos.

3 1 .  L a  respuesta á la pregunta 3 1  la verán nuestros 
lectores en otro lugar de este per ódico. Nuestro querido 
amigo el reputado especialista Dr. Suender nos ha favore­
cido con una contestación digna de su pluma.

SECCION OFICIAL

M IN IS T E R IO  DE F O M E N T O

E X P O S I C I O N

Señora: E l  Consejo Supremo de Instrucción pública, in­
formando á este Centro ministerial acerca de la consulta que 
le fué dirigida sobre disposiciones relativas á catedráticos 
supernumerarios y  auxiliares, dictadas con posterioridad al 
real decreto de 25 de Junio de 1876, elevado á ley por la 
de 29 de Diciembre de 1879, demuestra, lo mismo en su dic- 
támen que en el voto de la minoría, la necesidad urgente de 
que sea regularizada de modo firme y  seguro cuestión que 
tanto importa al interes general de la enseñanza y  á una cla­
se meritoria que ha prestado y  presta señalados servicios.

Por esto el ministro que suscribe considera que áun res ■ 
petando todas las disposiciones aludidas, hace falta acudir I
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á las Cortes para que en su día pueda V. M., si lo cree con­
veniente, sancionar una ley orgánica que garantice este im­
portantísimo servicio, tanto respecto de la enseñanza, como 
del profesorado auxiliar.

Mas este procedimiento, con ser el que se propone seguir 
inmediatamente el actual ministro de Fomento, obliga á di­
laciones inevitables que dañarían al servicio publico subsis­
tiendo vigentes basta la publicación de aquella ley algunas 
disposiciones sobre provisión de cátedras por concurso, cuya 
aplicación da lugar á resultados poco equitativos.

Hace falta restablecer hasta donde sea posible el sentido 
recto en que se hallan inspirado los artículos 226 y  227 de 
la ley de Instrucción de 1857 y  los artículos 2 .o y  45 del re ­
glamento de 15  de Enero de 1870, no consintiendo más tiem- 
por la singular desigualdad que el art. 2 .® del real decreto de 
24 de Octubre de 1884 consigna en favor de los catedráticos 
supernumerarios y  auxiliares de Madrid y  en perjuicio de 
los catedráticos numerarios de los demas distritos universi­
tarios, al conceder á losprimeros un turno exclusivo en los 
concursos para la Universidad Central, y  á los segundos 
otro igual, cuado, aparte de la distinta categoría académica 
de unos y  otros, el número de los primeros no llega á la vi­
gésima parte del de los últimos, mermando á los numera­
rios derechos legítimos que les ha concedido una ley sin de­
rogarlos otra.

También es necesario reformar el real decreto de 30 de 
Noviembre do 1883 referente á provisión de cátedras por 
traslación ó concurso, dado que su art. 6 .o establece un ór- 
den de preferencia, cuya falta de equidad ha demostrado ya  
en repetidas ocasiones la experiencia.

Los cambios habidos en los programas de estudio de las 
Universidades é Institutos hicieron desaparecer asignaturas 
determinadas, cuya posesión fué adquirida en virtud de opo­
sición por dignos y  beneméritos catedráticos, los cuales por 
el hecho de esa desaparición no pueden ya alegar la prime­
ra condición de preferencia del citado art. 6.o. Otros pro­
fesores que alcanzaron también su primera cátedra por la 
honrosa y  legítima vía de la oposición ocupan en virtud de 
concurso cátedra diferente, prestando en ella grandes y  á ve­
ces dilatados servicios á la enseñanza, sin que por eso ad­
quieran eficacia ante la citada condición primera, pudiendo 
acontecer, como ya aconteció, que profesor encargado mu­
chos años de asignatura determinada sea pospuesto á quien 
sólo la desempeñara escasísimo tiempo.

El ministro que suscribe considera llegado el momento 
de poner término á estas anomalías respetando por igual los 
derechos legítimos de todos los profesores y  la justa prefe­
rencia que se da á la oposición, cuya legitimidad como mo­
do de ingreso en el profesorado nadie negó jamás y  convie­
ne robustecer cada día. Pero una cosa es establecer la pre­
ferencia á favor de la oposición y  otra descender á la deter­
minación de asignatura, existiendo otras muchas condicio­
nes que pueden concurrir en catedráticos de oposición para 
marcar acertadamente la competencia especial de asignatura 
determinada.

En virtud de estas consideraciones el ministro que sus­
cribe, de acuerdo con el Consejo de Ministros, tiene el ho­
nor de proponer á V. M. el adjunto proyecto de decreto.

Madrid 14  de Enero de 1887.—Señora: Á  L. R. P. de 
V. M .— C árlos N a v a rro  y  R od rigo .

R E A I. DECRETO

Teniendo en cuenta las razones que ha expuesto el minis­
tro de Fomento, de acuerdo con el Consejo de Ministros: en 
nombre de mi agusto hijo el rey D. Alfonso X III, y  como 
reina regente.

Vengo en decretar lo siguiente:
Art. 1 .®  £ 1  art 6 .® del real decreto de 30 de Noviembre 

de 1883 se entenderá redactado del modo siguiente;
E l órden de preferencia para la traslación será como 

sigue:
1.0  Haber ingresado por oposición en cátedra numeraria 

de Universidad, si se trata de Facultad, ó en cátedra nume­
raria de Instituto, si la vacante fuera de esta clase.

2.0 Haber publicado obras científicas ó hecho descubri­
mientos importantes sobre asuntos propios de la asignatura, 
siempre que haya recaído sobre aquéllas y  éstos dictámen 
favorable del Consejo de Instrucción pública ó de alguna 
Real Academia de las establecidas en Madrid.

3.0 Cuando no exista ninguna de Jas dos condiciones ex­
presadas en el párrafo precedente, decidirá la oposición di­
recta á la cátedra vacante, ó la antigüedad de desempeño de 
la misma asignatura, paralo que se computará el mérito de 
la oposición directa como equivalente á cinco años de des­
empeño de la asignatura.

Art. 2.° Queda derogado el párrafo penúltimo de art. 7.® 
del mismo real decreto de 30 de Noviembre de 1883.

Art. 3.0 Quedan derogados los arts. 2.® y  3.® del real de­
creto de 24 de Octubre de 1884.

Dado en palacio á catorce de Enero de mil ochocientos 
ochenta y siete.— Afaría C ristina. —E l ministro de Fomento, 
C árlos N a v a rro  y  R od rigo .

REAL ACADEMIA DE MEDICINA

PROGRAMA DE PREMIOS PARA E L  AÑO DE 1 0 0 8

Esta Academia abre concurso sobre los puutos siguientes;
H a sta  qué p u n to  son leg ítim as y  qué c la sificación  a d m i­

ten  la s fo rm a s  d e locura  llam adas im pu lsivas.
l l . — D escripcÁ on botánica y  fa rm a co ló g ica  de las d ife r en te s  

especies d e ja b o ra n d is , y  m edios d e obten ción  d e la p U oca rp in a .
Para cada uno de estos puntos habrá un p rem io  y un 

a ccésit.
E l premio consistirá en 3.000 rs. vn., una medalla de oro, 

diploma especial y  el título de socio corresponsal, que se 
conferirá al autor de la Memoria si, no siéndolo anterior­
mente, reuniese las condiciones de reglamento.

E l a ccés it  será medalla de plata en igual forma, diploma 
especial y  el título de socio corresponsal con las mismas 
condiciones.

Las Memorias deberán estar escritas con letra clara en 
español ó en latín.

Las que obtuvieren el premio se publicarán por esta C o r­
poración, entregándose á sus autores doscientos ejempla­
res (1). Las que obtuviesen el a ccés it  ó mención honorífica, 
se publicarán si la Academia lo juzga conveniente.

PREM IO  A L V A R E Z  A L C A l.- í

I,__T eoría  p r e fe r ib le  a cerca  d e la evolu ción  del tubércu lo .
I L — In flu en c ia  d e la in erv a c ió n  trv ip lán ica  en los g ra n d es  

traum atism os.
Para cada uno de los puntos habrá un p rem io  y  un a ccésit.
E l premio conestirá en 3.000 rs. vn., diploma especial y 

el título de socio corresponsal, que se conferirá al autor de 
la Memoria si, no siéndolo anteriormente, reuniese las con­
diciones de reglamento.

il) Lii Academia se reserva la facultad de publicar ó no 
por su cuenta las láminas y grabados que puedan acom pa­
ñar al texto.
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E l flccísií consistirá en un diploma especial y  el título de 
socio corresponsal, con las mismas condiciones.

Las Memorias deberán estar escritas con letra clara, en 
español, latin ó francés.

PBEM IO O F R E C ID O  POR DON ANDRÉS DEL BUSTO

K is to r ia  cr ítica  d e la C irugía  española  en  e l  siglo  xix.
Para este punto habrá un p rem io  y  un accésit.
Consistirá el premio en la cantidad de 1.000 rs. vn., con 

diploma especial y  el título de socio corresponsal, que se 
conferirá al autor de la Memoria si, no siéndolo anterior­
mente, reuniese las condiciones de reglamento.

E l occesíí consistirá en un diploma especial y  el título de 
socio corresponsal, con las mismas condiciones.

Las Memorias deberán estar escritas en español, latin ó 
francés.

Todos los referidos premios se conferirán en la sesión pú­
blica del año de 1888 á 89 á los autores de las Memorias 
que ios hubiesen merecido á juicio de la Academia.

Las Memorias serán remitidas á la becretaría de la A.ca- 
demia, sita en la calle de la Greda, núm. 15, cuarto princi­
pal, ántes de 1 .®  de Mayo de 1888, no debiendo sus autores 
firmarlas ni rubricarlas, y sí sólo distinguirlas con un lema 
igual al del sobre de un pliego cerrado, que remitirán adjun­
to, y  el cual contendrá su firma.

Los pliegos correspondientes á las Memorias premiadas 
se abrirán en sesión pública del año 1888 á 89, inutilizándo­
se los restantes, á no ser que fuesen reclamados oportuna­
mente por los autores.

Las Memorias premiadas serán propiedad de la Acade­
mia, y  ninguna de las remitidas podrá retirarse del concurso.

PREM IO  D E L SES'O B RUBIO

Se conferirá un premio de 6.000 rs. vn. (1) al médico es­
pañol autor de la obra original de Ciencias médicas de mé­
rito más sobresaliente, cuya primera edición se haya publi­
cado en los años de 1886 y 87. A  falta de obras originales, 
podrá recaer el premio en el inventor español de algún mé­
todo curativo ó remedio evidentemente provechoso, de al­
gún procedimiento operatorio conocidamente ventajoso, ó 
de algún aparato ó instrumento comprobadamente útil.

Se optará á este premio por instancia, ó mediante petición, 
firmada por tres académicos.

Las instancias, acompañadas de las obras originales, ó. 
en su caso, de los documentos justificativos de los inventos 
de métodos curativos, remedios, procedimientos operatorios 
ó instrumentos, se remitirán á la Secretaria de la Academia 
hasta el 31 de Diciembre de 1887 inclusive, y  el premio se 
conferirá en la sesión pública anual de 1888 á 89.

Madrid 29 de Enero de 18 8 7.— E l presidente, B a silio  S an  
M a r t in .— E\ secretario perpétuo, M a tía s  N ie to  S errano.

S O C IED AD  G IN EC O LÓ G IC A ESPAÑOLA

PROGRAMA DEL CONCURSO PARA CONCESION DE CUATRO PREMIOS 
ADJÜDICABLES EN LA SESION INAUGURAL DEL CURSO ACADÉMICO

DE 1887 -88

1.0  La  Sociedad Ginecológica Española concederá, con 
exclusión de sus socios numerarios y  supernumerarios, 
cuatro premios, en la siguiente forma:

Primer preihio {costeado por Excmo. Sr. D. Francisco 
Alonso Rubio, presidente perpétuo de la misma): 260 pese-

(1) Aunque este premio importaba 10.000 reales, como 
estaba consignado en títulos de la Deuda del Estado que 
han sufrido reducción de V,» partes, sólo dispone la Acade­
mia de la cantidad que se expresa.

tas y  el título de socio corresponsal, libre de gastos, para el 
autor de la mejor Memoria que se reciba, acerca del tema; 
Conocidos los buenos restiU ados del tra ta m ien to  an tisép tico  en 
las ex tirp a cion es  de los qu istes ováricos y  en  o tra s  grandes  
operoxion es d e la C irugía  m od ern a , is e r ía  fu n d a d o  en las 
g ra n d es  estrech eces p élv ica s p ra c tica r  la op era ción  cesárea  
con  p r e fe r e n c ia  á la m u tila ción  del f e t o  p o r  m edio d e la cefa^ 
lo trip sia  ó  d e la em briotom ía f

Segundo premio (costeado por el Sr. D. Gabriel de Alarcon, 
ex vicepresidente 1 .° de la misma): 250 pesetas y  el título de 
socio corresponsal, libre de gastos, para el autor de la mejor 
Memoria que se reciba, acerca del tema: E stu d io  clín ico  de 
la eclam psia  en  el p a rto .

Tercer premio (costeado por el Excmo. Sr. D. Francisco 
de Cortejarena, ex vicepresidente l.o de la misma): 250 pese­
tas y  el título de socio corresponsal, libre de gastos, para el 
autor de la mejor Memoria que se reciba, acerca del tema: 
E stu d io  c r itico  d e la causa ó  causas de las a fecc io n es  puerpe- 
ra les  g ra ves .

Cuarto premio (costeado por el limo. Sr. D. Eduardo del 
Castillo de Piñeyro, socio honorario, ex vicepresidente l .°  de 
la misma): 250 pesetas y  el título de socio corresponsal, li­
bre de gastos, para el autor de la mejor Memoria que se re­
ciba, acerca del tema: E tio lo g ía , p a to g en ia , an a tom ía  p a to ló ­
g ica , tra tam ien to  p ro filá c tico  y  cu ra tivo  de la d ifter ia .

2. ® Las Memorias optando á premios deberán estar es­
critas en castellano y  con letra perfectamente legible.

3. ® A  cada una de Jas Memorias que se presenten deberá 
acompañar un pliego cerrado en el que conste el nombre y 
residencia del autor. Este pliego vendrá exteriormente señala­
do con el lema que figure en la Memoria á que corresponda, 
escrito de igual letra que la con que se halla escrito dicho 
lema en la respectiva Memoria, para evitar la confusión que 
pudiera originar la posible coincidencia de que dos ó más 
Memorias ostenten el mismo lema.

Será excluido del concurso todo trabajo que se halle fir­
mado por su autor ó que contenga alguna indicación que 
pueda revelar su nombre.

4 . ® Las Memorias se dirigirán con sobre al presidente 
perpétuo de la Sociedad, Excmo. Sr. D. Francisco Alonso 
Rubio, calle de Villanueva, núm. 6, primero izquierda, 
quien expedirá al que lo solicite el correspondiente recibo 
de la entrega.

5.0 E l concurso quedará cerrado el día 31 de Agosto de 
1887, después de cuyo plazo no será admitida ninguna Me­
moria que se presente.

6.0 La  Sociedad publicará oportunamente en su perió­
dico oficial los lemas de las Memorias recibidas, así como 
el de aquella ó aquellas que la Corporación juzgue acreedo­
ras á los premios.

7.® Estos serán públicamente adjudicados en la sesión 
inaugural del año próximo, á los autores de las Memorias 
premiadas ó á quien para ello se presente debidamente au­
torizado, abriéndose en el mismo acto los sobres que deben 
contener sus nombres, á la vez que se inutilizarán los que 
correspondan á las Memorias no premiadas.

8.0 Toda Memoria recibida para el concurso quedará 
propiedad de la Sociedad.

9.0 La  Corporación publicará la Memoria ó Memorias 
premiadas, en virtud del derecho de propiedad que se reser­
va, ó en su defecto autorizará al autor ó autores para hacerlo.

Madrid 2 de Febrero de 1887. — E l secretario general, 
A n ton io  M a r ía  C ospedal Tomé.
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M O N T E P I O  F A C U L T A T I V O

S E C R E T A R ÍA  G E N E R A L

A n u n c i o  d e  p e n s i ó n .
Doña María Mendizábal, viuda del socio D. Gumersindo 

Fernandez de Velasco, solicita pensión de viudedad.
Lo que se publica para conocimiento de la Sociedad y  á 

los efectos del reglamento.
Madrid 16 de Enero de 18 8 7 .— E l secretario general, 

M . G óm ez P a m o.

G A C E T A  D E  L A  S A L U D  P U B L I C A

Estado sanitario de Madrid.
O b s e r v a c i o n e s  m e t e o r o l ó g i c a s  d e  l a  s e m a n a . —Altura baro­

métrica máxima, 716,90; mínima, 711,08; temperatura máxi­
ma, 14f',3; mínima, — 2°,2. Vientos dominantes, N E., E. y SO.

Los estados inflamatorios de las vías respiratorias han 
disminuido en número y  en gravedad durante esta semana, 
en especial en sus formas agudas; en las crónicas persisten 
las agravaciones catarrales intercurrentes. Las congestiones 
y  hemorragias de los centros nerviosos también han sido 
ménos frecuentes. E n  los niños continúan presentándose con 
frecuencia las anginas diftéricas, aunque con tendencia más 
benigna que en las semanas anteriores; también sigue produ­
ciendo numerosos casos el sarampión : la mortalidad ha sido 
menor que en el resto del mes trascurrido.

C R O N I C A

L a  ca fe ín a  com o d iu rético  — Schródery Helmerich, 
en vista de numerosos experimentos practicados en conejos, 
consideran este alcaloide como el diurético por excelencia. 
Estos experimentadores han demostrado que la abundante 
secreción urinaria que la cafeína provoca es independiente 
de la presión de la sangre, y  consecutiva á una acción di­
recta sobre los elementos secretores de los riñon<'s; pero ha­
cen notar que ántes de este considerable aumento de orina 
que sigue á la acción del alcaloide citado, la secreción de este 
humor se suspende completamente por espacio de algunos 
minutos. Í'i5er T h ie r a r z t ;  R e c u e il ,  uúm. 21, 1886.)

C o n c e s io n e s .— Por el Ministerio do Fomento se han 
concedido honores y  derechos de catedráticos supernumera­
rios á loa Sres. D. José Surroca, D. Luis Roa, D. Joaquín 
González Hidalgo, D. Adolfo Moreno y D. Pedro Izquierdo, 
profesores auxiliares de Universidades.

In tru sio n e s. — Dice así L a  V a ra  de E scu lap io , encarán­
dose con el gobernador de Barcelona:

«¿Se ha hecho V. S. cargo de lo que hemos dicho sobre 
Un llamado In s titu to  M éd ico -C elu la r, situado en la calle de 
Consejo de Ciento, números 324 y 326, donde se está explo­
tando la credulidad pública del modo más escandaloso que 
existe con medicamentos que no tienen derecho á vender, 
porque no hay allí farmacéutico ni médico, ni quien entien­
da una palabra de Medicina ni de Farmacia, y, por lo tanto, 
infringiéndose todo lo preceptuado en Sanidad?

»¿Se ha fijado V  S. en lo que hemos dicho de otro llama­
do G a bin ete  M éd ico  N orte -A m er ica n o , que se halla situado en 
la misma Rambla de Cataluña, nútn. 104, y  que se encuentra 
en idénticas condiciones que el anterior, con la circunstan­
cia agravante de que su dueño se llama doctor, sin siquiera 
8er bachiller?»

C u rso  de O fta lm o lo g ía . — Nuestro amigo el reputado 
oculista Dr. Osío, que es uno de los especialistas madrileños 
más entusiastas por la Ciencia, lia abierto un curso gratuito 
de Oftalmología, como en años anteriores, en su consulta 
(Fuencarral, 67), todos los sábados.

E l curso es teórico práctico, gratuito, y  pueden concurrir 
tanto profesores médicos como estudiantes.

Creemos prestar un verdadero servicio con la noticia á 
cuantos deseen imponerse en la especialidad, pues conoci­
dos son de todos los trabajos y  práctica del distinguido ve­
nezolano.

C en te n ario . — Se nos suplica la inserción de las siguien­
tes líneas:

« La clase médico-farmacéutica de Logroño piensa celebrar 
un centenario en honor del cirujano D. Rosendo Moreno Ve- 
lasco, quien estando en ejercicio de la profesión y  conser­
vando íntegras sus facultades intelectuales va á cumplir cien 
años el día 25 de Febrero.

»Entre otros festejos se está confeccionando un periódico 
de lujo en uno de los mejores establecimientos tipográficos 
de la corte, cuyo contenido será su retrato en busto de gran 
tamaño, su partida de bautismo, copia del título, la biogra­
fía, algún artículo de fondo y varios autógrafos de los indi­
viduos de la clase médico-farmacéutica de la localidad.

»Y  como la Comisión del centenario tiene ya numerosos pe­
didos de este periódico, á fin de calcular la tirada, los que 
deseen suscribirse se dirigirán desde luégo al farmacéutico
D. Dionisio Presa, Mayor, 95, Logroño, remitiendo una pe­
seta por cada ejemplar.»

E p id e m ia  de pan ad izos. — En  el L y o n  M ed ica l  da cuen­
ta el Dr. Audry de una epidemia de panadizos desarrollados 
por contagio en una escuela. En vista de ello propuso dicho 
señor apartar los niños enfermos de los sanos, exigir que 
sus instrumentos de trabajo no sirvan para otros y  vigilar 
para que los dedos afectos estén cubiertos siempre, opo­
niendo así una barrera á los gérmenes é impidiendo que ata­
quen á otros niños.

E l Sr. Audry concluye diciendo: l.o, que hay epidemias 
de panadizos; 2 que estos panadizos pueden desarrollarse 
por contagio directo ó indirecto, y  3.o, que la higiene escolar 
reclama en tales casos las medidas arriba indicadas.

O tro  rem ed io  co n tra  la  d ifte ria . — Se ha recomenda­
do por el Dr. Cornilleau la administración cada dos ó tres 
horas de una cucharada pequeña de ácido oxálico disuelto 
en infusión de té verde, y  una taza de tisana de hojas de 
acedera, cada hora.

Su b d eleg 'ad o s de M adrid. — L a  Junta Directiva que 
ha de actuar durante el bienio de 1887-88 ha quedado cons­
tituida en la forma siguiente :

Presidente del Cuerpo y  de la Sección de Farmacia, don 
Juan Ruiz del Cerro; vicepresidente primero y  presidente de 
la Sección de Medicina, D. Norberto de Arcas y  Benitez; vi­
cepresidente segundo y  presidente de la Sección de Veteri­
naria, D. Domingo Bellan; secretario general, D. Rafael Díaz 
Argüelles; vicesecrehirio primero. D. Amalio Perez Martin, 
y  vicesecretario segundo, D. Simón Sánchez.

C a te d rá tico  en ferm o . — Lo está, según anuncian los 
periódicos, y de algún cuidado, el señor marqués del Busto.

También el conocido director de L o s  A v isos  S an itarios , se­
ñor Fernandez Izquierdo, ha sufrido recientemente de una 
pulmonía.

Excusado es decir que deseamos el restablecimiento de 
ambos señores.

L a  cu ra ció n  de la  rab ia. —  Esta noticia ha corrido por 
los periódicos:

< Dice un periódico de Málaga que el gobernador de aque­
lla provincia ha encontrado, hojeando un libro, un dato que 
puede ser utilizado, pues se trata do la existencia en los 
montes de Málaga de una planta llamada M esto  g la n d ife ro ,  
que tiene la propiedad de curar la rabia.»

Pero, hombre, ¡qué cosas encuentran los gobernadores ho­
jeando libros!

V íc t im a s  del có le ra . — La epidemia colérica en 1883, 
limitada á Egipto, hizo 70 000 víctimas próximamente.

En 1884, Francia é Italia, atacadas á su turno, perdie­
ron 23.018 habitantes, de los cuales 8.719 pertenecieron á 
Francia y á Argelia reunidas.

En  1885, España, Francia ó Italia sufrieron de nuevo el 
azote; estos dos últimos países no perdieron cada uno más 
que unas 3.500 personas, pero en Francia y  en España se 
registraron 119.820 muertos.

E l número total de víctimas del cólera en España y  en
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Egipto, desde 1883, sin contar la epidemia que sufren ac­
tualmente Italia y  Austria, se eleva próximamente á 220.000.

N i p o r  e sa s. — Propone un periódico catalan para refor­
mar la pasividad é ineficacia de los subdelegados en la de­
fensa de loe intereses profesionales,.que se trabaje y  solicite 
en debida regla ante los Poderes del Estado, para que esos 
cargos sean en la sucesivo electivos por mayoría de votos de 
loe agremiados y que se ejerzan sólo por trienios.

Nosotros creemos que de todas maneras resultará lo 
mismo.

R o p a  su cia . — A l final de un suelto en verdad nada edi­
ficante que publica cierta Revista, se leen las siguientes es­
tupendas líneas;

« Y  á propósito: si alguien sabe que el Sr. X . X . tiene al­
gunos bienes ó créditos por cualquier concepto y  tiene la 
bondad de avisar á la Administración de esta Revista, sobre 
agradecérselo y  hacer una buena obra, puesto que enjugará 
la cantidad de 4.000 duros invertidos en este pleito, se le 
ofrece el 26 por 10 0  de lo que descubra hasta cubrir el débi­
to de aquél. >

U n a  dim isión, — E l Sr. Falces, subdelegado de Farma­
cia del distrito del Hospital de esta corte, ha presentado la 
dimisión de su cargo, fundándose en que existe un gran nú­
mero de causas y  circunstancias, de todos conocidas, que ha­
cen completamente estériles todas sus gestiones y  trabajos, 
é impiden en absoluto que éstos produzcan aquellos resul­
tados que debían producir, y  que la desgraciada clase espe­
ra con justísima razón hace ya mucho tiempo.

La esperanza de que este estado de cosas pudiera modifi­
carse le hizo continuar en el cargo; pero en vista de que el 
estado de los subdelegados de Farmacia es siempre el mis­
mo, y adquirido el triste convencimiento de que no variará 
nunca, considera imposible continuar por más tiempo en el 
desempeño de dicho cargo.

Esto puede servir de provechosa lección á los demas.

B u e n o s  e je m p lo s. — A l leer los siguientes modelos de 
beneficios por trabajos literarios que publican algunos pe­
riódicos, recordábamos la pretensión de un editor que se 
irritó contra un compañero nuestro, porque al cabo de tres 
años y  medio le pidió en buenos términos cuentas de una 
obra que le había entregado para editarla. E l generoso edi­
tor pretendía nada ménos que se le regalara el original y  
parte de los gastos editoriales que de su bolsillo había cos­
teado el autor.

Hé aquí ahora esos modelos citados, que por lo visto no 
están destinados á ser jamás de autores de obras de Medi­
cina:

Byron cobró del editor M urrayla suma de 386.376 francos.
Cuvier vendió á Panckoucke en 10.833 francos sus notas 

para la edición de P lin io .
Walter Scott ganó 8 millones de reales con la venta de 

sus obras.
Chateaubriand cedió á los libreros asociados el privilegio 

de la publicación de sus obras en 660.000 francos.
Lamartine vendió dos obras á Cárlos Gosselin en 100.000 

francos; la C aída de u n  án gel en 35.000.
Víctor Hugo recibió 60.0UO francos por el manuscrito de 

N u estra  S eñ ora .
Lamennais vendió sus obras en 15.000 francos por vo- 

lúmen.
Finalmente, Thiers cedió el C onsulado y  e l  Im p er io  al li­

brero Paulin en 600.000 francos.

F u n c io n e s  de la s  a m íg d a la s. — Verdaderamente na
die se había preocupado de la función de las amígdalas, 
que se miraban como dos órganos impertinentes, colocados 
en la portería del tubo digestivo i>ara fisgonear lo que por 
allí pasa y  de vez en cuando molestar con sus inflamaciones; 
y ahora parece, según el célebre fisiólogo Hington Fox 
( T h e L a n c e t ) ,  que tienen funciones y  pertenecen al tubo 
digestivo. Colocadas en el trayecto del tubo alimenticio, tie­
nen por objeto absorber algunos de los principios conteni­
dos en la saliva en el intervalo de las comidas: esta opinión 
está fundada en el hecho de que las amígdalas pudieran ab­
sorber las ponzoñas llevadas por la saliva.

Miéiuras se presenta otro destino aceptaremos el que se 
designa.

< I

R e a l orden  im p o r t a n t e —Por el Ministerio de Fomen­
to acaba de expedirse la siguiente real órden, con motivo de 
la instancia de varios alumnos de las Facultades de Medici­
na y  Farmacia, solicitando se les conceda simultanear las 
asignaturas de francés y alemau con las del período de la 
hcenciatura:

1 .  " Los alumnos de las Facultades de Medicina y  Farma­
cia no podrán matricularse en el primer año de las expresa­
das Facultades sin presentar certificado de tener aprobado 
un año de lengua francesa.

2. °  E l certificado de tener aprobado un curso de aloman 
se presentará ántes del exámen de las asignaturas del pri­
mer año de la Facultad de Medicina.

Estas disposiciones sólo tendrán efecto en el curso de 
1887 á 1888, pues en lo sucesivo deberá tener estricta apli­
cación lo preceptuado en los reales decretos de 16 y  24 de 
Septiembre de 1886.

L a  c a tá s tr o fe  de A rc h id o n a .— D. Ensebio Martínez, 
juez especial nombrado para instruir la sumaria á conse­
cuencia de la catástrofe de Archidona, que costó la vida al 
médico Sr. Palomero y  á su esposa, cree haber descubier­
to al autor y  á los cómplices de aquel hecho, que pareció 
en un principio casual y  resultó ser después un terrible 
crimen.

Según L a s  N o tic ia s , de Málaga, la esposa del Sr. Palomero 
sostuvo relaciones amorosas con el registrador de la Propie­
dad de Archidona ántes de conocer al que luégo fué su ma­
rido, terminando estos amores porque, según se dice, los no­
vios no congeniaban.

Parece que el registrador no logró olvidarla, y  que, ator­
mentado por los celos, meditó el plan de dar muerte á su es­
poso para casarse con ella. Ni ella ni el marido sabían nada 
de los siniestros propósitos que al celoso sugería su sombría 
pasión.

Entóneos combinó la idea de las máquinas infernales, 
para lo cual tuvo que hacer viajes á A'arias poblaciones an­
daluzas. Como cómplices dicen que están ])resos un mozo de 
la estación y  otro de una fonda situada en sitio céntrico de 
Málaga.

U n  n u e vo  h o sp ita l.—E l marqués de Sardoal presentó 
el juéves último al ministro de la Gobernación los planos 
para la construcción del Hospital de San Juan de Dios en 
los terrenos que posee la Diputación provincial en la calle 
de Maiquez, próxima á la Plaza de Toros.

Este terreno mide 64.000 metros cuadrados, calculándose 
el coste de las obras en 3.400.000 pesetas, y  su duración en 
tres años. La  construcción es del sistema Tollet.

Consta la edificación de dos pabellones para la adminis­
tración; otros dos para almacenes; uno para el servicio ge­
neral; ocho salas de enfermos de nueve metros de ancho 
por seis y siete de altura; un pabellón para enfermedades 
epidémicas con 84 camas ; capilla, colegios, depósitos de ca­
dáveres y  correccional.

E l número de camas que se instalarán en los ocho pabe­
llones para enfermedades comunes será de 644. Tendrá 
ademas habitaciones para baños y de cuanto es necesario 
para la salubridad y  desinfección.

Para la ejecución del proyecto, el presidente de la Dipu-' 
tacion propone al ministro de la Gobernación realizarlo sin 
hacer empréstito alguno, contando para ello con los recursos 
de la Corporación.

C a so  c u rio so .—Muy pronto se ha de ver en la Audiencia 
de Zamora una causa con circunstancias bien curiosas é in­
teresantes. Se trata de un tiro disparado por un jóven de 
dieciocho años á un amigo suyo. E l médico de San Miguel 
de la Ribera asistió al herido, dándole el alta algunos días 
después. Pasó algún tiempo y falleció, certificando el citado 
médico haber sido del cólera.

Mostróse parte en la causa la familia del muerto, y  á ins­
tancia del acusador privado se hizo la exhumación del ca­
dáver cuatro meses después de enterrado, y, practicada la 
autopsia, se encontró el proyectil incrustado en el esfenoi- 
des. La  causa ha venido en consulta á la Real Academia de 
Medicina.

M A D R ID : 1887.- E N R I Q U E  T E O D O R O , IM P R E S O R  
A m )ja ro . 102. y  R onda  d e  V a le n c ia , 8 . 
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La A C 3 - B I C C 1 A .  S A A . V E D 3 E I A . ’,  3 8 ,  R u eB Ia D ch e, B aria  lanies. Taitbout, SS). sirve  ráp id a y  eco n ó m icam en te loe 
pedidos de todos los pro d u cto s an u n ciad os. — P ID A S E  SU  C A T A I iOG-O G E N E E A I i.

S ír v M o  esv ’ cial de H A Q Ü E T E 8  J ^ O S T A L E S :  (P orte á cualquier « / a c i ó n  de España, 1 pi'^ss cent^ cada paquete de 5 hftogramos).

CURACION ASEGURADA
áe todas A fecciones pulm onares

CcP

C A P S U L A S " '^ © « \
'c r e o s o t a d a s ^

d̂el DoclorFOURKIEH
♦ '['"IK*’i' *

Ú n ic a s  p r e m ia d a s  j
E n  la  Exposición P a r ia  V

EXIJASE LA BANDA DE 
6ARAVTIA FIRMADA

Por mayor: D. M. uarcia. Capellanes,! 
duplicado. — Por menor: S. Ocaiia, O r­
tega. Garcerá, M. Moreno, Garrido,Ato­
cha. 30.

Ij.
D E  P A R I S

P eriód ico  de in tereses c ien tíficos  y  
p rá cticos , m ora les y  profesi-m ales d el 
C uerpo m éd ico . —  S a le  tres  v e ce s  por 
sem ana, lo s  m ártes. ju e v e s  y  sábados^

L'Union M éJ ica le, uno de tos 
periódicos más conocidos en Fran­
cia y  en el extranjero, es á la vez 
un periódico y un libro: un pe­
riódico por la rapidez y la actua­
lidad de sus publicaciones; un li­
bro por la importancia y el valor 
de sus trabajos, cuyos autores son 
en su mayor número celebridades 
médicas contemporáneas, 

PRIiCIOS ÜIí SUSCRICION
Para España: Un ano, 144 rea­

les; seis meses, 76 reales; tres me­
ses, 40 reales. —  Se suscribe en 
Madrid, librería de Robles y Com­
pañía, Magdalena, 43.

ASM A, D IS P N E A , ENFISEM A

QUEBRACHO ACARO
Do un gusto agradable f  aromático, e 

Q u eb ra ch o  A c a r d  representa lodo» 
ms principios de su peso ae corteza esco­
cida del verdadero QKeóracAo, A svídosperma 
de Tucuman (Brasil) y, por cada cucharada 
erando, 1 miligr. de aspiáospermína pura.

V I N O d e Q U I N A
FERRUGINOSO. IODO -  FOSFATADO

d e  V I É  C A R K I E R
El mejor tónico en todos los ca.sos de 

C iiie n tu r a a , A n é m i a ,  d e b i l i d a d ,  
Ü iftlis , O o n o r r e a .

balsamT T almante
d e  V * ' C A R N I E R

ESPECIE da B A L S iB O  OPODELDOCH con CLOROFORIO
El mejor tópico para combatir d o l o r e s  

^ n eu rá lg ico s , g o t o s o s ,  r e u m á t i c o s  ó 
brovlnlüudo de iuiartos de la sangre. Calma 
enseguida todos los dolores externos.

Pedidos áD . M. (jarcia, Capellanes, 1 
•duplicado, ó directamente á la .ágencia 
Saavedra.

El Yerdaiero Tapsia
v <

estae.sparadrapado sóbretela 
de color gamuza. Cada de- 
ciinotro cuadrado, cercado 
con uua división centesimal 

(propiedad del autor), 
lleva, diagonalmente, estas 
dos Firm as. Exíjanse para 
evitar accidentes.

T O D A S  L . A 8  B U E N A S  F A R M A C I A S

CODE1NA y TOLU  etc.
La Ciencia moderna, habiendo reconocido 

: la Codeina pura felices propiedades, que 
•>._ e resumen eii dos palabras; E b rie d a d , 

^ S o m n o le n c ia , iiuedaba por completar su 
ocion de moderador |)or sedativos y lialsá- 
lieos que componen el pectoral poderoso

,lel l)K. /. .........  d. J A R A B E - Z E D  ó P A S T A - Z E D ,  conlra las
B ro n q u itis, T o s e s , C o q u e lu ch e s, C a ta rro s , In so m n io s, etc.— P.ms, rae 
Druot y farmacias. _________ ______________________________________ —--------------

UPARlíTO COMPRESIVO de A, BESLIER
o Piriii CURA radical de liEERNIA CMBILlCALde losNiSos y Adultos
B Sencillo, cOmodo, muy fScil de aplicar, no iiicomodamíoysupriiniemlo 
o  completHinenie toda clasede vendajes, vendas y cimas. Compuiiew de roda- 

iassobrepueítaidelEMparaürapo de M u é r d a g o  d e B e s u e r .

ilndique- CSUvipr : cada apa-\ 
\ rato por SU N ‘ de orden, j

S  MODELO PFQUbSo........................ (N*í)para niños
f  MODELO cnANDE......................... (N*2lpara niños . ^
► MODELO supEiuoR...................... (N*3) para adullos J i
S hodelo grande suPF.RioR........ (N’ 4)paraadu los: s
B MODELO CHANDE suPERiOH........ (N*5)paraadulios I ._
P- MODKLOORANDE EXTRA SUPERIOR (N'6) para aduUos:
M̂OD LOcnANDEF-XTnASUPKRiOR (N'Dparaadnllos:

E nvíanse m uestras gratis  á los  Sres M édicos que IM  
p id an  d irectam ente á la  casa  A . U E S L I B I i . rué de 
Sévigné. PA R IS (antes, 40 , ru é  des Blanca M&nteaux).

7cem.l/2. 
9cent.l/á. 

iSceiil. 
iDcent. 1/2. 
SOcenl. 
22cent. 
25ceot.

Kn Miidrid: D. \1 (¡hi-'i.i, Cupeiliiue^, I iliii.lio.nlo

Inapetencia, Convalecencia, Anemia, Consunción, Dolores de Estómago y de los Intestinos

VINO DEFRESNE«u PEPTONA
No solo conllene los principios solubles de la carne, sino la propia fibra 

muscular que se encuentra íluldiücaüa, cocida y  hecha asimilable.
Dósis : Media copa de.spuos de comer,

P E P T O N A  D EFR ESN E
La prim era adm itida, después de análisis hecha, en los Hospitales de París

A bO P T X D A  OFICIALM ENTE P O B  LA M ABIN A

25 0/0 P eptona, sea 4 0/0 A zoe; 0,69 A cido  F osfórico ; 
H ierro y  Bases A le. terr. 0,71

DÓSIS; d6 dos i  eustro eacbaridas diarias eo agua tiMi T 3>ia4a. Para sostener la cnraclon 8 eaebaradas 
P O L V O S , IN V O L T U R A S , E L IX IR , C H O C O LA TE  c o n  P E P T O N A , ele.

DEFRESNE, Autor de la Pancreatina, PARIS, y en todas las Farmaias

¡ACEITE de HÍGADO de BACALAO PANCREÁTICO
de D E F R E S N E

P R O V EE D O R  DE LOS UOSPITALICS DE P A R IS  Y DE l A  M ARIN A DE FRAN CIA

Este aceite tiene la apariencia de una C r e m a  b la n c a ,  
a g r a d a b le  a l p a la d a r ,  posee todas las propiedades del' 
aceite de hígado de bacalao y  se puede desleír en el ca fé ,  eu 

, ch o co la te  y  el ca ld o . Los enfermos más delicados no expen-í 
Ementan la menor repugnancia en tomarlo, y  como llega ente- 
' ramente digerido al estómago, no pueden tem erse los e r u c to s ,
I los v ó m ito s , la d ia r r e a  y  el h a stío  h a cia  lo s  a lim e n to s  que oca­

siona infaliblemente el aceite de hígado de bacalao común. 
'E stá  recomendado por los médicos contra :

La Anem ia,
La< Enferm edades del Pecho,
Los Infartos ile las alándulas del ouello,
E) Gurm lo en la caray en el ouello.

El L lnfatlsm o,
El R aquitism o.
El Enflaquecim iento, 
La Tisis,La T IS IS , c i . - - . . . . . w  . . . . ------ ----------------

Casa DEFRESNE Autor de la Peptona. D ep ósito en  la sp rin c ip .F a rm .
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SACRAMENTO, 2, Y  PLAZA DE LA VILLA, 4, MADRID

P R E M I A D O  C O N  M E D A L L A  D E  O R O  Y M E D A L L A S  D E  P L A T A
Gran laboratorio qaímico-farmacéatico q̂ ue elabora al por mayor.

C O N S T I P A D O S  Y T O S E S
C A T A R R O S  D E  T O D A S L A S  V ÍA S

Se curao en horas con las P ild oras an­
tica tarra les  de Fernanclez, cajas de 10 
y 20 rs., que van por 2 rs más. Hay 
también Elixir anlicalarral, á 10 y  20 
reales frasco, para ios que en vez de 
píldoras prefieren líquidos; pero no pue­
de ir por correo. El éxito es sorpren­
dente. Sacramento, 2.

Ademas, el gran remedio de los ca­
tarros de las vías respiratorias, digesti­
vas y  urinarias, de los constipados y to­
ses, se encuentra en la Esencia de a lq u i­
trán  de M. Pereire, ó ¡iesineona de brea  
(Goudron), que elaboran únicamente en 
España y en Europa los Sres. Ríos her­
manos, Zaragoza, y F. Izquierdo en Ma­
drid. Está en sacaruro, 8 is. caja. Pasti­
llas 8 rs., y  por 2 rs. más se remiten 
pastillas ó sacaruro. Hay jarabe de resi- 
neona, 8 rs. llidrolilo, 8 rs., que sirve 
como el sacaruro y pasta, pero no pue­
den ir por correo. Hay también J arabe  
de brea  sim ple, 8 rs., y  de Brea iodado, 
12  rs.

Por último, para calmar toses violen­
tas ó incómodas, agudas ó crónicas, es­
tán los granulos de esencia de alquitrán 
y de lactucario, que cuesta 10 rs. irasco, 
y se remite por 12  rs. Madrid. Sacra­
mento, 2, botica, y Zaragoza, Coso, 33, 
botica.

TOS FERINA
Se curan los niños que la padecen, 

usando uno ó cuando mas dos frascos de 
Julepe a n lifer in o , sin otra medicina ni 
mudar de aires. Frasco 14 rs. No puede 
ir por correo. Madrid, Sacramento, 2, bo­
tica. También se usa con éxito el Jarabe 
de brea y el de resineona. fmsco 8 rs., 
en la tos ferina de los niños de pecho y 
en toda clase de loses.

JÁBORANDI
Como sudorífico, siaíagogo y expolia­

dor para expeler por el sudor y la saliva 
cualquier humor nocivo, y  evacuante de 
la bilis, de la sífilis, etc. Caja con 5 dosis, 
10 rs.; va por 12  rs. Madrid, Sacramen­
to, 2, botica.

ASMÁTICOS
El gran especifico é infalible contra el 

asma es el A n liasm álico  accesional, caja 
12 rs., va por 14 ; y si es intermitente se 
cura radicalmente con las pildoras an- 
liasmálícas, caja 25 rs.. va por 28 rs. Ma­
drid, Sacramento, 2, botica.

GOTAS CONCENTRADAS
Y  D O S IF IC A D A S

T)B ACÓMTO
Sudoríficas, diuréticas, anliinílamalo- 

rias, anlicongeslivas. sedantes y regu­
ladoras de la circulación de la sangre, 
que fluidifican. Frasco 2 pesetas. Sacra­
mento, 2, botica.

DE ESENCIA DE ALQÜITBAN PEREIRE
Para combatir las loses y los catarros 

de todas las vías. Frasco 2 pesetas.

ANTIAS.MÁTICAS DE OLVllER
Ataques da asmas con enfisema. Fras­

co 4 pesetas.
ANTIESCaOFULOSAS DE FROSCINI MERLETA

Contra las afecciones escrofulosas. Fras­
co 2 pesetas.

DK CREOSOTA PURA DE HAYA
Afecciones pulmonares, tisis y toda 

clase de catarros. Frasco 2 pesetas.
DE CREOSOTA, ALQUITRAN, TOLÚ Y ELEMI

Toda clase de loses, constipados, ca­
tarros, tisis, etc. Frasco 3 pesetas.

DE ALQUITRAN T  TOLÚ
Toda clase de loses, catarros de todas 

las vías, constipados, etc. Frasco 2 pe­
setas.

DE ALQUITRAN Y HIERRO
Afecciones catarrales y respiratorias 

con extenuación, inapetencia, anemia, 
clorosis, etc. Frasco 2 pesetas.

DE HELENINA
Tónica, diaforética, antiasraálica, an- 

ticalarral y anlilisica, aperitiva. Frasco 
3 pesetas. Sacramento, 2, botica.

DE EUrilORBIA PILULÍFERA
Asma, bronquitis, coqueluche ó tos fe­

rina, catarros, loses, etc. Frasco 4 pese­
tas. Sacramento, 2. botica.

ANT1AS.UAXICAS DE BOERHAAVE
Contra el asma húmedo. Frasco 2 pe­

setas.
TISIS PULMONAR

Se cura en primero y en segundo pe­
riodo, en bastantes casos del tei'cero, 
üoicamente con el Vino creosotad o  de la 
creusota  pura de haya, que elabora F. Iz­
quierdo, á 20 rs. frasco. Sacrameulo, 2, 
botica.

EECONTITUYENTES
Y  A N T IH U M O R A L E S

Para todos los extenuados, llacos, debi­
litados, escrofulosos, raquíticos en niños 
y adultos, nada iguala el Jarabe de e x ­
tra cto  de hojas frescas de nogal iodado, 
irasco 16 rs., y el Iodo ferru g in oso , 20 
reales, para cuaudo hace falta hierro en 
la sangre. Se curan las escról'uias en to­
das su formas, las herpes, sífilis, Ilujos 
de las señoras, etc., y para los Ilujos, 
ademas, la Inyección  de nogal iodado, 20 
reales frasco; Em plasto de nogal iodado, 
caja 10 rs., para los bultos; Pom ada de 
nogal iodado, para infartos, erupciones, 
corrosiones, cicatrices, úlceras rebeldes, 
elcelera; fiasco 10  rs.; G argarism o de 
n ogal iodado, frasco 12  rs., para la gar­
ganta y  boca. No pueden ir por correo. 
Madrid, Sacramento, 2, botica. Exito sor­
prendente.

ACEITE DE HIGADO

principio tónico de la mas selecta quina. 
Es lóuijo, neurosléuico, recousliluyeote, 
empleado con éxito en cuantas enferme­
dades están sostenidas por una debilidad 
general ó gástrica, ó falta de vitalidad 
en el organismo y  en la sangre. Excelen­
te para las cloróticas, para los escrofulo­
sos. inapetentes y en las digestiones difí­
ciles, vahídos, etc. Sacramento, 2, botica.

MISERIA FISIOLÓGICA
Escrófulas y escrofulismo. Tumores 

en los huesos. Raquitis y tisis pulmonar. 
Debilitación por la diátesis. Encanija- 
mienlo y caquexia.

El gran remedio, el medicamento es­
pecifico por excelencia, es el a c e it e  db 
HIGADOS frescos  de Raya Glavata. L., por 
Martínez, del puerto de Tazones, que ex­
pende únicamente en Madrid Fernandez 
Izquierdo, Sacramento, 2, botica, á 3 
pesetas frasco de 250 gramos. Está pre­
miado con medalla de bronce y  hace mi­
lagros en la costa cantábrica.

Únicamente en Madrid, Sacramento, 
2, botica.

DE BACALAO OSCURO 
A 8 rs. libra desde cuarterón en ade­

lante, y  12 rs. botella de cuartillo y  me­
dio. Sacramento, 2, botica.

JARABE DE QUINA FERRUGINOSO 
lie la Farmacia General Esf)añola de Pa­
blo Fernandez Izttuierdo, fiasco con 16 
onzas, 16 rs. Trasparente, agradable y 
con dos gramos de hierro, asimilable por 
onza, intimamente combinado con el

'1̂

LA CLOROSIS, OPILACION 
Se cura con las pildoras de ioduro fer­

roso, frasco 16 rs. con 100 pildoras; con 
las pildoras ferruginosas, caja 12 rs. y 
con 3 se remite, ó con «Jarabe de nogal 
¡odado ferruginoso)), frasco 20 rs.; con el 
de quina ferruginoso, frasco 16 rs. Em* 
pobreciiiiienlo de la sangre, color páli­
do, etc. Sacramento, 2. botica.

HERPES Y ESCRÓFULAS 
R u m o res  de todas clases, miseria fisio­

lógica, debilitación por diátesis, enfer­
medades y  excesos; restos de sífilis y 
venéreo; herpes, afecciones de la piel; 
escrofulismo, raquitismo, enfermedailes 
de los huesos, extenuación, encaiiija- 
mienlo, se cura infaliblemente con el 
J a r a b e  d e  e x t r a c t o  d e  h o ja s  fr e sc a s  
DE no gal  IODADO, fiascü 4 pesetas, y de 
nogal iodado ferru g in oso , 5 pesetas; J o ­
m ada de nogal iodado  para infartos, erup­
ciones. cicatrices, corrosiones, ulceras 
rebeldes, etc., frasco 10 rs.; Gargarism o 
de nogal iodado  para las afecciones de 
garganta y boca por irrilaciou, corrosión, 
ulceración, etc., frasco 3 pesetas. N® 
pueden ir por correo estos productos, 
que se expenden por su autor, P. F. iz­
quierdo, en su botica, Sacramento, 2, 
Madrid.

GARGANTA Y BOCA
Las irritaciones y  ulceraciones de cual­

quier clase é Índole se curan con el Gar­
garismo de nogal iodado; f r a s c o  12  reales; 
DO puede ir por correo. iMadrid, Sacra­
mento, 2 , botica.

A C E IT E S  D E H ÍG AD O  D E B A C A L A O  
El oscuro natural, 12  rs. botella de 

cuartillo y medio; el claro ó desinfectado, 
16 rs. botella de cuartillo y medio; el 
ferruginoso, 20 rs. frasco; el iodo ferru­
ginoso, 20 rs. frasco, y el de lija de Ber- 
meo, 16 rs. frasco. Son el remedio de la 
miseria fisiológica. Madrid, Sacramento, 
2, botica. No puede ir por correo. (434)
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PREPARADO

POR EL DOCTOR FO NT Y MARTÍ
Segan la fórmala publicada en la L a  F arm a cia  E sp a ñ i- 

la (t88t), y  en donde se demuestran sus ventajas sobre li-s 
conocidas hasta el día. —  Precio, 5 pesetas frasco. — Unico 
depósito en Madrid; calle del Caballero de Gracia. í-̂  dnoH- 
cado. farmacia del Dr. Pont, (431  trip.®)

HELENINA
GOTAS CONCENTRADAS

T R A T A M IE N T O  C U R A T IV O  DE L A  T IS IS  T  L A S  T U B E R C U L O SIS

Se dan prospectos á quienes lo soliciten. Depósito central 
farmacia de A. Coipel. Barquillo, t, Madrid. (439)

ALGODON lODADO
( e n  b a m a  t  e n  t e j i d o )  

p rep a ra d o  p o r  e l

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

Esta nuera fo rm a  para las aplicaciones externas del iodo  
se utiliza con ventaja, sobre todís las demas preparaciones 
¡odadas, por su mayor eficacia sin producir efectos cáusti­
cos ni irritaciones dolorosas en la piel, y ser de más cómo­
do V  fácil manejo, contra el bocio y los infartos gangliona- 
res'del cuello, el lumbago y  la pleurodinia, los dolores ar­
ticulares de la rodilla y  la espalda, y, en general, contra to­
dos los que reconocen un origen reumático.

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

F A R M A C I A  D E L  D O C T O R  M A D A R I A G A
10 — P LA ZA  DB LA  INDEPENDENCIA — 10

Madrid (437

i E e o s E X _ , 3 i ,  - 2 -  < 3 - X  ¿ i r  <í)
ESTABLECIMIENTO ESPECIAL PARA LA VENTA DE ARTICULOS 

relativos á la Farm acia, Medicina, Higiene y  O rtopedia.

Depósito general: Calle del Lobo, 13, Madrid.
Frascos p,ira botiquines.— Jeringuillas y lavativas de goma y cris­

ta!.— Biberones y sus accesorios. — Cuenta-golas de lodos sistemas.—  
Termómetros clínicos.—Jeringuillas Pravaz.— Sondas inglesas y Néla- 
ton.— Ürinómelros. probetas y copas para la orina,— Espéculum.— Pul­
verizadores é inhaladores. — Fumigadores anticoléricos. — Gasógenos 
para hacer el agua de Seilz.— Estetoscojios del Dr. Paul.— Pinceles para 
los ojos y  garganta.— Bragueros.—Suspeosorios, etc., etc.

PR EC IO S ECONÓM ICOS. —  C A T ÍL O G O S  GRATIS

C a lle  del L o b o  , n ú m ero  1 3  , M adrid. (430)

JARABE DE HEMOGLOBINA SOLUBLE
P R E P A R A D O  P O R  V IL L E G A S  A R A N G O

La Hemoglobina, materia colorante de los glóbulos rojos, contiene 
el hierro en el mejor estado para ser asimilado ¡,orel orgunistno: como 
ademas del h ie rro  contiene n itró g en o , a z u fr e  y fó sfo ro , se puede 
asegurar que es hoy el mejor recoo.siituyenie que se conoce contra la 
an em ia, c lo ró sis , em p o b recim ien to  de la  sa n g r e , etc.

Cada cucharada de jarabe contiene '2,83 gramos de Hemoglobina. 
Nunca produce iiritacioo en el aparato digestivo. Su sabor es muy 
agradable. Acompaña á cada frasco una instrucción sobre el modo de 
usar este medicamento.

Se vende, á 4 pesetas frasco, en la Farmacia de Villegas Arango, 
Plaza del Angel, <6, anii^u i bolica del Buen Suceso.

V enta al por mayor: M elchor G arcía, Capellanes, 1 duplicado. (429)

:
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m m m  áiuiiiídiíu ísíoH:
bacalao con losfato de ca y bálsamo de 
Tolú. Superior á las demás porque con­
tiene 40 ó más por lOO de aceite de híga­
do de bacalao con fosfato de cal y bálsa­
mo de Tolú, que aumentan su poder re­
constituyeme y  pectoral, y  de sabor gra­
to y  tan fácil de digerir que puede to­
marse en todo tiempo.

18,00 gramos aceite de 
hígado de bacalao. 

Una cucharada contiene: ¡ B̂ moe fosfato de
0,05 gramos b&lsamode 

Tolú.
De venta en Madrid, plaza de la Villa, 

4, farmacia.
Depósito: Dr. Marqués, Hospital, 409, 

Barcelona. (434
1 4  IH  l)/31 DITA Loeches) ha ob- 
LA  lllA liu A lU lA le n id o e l único G ran  
diplom a de honor  en competencia con to­
das las aguas purgantes nacionales y ex­
tranjeras, en la Exposición Internacional 
de Niza, dialincion hasta ahora no cono-

inmejorables durante tre in ta  y  tres años  
que se conoce el agua de La M argarita . 
La clínica es la gran piedra de loque. 433 

g o ta, n e u r a lg ia s , p le u ­
r e s ía s . ciática , d is te n ­
sió n  y  debilidad de la s  

a rtic u la c io n e s, re la ja c ió n  de ca d e ­
r a s , co n tu sio n e s, sab añ o n es y  p a ­
r á lis is .

Las alivia en el acto  y  cura las f r i c c i o ­
nes con  e¡\ bálsam o Dabay. 44 rs. frasco 
en todas las farmacias de Madrid y pro­
vincias. Por mayor: Melchor García, Ca­
pellanes, 4, Madrid. (436)

i
♦
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PR E P A R A D O  EN

ANTI-ASMATICO PODEROSO 
J A R A B E - M E D I N A  D E  Q U E B R A C H O

IN ALTERABLE
Ultimo remedio de la Medicina moderna para combatir el a s n a ,  la dispnea  y los ca tarros crón icos, ensayado 

V recomendado como tal p or  celebridades m édicas  y por los principales periódicos profesionales de Madrid, E l  
G en io  M éd ico, E l  S ig lo  M éd ico, la R e v is ta  de M ed icin a. E l  Ju r a d o  M éd ico, el D iario  M é d ico - 
F a rm a c é u tic o , etc., etc.

PllliCiO: Cinco pesetas frasco. D epósito c en tra l: Farmacia de Medina, Serrano, 36, Madrid ; y al por menor 
en las princifiatos Farmacias de España y América.

NOTA IMPOHTANTE. El Jarabe-Medina de Quebracho e . el primero dado á conocer en España y  recomen­
dado [)or la P rensa p ro fes ion a l]  exíjase la firma y  rubrica do M edina  en las etiquetas de la caja y frasco, como 
garanlia para los señores médicos y enfermos, y  para evitar falsificaciones. (428)
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La ^ G r E N C I ^  3 8 ,R ueB l& ncbe, P a r ís  {antes, Taitboüt. SS). s irv e  rá p id a  y  e c o n ó m ic a m e n te  los
p e d id o s  d e  to d o s  los  p r o d u c to s  a n u n c ia d o s . — p x b a s b  stt c a t a I iOCO g b t í b b a i ..

Servicio espacial de H A Q V E T E S  1 ‘ O S T A L iE S : (P orte d cualquier estación de España, 1  p^SS cenif cada paquete de 3 kiloeramosl. '

BOTA -  NEURAL6IAS -  JAQUECAS -  FIEBRES -  NEUROSIS -  REUNIA)ISNIbS
A  Y S A L  B O i r . r . S .  D E  B R O n iH fD R A T O  D t  Q U IN IN A » el UlilCC

^  p r o b a d o  p o r  ^  Aca.dem ia de M edicina de B aria  y  expertm ex3jado  s o  ¿03
Jea. — G E S N B ' V O I S *  1 4 .  r .  B e a n x - A r  , P A S Z S .  j  F a r m a c i a s *

Adraiuislracion: PARÍS, S .b '*  Moulinarlri 
G r a i i d o - G r i l l e . — Afecciones Itiifá- 

i« as, eofermeiJades de las vías digestivas, 
mfarlaidel hígado jdel vaso.obstracciones 
vísoTales, cálculos biliarios, etc.

l ld | i it i i l .  — Afeccinnes de las vjas di­
gestivas, pesadez del estómago, digestiones 
difíciles, iiiapelencia, g.aslralgia, ilispep.<¡a.

c é l e i i t i n a .— AicccionesdeiosriñuDes. 
'le la vejiga, mal Ue piedra, cálculos uri- 
i.inos, gota, diaiiéles, albuminuria.

I f i i u t e r i v c .— Aleccioiius de los riño­
nes, do la vejiga, mal de piedra, cálculo- 
urinarios, gola, diabetes, albuminuria. 
lüxisiRef n ou b red el manantial en la oápsufs

L asA gnr d e i 
• E a  .id. c 
M* -1. D'i
mana, Alcalá, 3.

8 manantiales se venden : 
de J. M. MoreoorBorrell, 

t V H Ueruaodez, Agencia 
Lo>

PfiEimO de 16.600 francos á T. lAROCHE

FOSFATADO
AperltlYO EeeonstituTente

LaB propiedades de los fosfatos asociadas 
á los de la Quina, constituyen un aperi­
tivo digestivo, de un sabor agradable, 
muy poderoso contra el üejbMcdecimieiito 
de ios H u esos , In fa r to s  de los G anglios, 
D eca im ien to  de las F u erza s , A n em ia , 
L in ia tism o , R a qu itism o, etc.

Reemplaza el Aceite de Hígado de 
Bacalao.

Es indispensable á las M ujeres en cznta 
y N odrizas, pues, en ambos casos, es tan 
favorable á la madre como k la formación 
de los Niños.

P A R IS , 2 2 , R U E  D R O U O T  
V en  tocia s  loa F a r m a c i a s  d e  e s ta  localidad,

B l e n o r r a g i a s  
G o n o rre a s  

F l u j o s  b l a n c o s  
D erram e s

r e c i e n t e s  y  a n t i g u o s ,  s o n  c u r a d o s  
e n  a l g u n o s  d ía s ,  e n  s e c r e t o ,  s in  r é ­
g i m e n  n i  t i s a n a s ,  s i n  c a n s a r  n i  m o ­
l e s t a r  l o s  ó r g a n o s  d i g e s t i v o s ,  p o r  
1

P Í L D O R A S

é inyección de

K  A .  V  ^
D E L  DOCTOR F O U R N I E R

Por menor: S. üciiña, Garcerái 
Onega, María Moreno, Garrido.

Pedidos á M. García, Capellanes, 
I duplicado, Madrid.

m  CATARRO 
I w l  O P R E S I O N ,  T OS,
a W H  PALPITACIONES,

y  to d a s  la s  a fe c c io n e s  d e  la s  via.s r e s  p l- 
r a to r ia s .s e  c a lm a n  in m e d la ta m e n te y  
s c c u r a n u s a n d o lo s  t u b o s  l e v a s s e u r . 

E xíjase la firma de L e v a a a e u r .
PIBIS, FamaEia ROBIQDET, 23, roe da la Honnaie. •
pr. I I. . < 111 I ; .-I OI

NEURALGIAS=
7  todas lasafecciones nerviosas, so curan im- 
mediatamente con las P IL D O R A S  A M Tl 

■  ■  N E U R A L G IC A S  del D* C R O N IE R . 
Kxljase si sslla de garantía de l'Unlon des Fsbricsnls 

-  .MíiiJ i'k I: l ’ o r  m a y o r ,  Ü . aM . G a r c ía ,  C a- 
i i 'g í i , G a r c e r á ,  M a y o r ,  9 3 ,  y  A t o c h a . 30.

H O G G , fa r m a c é u t i c o ,  R u é  C a stig lio tie , 2 , e n  P A R I S

ACEITE de HIGADO BACALAO de HOGG
S in  e l  o lor  n i sabor d e los A ce ites  d e H ígado d e B aca lao ord inarios.

É E ste  A c e ite , extraído d e  lo s  li l« a d o s  fr e s c o s  d e  b a ca la o  reciente­
m e n te  iie sca iio s .e s  n a tu ra l y  absolutamente puro;lo  pueden d ig e r ir  
lu.s e s tó m a g o s  m as deliCddo.s; s u  a c c lo u  e s  s e g u ra  co n tra  las 
E r 'e r r a e d a d e s  d e l  P e c b o ,  T i s i s .  B r o n q u i t i s ,  C o s t l p a d o s ,  
T o s  c r ó n i c a ,  D e l g a d e z  d e  l o s  I f l i l o S iC lc .

A íi/ir el nombre de HOQO y  a d em a s  la  c e r t i f lc a c lo n  d e  M . l e -  
SULUB, .lefe de los trabajos quimioos da la Facultad de Medicina da Paria, 
4iie  d e b e rá  h a lla rse  s o b r e  la  e tiq u e ta  d e  ca d a  f r a s c o  tr ia n g u la r . 

L i a c e ite  d e  H O G G  s e  h a lla  en  las  p r in c ip a le s  fa rm a cia s .
A D V E R T E N C IA . — E xíjase en el rótulo el sello a iu l d el^ sta d o  Frances .1

i p a s i m a s  g e r a u d e l M

CON ALQUITRAN DE NORUEGA PURO
hB I  O l o r a n d - o  r > o r  I n H a l a c i o n  y  i i o r  A b s o r c i ó n

CONTRA Kt.
C O N S T I P A D O , B R O N Q U I T I S ,C A T A R R O  9

ASSVIA, R O N Q U E R A , L A R I N G I T I S , e t c .

►•4
M u y  p r e fe r ib le s  á  la s  C á p s u la s  y  P a s ta s  q u e  c a r g a n  e l  e s tó m a g o

s in  o b r a r  s  b r e  la s  V ia s  r e s p ir a to r ia s . M

^ 6  L a s  P a s t i l la s  G é ra u d e l n o  c o n tien en  n in g ú n  n a r c ó t ic o . D i s u e l - ^ ^  
y .4  v en se  en tera n ien ts  b a jo  la  in flu e n c ia  d el c a lo r  d e la  boca . L os  a n cia n os

@ y  lo s  n iñ o s  p u ed en  u s a r  y  a b u s a r  d e e l la s  s in  in co n v en ien te  a lg u n o .
'PÍaviAM Aoi/T í*í/iJ/íií'l/IAáJ*///» W A*aceî A/*En A 1 n o pA/n^tll/lo /t\/ie*frrn An t*n/r>Án

►-4

T ien en  e s tá  su p er io r id a d  r esp ec to  á  la s  cá p su la s , p a s ta s  d e  s a v ia  ^  
d e p in o , e tc .,  c u y a  cu b ie r ta  g e la t in o s a  es in d ig e s ta , a d em a s d e ( ^  
que la s  su s ta n c ia s  n a r c ó t i c a s :  m o r fin a , sa le s  de o p io , c o d e in a , e tc .,  
q u e su e len  a g r e g a r s e  les  ¡  u ed en  d e te r m in a r  s ín to m a s  d e  en ven en a ­
m ien to  s eg ú n  la  ca n tid a d  a b so rb id a . ' W

'í '

Después de estudiailaa y analizadas
® as diversas preparaciones de alqui­

trán y su modo de admhiistraciou.se 
ha reconocido que el mayor número

O  ofrecen grandes diflcultades pi ácti- 
cas y sobre todo que no llenan, por 

1^^ su modo de ingestión, el objeto des- 
u n  cado, es decir, rl empleo defaf^idi/izn 

poj.jíiAafacíon bajo form a  de va¡K>ret.
Después de haber aislado sucesivamente los 

principales elementos constitutivos del alqui- 
► -4 traii y esperiineiitado la acción fisiológica y
« terajiéutica de cada uno de osos elementos, 

ti Seitor Géraudel no tardó eu reconocer que 
entre los múltiplos productos pírogéiios que 
nacen eu la minera de prcpanir el a'quitr.in, 
muchos de entre ellos son oxcesivaineute 
aeres, irritan é inflaman las mucosa.s con las 
cuales se encuentren encontaoto,destruyen'lo 
por esto mismo la acción de este pi-ecioso 
medicamento. Con procedimientos especiales

© de seloocion, logró desembarazar el alquitrán 
do esos principios nocivos. Conseguido este 

► ■4 primer i-esultado, ins)iirnndose el Sr. Géraudel
@ de ios trabajos do Oubler, Sales-Girons, Che- 

vandier, etc., buscó los medios más simples 
para hacer penetr.ir en las vias respiratorias el

® iilquitrau queasl iiabln obteuido.Buacó después 
su grado de volatilidad y luego la preparación 
que fiivoreccria mejor esta vaiiorizacion.

© Deinostraroulo esos estudios que la boca 
i'onstiuiye el .aparato de inhalación más sim- 

1^^ pie y más perfecto.
Lis numerosaa manipulaciones á que debió 

dedicarse le permitieron la prepar.ieion cuya 
► jl eficacia es hoy dia reconocida por la mayoría 

de los médicos y ¡uimicos que la han expe- 
JKF rimciitado.

Kn m-úmen, el Sr. Géraudel ha conseguido
® dar al alquitrán sn •máximum de posibilidad 

terapéutica y hallar cliuhalador nnu cómodo

-WJ
Durante la succión de la s ' 

Pastillas Géraudel el aire 
que se respira se carga de 
vapores de alquitrán que 
pasan directamente al pun- 
to del mal. A  este modo de á ft  
acción del todo especial y  al ^  

mismo tiempo á su composición, 
deben estas Pastillas su verdadera 
eñcacia en todas las afecciones ^  
contra las cuales se aconseja el ^-4 
Alquitrán,— M u y útiles á  los fu m a -  A  
dores, á las person as que cansan la. ^ 5  
voz y  á  las q u e ,p o r  su trabajo, están 
expuestas d  resp ira r  polvos ó  vapores 
irritantes. j í ?

Las P a s t i l la s  G é ra u d e l son ^  
las solas Pastillas de Alquitrán ^  
recompensadas por eljurado ínter- ^ P  
nacional de la Exposición univer- ^  
sal de 1878. Experimentadas por ^ 9  
decisión ministerial, oido el parecer ► ■ ■ 4 
del Consejo de sanidad. A u t o r i - A  
zadas en Kusia por el Gobierno 
imperial con la aprobación del 
Consejo medical del Imperio.

A . G É R A U D E L
P ham acien  A S ainte-JU énehouia  

[Franca]

Exíjase la Harta de librica arriba repredsclda.y más perfecto.
Se e n v ía n  g r á t i s  c a ja s  e le  m u e s tr a s  á  lo s  S eñ o res  M édicos  

q a e  d e s e e n  eprjteri m en ta r la s . M

SE
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