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SIGLO MEDICO

(BOLETIN DE MEDICINA Y GACETA MEDICA)

PERIODICO DE MEDICINA, CIRUGIA Y FARMACIA

CONSABRADO A 10S INTERESES MORALES, CIENTIEICOS Y PROFESIONALES DE LAS CLASES MEDICAS

FUNDADORES

SENOEES DELGRAS, ESCOLAR, MENDEZ ALVARO Y NIETO SERRANO

, DIRECTOR
D. MATIAS NIETO SERRANO

REDACTORES: DON .
RAMON SERRET.-DON CARLOS MARIA CORTEZO.-OON ANQEL PULIDO.

Este periédico sale & luz todos los domingos, y } ; 3

) ] _ consta cada numero de 16 pags., 6 sean 32 columnas
sin comprender la cubierta, formando cada afio un i .

tomo de 832 péags., y ademas las portadas € indices.

El precio de suscricion & este periodico es 3 DesetaH fl -
™ «tre en Madrid; 4 2elotrlmesne,la el semUeletrfy 5 f1 Aqueuos'rﬂu%r?eesggnlaabsﬁncarr'sceioyntesn%apr)]odrnlcéciurrl]tagapigirgdsa%-
g * provincias, y 20 pesetas el ano en ,ltramaay_en de hallar al gPonto medios dé héxc,e’r g0, 563 01 escaser
Ltabio pago solo se aamite e recursos en el rpolr_nbento, pl)o_ ran hacedr el pedido, com-
incias. — ] . ihrar el importe de su suscricion

. Proyincias. — Puede NACEISe prefe- oy o) tarming preciso de 11es. meses. durante. 108

rasd T 1 0 o i ogecJerlrraonqlYng(tJuoy Or e Cuales se les servira el periodico. ,

de los comisionados ynhbreros ée provincias. ! Las reclamaciones de los numeros que sufran extraviq de-
beran Nacerse denteo de 1os dos meses (UE Sigan a la falta.

BIBLIOTECA ESCOGIDA DE «EL SIGLO MEDICO*

Ya se ha comenzado & repartir @ nuestros suscritores el tomo primero del

TRATADO DE GINECOLOGIA OPERATORIA

Melos sefiores Hegary Kaltenbach.

Tenemos ya en prensa el tomo Il de la obra anterior y el 'Gratado de la diabetes, por el
r. Frenchs, yen preparacion las siguientes obras: Manual de Toxigoloo/a, del Sr. Drao-en-
or , Higiene especial, de Mantegazza; Tratado de enfermedades de la médula espinal

®Hryom-Bramwell, y otras que sucesivamente iremos indicando. *

te?%t] . ublica este periodico ung Biblio- N o ihi isionas 4
‘ N - 0 hay comisionados para recibir las suscriciones a la
. aducida ¥n%|rei?o ntemente mpresa de obras ex: 5 10 1Y GORROTEE® €N provincias, deblendo hacerse

esta_coleccion, que cyesta a X e Tas suscricjones en las. oficinas de 4 si
iglo
m itad dé precio ofdiiario “de. los Medico. CallE 08 IaMa?daIena,num. 36, cuarto sequndo, por

Wenico pueden suscribirse los que lo estana E 1 Siglo E]neqjll?inq% Pébr%*?nzgssgﬁosGdichfr'\a/llnuthg’ole”as de facl cobro 6,

reparte al afio esta Biblioteca forman un "¢ "raciode Ia suscricion 41a Binsioreca €5 15 pesetas al

}1%85 oant g,: fas se dividgif)erﬂa%?nrals dn?algtganggmo%a\%ﬁu%sl afio e[rjyfa Peninsnla € islas adyacentes. En Ias_p,ro&inc_ias ul-
dunrii Y ionte 1o abuliado de Ias obras. debiendo  Lramarinas, 20 pesefas sila’suscricion se hiciere. direcfa-
gl\/g”' consiente oadu a 3 elas,o ras,detlen O m™te remitiendo su importe, y 40 si mediare comisionado,
g?abf(l)dn Q coenpt?ennee g'nnou?eﬁr%osfe 0m|8§ Eodretx hacerse Iassuscrltcmn adbonando Iai eépre,sadﬂ canti-
sy deotro cualquier genero delustracionquedl?eve. Faas aednyarceesn%/eescles, peselas cada ting, en fa Feninsuta € 15-

La correspondencia, los pedidos, las libranzas, letras y demas documentos de giro se dirigiran a
DON RAMON SERRET, APARTADO DE CORREOS NUMERO 121, MADRID



ESTAFETA DE PARTIDOS

Coa el fin de evitar molestias y gastos en solicitudes, re-
mision de expedientes, etc,, etc,a los c?m anwos que
piensen aspirar a la titular ae Quinganar del Rey (Cuenca),
apunciada por término de quince dias , se les advierte que
al anunciarse se na querido cumplir unicamente con un
gl)recepto legal; pero que en dicho pueblo, que no cuenta
000 ve_cmoi existen dgs medicos; (iue el mas moderno en
[a localidad feva tres anos; que entfe los dos tienen fodo
el |gfale1tor|,0[¥ la aceptacign (iel \f]emadarlo, , por U|tlm8
que[a eleccion de medico titular ha de recaer 'en uno
ellos.

€

VACANTES

Ayuntamiento constitucional de Cédiz-—ACOfdadO, or el
Excmo. Ayuntamiento en sesion de 31 de Marzo ultimo
se anuncie’la vacante de uua de |as %Iazas de médico titu-
lar de ?sta cwdad, dotada con el haber anual de 2.0 Pe-
setas, la cual se proveera por medio de concurso publico
dentro del plazo de treinta dias, 51 contar desde el en %ue
aparezca I serto este edicto en la cacela de Madrid, (0N
arre%lo a lo dispuesto en el reglamento de 24 de Octubre
de 1873, se cumgle este requisito g se hace saber a los as-
pirantes que pueden dirigir sus solicitudes, extendidas en
gagel del sello 12.°, al sefior. presidente de la Corporacion,
companando los titulos originales que posean, 0 testimo-
nios de ellos legalmente autorizados, y acreditar haber
practicado cuando menos rlg_z an?s la profesign.

Lo que se publica por medio del presente edicto en cum-
plimientg a o acor_?ado por el Municipio, ,

Cadiz 29 ae Abril de 1887. — El alcalde presidente, en-

rigue del Toro.

— S¢ halla vacante la plaza de meédico cirujano con la
dotacion anual de 200 pesetas, pudiendo ademas el facylta-
tivo. contratar su asistencia profesional con los vecinos

udientes de la poblacion, de quienes, en nimero de 150
Brommament_e, odra cobrar eh Septiembre de cada ano,
por razon de igualas, en trigo 0 metalico, sobre 2.000 pe-

_Los aspirantes que lleven porlo méngs tres afios de ejer-
cmg en la rofgsmn Eresentaran Sy sohmtudeid bid

te .documentadas es esta Alcaldia dentro del termino de
veinte dias, contados desde el en que se verifique la inser-
cion de este anuncio en la caceta de madrid, pasados los
tcuglesdse 8r7o4veera conforme & la instruccion de 24 de Oc-
ubre de .

Campazas 14 de Mayo de 1888.

— Ladeid, id, de Manganeses de la Lampreana {Zamo-
ra', partido de Villalpando, Hap. 1.277. Dotacion 500, pese-
tas por la asistencia @ 50 familias pobres. Las solicitudes
hasta fin de Mayo al alcalde D. Francisco Rodriguez.

— La de id. id. de Villamayor, partido de Salamanca.
Hab. 659. Dofacmn 300 pesetas por resto del afo economi-
coy 175 en ¢l venidero, Por la asistencia a las fam|I|a5£o-
Pres. Iﬁa?lsollcnudes hasta el 2 de Junio al alcalde D. An
onio Pollo.

— La deid. id. de Oalzadilla %Céceres),
Hah. 1.003. Dotacion 750 pesetas

milias pobres. Las solicitudes has
de D. Ambrosio Barrantes.

— La deid. id. (porrenuncia) de Campo de Caso,Farti-

artido. de Coria.
Por ld asistencia a 30 fa-
ael7deJunio al alcal-

do de Labjapa. Hab. 5518 Dotacion 950 pesetas por la
asistencia a los enfermos pobres del concejo. Las solicitu-
des hasta el 7 de Junio al alcalde D. Gaspar de las Tra-
viesas.

— Lade id. id. de Navas del Madrofig g(:éceresz, partido
de G;irrovillas, Hab, 3.196. Dotacion 1,500 pesetas por la
asistencia a 100 familias pobres y las igualas con los veci-
nos pudientes.

~—Unade las phzas de id. id. de Brozas_jCaceres), par-
tido de Alcantara. Hah. 5.886. Dotacion 997,50 pesetas por

golaamen-

la asistencia & las familias pobres. Las solicitudes hasta el
6 de Junio al alcalde D. Valentin Sainz.

—La de médico-cirujano del segundo partido, que com-
prende las parroquias de Cruces, Herbon, Carcacm y Ru-
mlll?, pertenecientes al Ayuntam'iento de Padron |gCoruna)
con la dotacion de 1.375 ;yes,etas. Las solicitudes hasta el'9
de Junio al alcalde de Padron.

— La deid. id. (rpor renuncia) de San Cristdbal de la Po-

IanteraSLeonz, partido de La Bajeza, Hab. 1.937. Dota-

cion 500 pesetas por la asistencia a 60 familias pobres. Las

Eo_llcnudes hasta el 9 de Junio al alcalde D. Tomas del
iego.

—La deid. id, de Soto de la Vega {ILe()n). Dotacion 875
pesetas. Las solicitudes hasta el 30 del actual.

—Ladeid id. de VaIdemoraJLeén). Dotacion 75 pese-
tas. Las solicitudes hasta el 30 del actual.

La de id. id, de Campazos (Ledn). Hab. 631. Dotacion
ZOU"Beseta,s Bor la aswtenma_a las familias pobresgl_u_nas
2.000 porigualas con fos vecinos pudientes.” Las solicitu-
des hasta el 4 de Junio.

.—Debiendo de proveerse Po,r eleccion de la Junta de Go-
bierno de la Sociedad Filantropica Comercial ¢ Industrial
creada en esta capital, una plaza de medlco-0|ru10ano ue
se halla vacante en dichg Sociedad, dotada con 96 peée as
anuales, se anuncia al publico para que togo el que deseo
olo,tar a dicha plaza se,slrvaé{)resentgr;ollcnud con exgosr
clon de meritos y servicios, acompanada gel correspondien-

te titulo. profesional, en el domicilio de ateo, Lozang,
secretarlg primero de esta Someéad, ca[fle’\ge 1eoledo, n8-

moro 52, tercero izquierda, desde esta fecha hasta el dia 2
de Junio pr8X|mo ?odos los dias de dos g tres ée Iatar(?e.
Madrid 22 de Mayo de 1887,

BOLETIN BIBLIOGRAFICO
GUIA DEL VACUNADOE

LAS DOS VACUNAS

Véndese este oplsculo—que, tan favorable juicio ha me-
recido a toda la prensa—al precio ge bO centimos de peseta
a los suscrilores,y de 60 centimos a los que no lo sean. .

Los peaidos aesta Administracion. Quedan escasos ejeoi

piares. _
IEBIG ERICHSEN | G .

0K L I

TRATADO DE LAS LESIONES QUIRURGICAS

TRADUCIDO POR
D. AL PULIDO Y D. F. VALLINA

Cuatro tomos en 4.0 con méas de 2,600 pagi 1.200

inas
grabados, 25 pesetas. Derﬂanse_ los pedidos a ?J A. gubera,
editor, Campomanes, 10, Madrid.

GRAN REBAJA

EN FAVOR DE LOS SENORES SUSCRITORES

La pequefa existencia de ejemplares de la edicion de la
obra del Dr. llervigux sobre Las enjermedades puerperales, la
ofrecemos al g;ecm de SEIS PESETAS _ca_ﬂpa uno. Los[pa*
dido<!, acompapados de su_importe, se dirigiran al redactor
Fe eslg [fe”O\“CO D. RAMON SLRPbKT, Bremsamente ala ca-
le deColumelil, 3.—Forma esta obra dos gruesos volumenes
en s.o de mas de 4.300 paginas, con un“apéndice sobre a
Eclampsia puerperal.—EStd 0bra es mas Completa que )
edicion francesa.—Su precio esde 15 pesetas.
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PVISIIIO FOINMICLINO CE DOLSILIO

INDISPENSABLE A TODOS LOS MEDICOS Y FARMACEUTICOS

POR EL DR. JULIO GROSSBR
TRADUCIDO DIRECT! DH. ALEVIAN Y AUVENTADO

AVENTE \
FRLG GRS D RACH RS Ly 0. FERUTA FEAY 1Y

Lu importancia de este Formui.auio. escrito por riguroso ¢érden alfabé*
tico, se comprende leyendo s6lo la siguiente lista de medicamentos moder
ni's que contiene, aparte de cuantos desdo tiempo inmemorial tiene san-
cionados la ciencia;

Aoctal.—Acido crisofanico.—Acido esclerotinico.—Adonis vornalis,— Ado-
uifiina—Aloina.—Anda-assa.—Antihidrnpiua.—Aiitipirma.—Arbatiua.—Are-
ilarU robra. — Ascptol.— BlattaoriBiitalis.— Boldo.—bromal,—Bromofonno.—
Uncaiua,— Convallaria ma'tlia. — Uotoina.— Crisarobiiia — Uuboisiua. — Eaoo-
polinii i . —Eapartciiia —Euphorbiapilulifera.—G-clscmium sempervirons.—Gua-
Btiamaca.—HannimuliB vh'giuiea —Hazs'ina.—Hclenina.—Hipnoiic.— Hopcina.

ricnidioiuiB.—ricm.—fuocarpma. —jruocarpiaiiia, —finuum.—i:"i8i'.iau ery-
ihriiia—Pi’iiofilino.—Pidiporua senex.—Quebracho, —quoratina.— Rcsorcina.
THIlina.—TBi-pina.—TBrpiiiol. —Timol.—Traumaticins.—Tripolita.—Tripsina,
rrétuno.—Viburiium prunifolinm y muchos mas.

Véndese, al precio de 3 pesetas en toda Espafia, en las principales li-
brerias. Los pedidos al por mayor se dirigiran a b. Hamon Serret, Colu-
raola, 3, segundo isquierda, Madrid. Es inuatil hacer pedidos a los que nO
acotispafie el importe en libranzas del Giro Mutuo, letras de facil cobro, y
en ultimo caso on sellos deeorreos.

OBRAS DEL DR. PULIDO

CON KXTRAOUDIX.LnrA KEBAJA, EN BESEEICIO DE T.US SU3CB1TOKKS

DE «EL SIGLO MEDICO»
Pias Céuis.

La Medicina y,10s MEdiCoS. g 3,00

Paris (VidJe MEdICO INSEIUCTIVO) . vvrrvmrvvmrermsrerssrssssens 150
Evolucién historica de la Patologia...mii, 0%

Una expedicién & las cuevas de Arta...... RPN 0"251

Xacfandn (quedan muy pocos ejemplares) 0,75

Inoculacion anticolérica de Ferran ., 0,25
Bosquejos médico-socialeS. i, I,OO INEE
De la ovariotomia en Espafa...uiii, L 0,50

LIBRERIA 'Y CENTRO DE SUSCRICIONES
DK

ROBLES Y COMPANIA
Magdalena, 13, Madrid.
Gran surtido en obras cientificas,
Literarias,
llustracién,
Recreo,

CANDELILLAS MEDICAMENTOSAS

DEL DOCTOR CUCHI

Recomendables para la curacién de
las afecciones de la uretra.

(Véase el anuncio del segundo domin
go de cada mes.)

INHALADOR DE AZOE VALESZDELA

Pognefio y sencillo aparato, eficacisi-
mo en el tratamiento de las enfermeda-
des respiratorias.

I'ara su adquisicién hay que entender- E L I X I R
se con el Dr. Valenzuela, Atocha, *11.
enrtesuelo. (435)

PASTILLAS HOUDE
kClorhidrato ceCooaina

Calman los dolores y alivian muchisino, por la anestesls local que producen, las
Enfermedades de la Garganta, Roegneras, Extinciones de voz, .Afonia y
todas las inflamaciones de la Earinge. — Hacen desaparecer las Comezones,
Picazones y sensaciones de Irritacién y tonifican las cnerdas vocales.
Ulilisimas para combalir las enfermedades del es6fago y del estémago, facilitando
la digestidn.

Caaa Pastilla contiene 2 milirtramos de clorhidrato de Cocaina. )

Déars; 6 A 12 al dia. legnn la edad. Tomarlas consecutivamente, por lo ménos
una hora antes de las comidas y deiarlas derretirse en la boca.

H OvyOE
de Clorhidrato de Cocaina

Merced & sus propiedades anestésicas, constituye un uodcro.«<o sedativo de las
Neurosis estomacales y abrevia la convalecencia, restaurando las fuerzas ago-
tadas. Recomendado para combatir las Gastritis, Gastralgias, Eispepslas,
vomitos y toda clase de perturbaciones digestivas, este elixir calma los
dolores de estémago causados por ulceraciones y afecciones cancerosas.

SOgramos de Elixir contienen 1 centigramo de principio activo.

Désis : 1 Copita licorera despues de cada C07nida y en el momento de las crisis.

PARISt A. noVDI: Farmacéutico, Faubourg 8t-Eenis, di2. preparador del
ELIXIR de TANATO de PELLETIEBINA, Infalible contra la SOLITARIA.

Madrid: D. M. Garcia, Capellanes, 1 duplicado.—Moreno Miquel, Arenal, 2

FIO Vi

30 4 OXIDO DE HIERRO LIQUIDO

« 13 , - . - -
7 Clorosis, anemia, empobrecimiento de

H %lz " E—é v e la sangre.
_.S.«A% i\o b w PIDASE HIERRO DIALIZADO ORTEGA _
« -(;-IS I{I« C-S-g Precio 2,50 y 4 pesetas frasco o
s Laboratorio-farmacia de Ortega, Leen, 13, Madrid (isidup.)

fll. 1%«.2720"

lsil=n1 1 JARABE DE HEMOGLOBINA SOLUBLE |

8®ﬂPiiSS |'J 1 PINEPARADO POR VILLEGAS ARANGO .
| La Hemoglobm_a, materia coloriuUe de los Iobul?s rogo,s, contiene
R el hierro en €l mejor estndo para sor asimiladg pore ,orfq nismo: como
ademas del hierro contieng nltro%eno, azufre y fosforo, se puede
° QWO ™31 asequrar que es hoy el mejor rcconsliluyenle que“se conoce contra Ia

L T R anemia, clorosis, empohrecimiento de la sangre, efc.
c ;j ,? — & Cada cucliarada de jarabe contiene 2.85 gramos de Hemoglobina.
Q C'(') fg_g 'ajg Nunca produce irritacion en el aparato digestivo. Sii sabor es muy
23 ;«-' ® g' i agraiiahle. Acompafia 4 cmla frasco una instruccién sobre el modo de
=:v o £ usar este medicamento.

Ft: | € |_(<J 6 Se vende, & 4 péselas frasco, en la Farmacia de Villegas Arango,

Plaza del Angel. IG, aiiltgu i botica dcl ButMi Suceso.
Venta ai. por mayor: Ilkichor Garcia, CAPELILAXES, 1 duplicado. (429)



recersesFJETTO RAO00EAN

I"remiadoporollnstitutodeF'rancia..F>remio deTer&pétitio&

Los estudios hechos por los médicos do los hospitales han
den”strjdo que las Verdaderas Grageas de Hierro
Rabuteau son superiores & todos los demas ferruginosos en
i°@~9?.sps de Clorésis. Anemia, Colores palidos. Pérdidas.
Debilidad. Ext®nuacion,Convakcencia.Debflidaddelosnifios
y enfermedades causadas por la Pobreza y Alleracion de la
sang7’e,a consecuencia do fatigas, vigiliasy excesos de toda clase.

Se toman de 4 & 6 grageas diarias.

El xir de Hierro Rabiiteau recomendado & las personas
que no pueden tragar las grage.is. Una copita en las comidas.

Jarabe de Hierro Rabuteau destinado especialmente &
los ninos.

La meilicacion marcial por el Hierro Rabuteau esla mas
econémica y racional de la terapéutica.

Ni constipacién, ni diarrea; asimilacién completa.
fx'jafe el Verdadero Hierro Rabuteau de CLIN Y C'@
PARIS

NEVRALGIAS

Pildoras del D" Moussette

Las Pildoras Moussette, de aconitina y quinio, calman 6
cuian la Gastralgia, la Jaqueca, la Ciatica y las Nevralgias
mas rebeldes. n

fl La acciéon sedativa que las Pildgogras Mo it;atte ejercen
< sqprk el aparato Wrculatorio 0aAUIIHBY), ptdl edid bH 105
« nervios vaso-motores, indica su empleo en las Neuralgias del
a trigémino, las Nevralgias congestivas, las Afecciones
« reumaticas, dolorosos é inflamatorias. »

PN

La aconllina produce efectos maravillosos en el tratamiento

» de las Neuralgias faciales, con tal que no sean sintomaticas
de un tumor intra-crdnico. a

(Sociedad de Biologia, sesién detiS de febrero de 1880.)
DOSIS: Témense de 3 4 6 pildoras en las veinte y cuatro horas.

v

ah

Exijanse las Verdaderas Pildoras Moussette de CLIN Y C'*
N PARIS ’

SOLUCION

De Salicilato de Bosa
Del Doctor Clin

Premiado por lo Focwiioii deliedictnade Paris (premio montyon).

La Solucién del Doctor Clin, siempre idéntica en su
composicion y de un sabor agradable, permite administrar
facilmente el Salicilato de Sosa puro, y variar la dosis segln
las indicaciones que se presenten.

« El Salicilato de Sosa que Clin emplea, es de una pureza
« perfectay preparado con el mayoresmero; esun medicamento
« en que se puede tener la mayor confianza.))

(.Sociedad de iUedietna de Paris, sesion jiel 8 de Febrero de 1879.)

La Solucién Clin, muy exactamente graduada en sus dosis,
contiene:

2 gramos de Salicilato de Sosa por cucharada.
0,50 centigramos por cucharadita.

PARIS — Gasa Clin y C® — Paris

~ y por conilucto de los Farnacéuticns de Francia y del Exlrangero.

CAPSULAS

IHATHEY-CAYLUS

'gluten

N

i2ascara delgada, de

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 Céa.psulas Mathey-Caylus de Esencia de Santal,
e poseen una eficacia sin igual y se emplean con el mayor
B éxito para curar rapidamente los Flujos antiguos ¢ recientes,
B la lilenorragia, la Leucorrea, la Cistisis del Cuello, Ila
f Uretritis, el Catarro y las otras Enfermedades de la Vejiga,
«y contra todas las afecciones de las Vias urinarias.

fl Merced a su céascara delgada de Gluten, esencialmente
< asimilable, pueden las Capsulas Mathey-Caylus ser dige*
B ridas por las personas mas delicadas, sin que jamas lleguen &
a causar el estomago. » (Garefie des Ilépitaux de Paris.)

Témense de 9 & 12 Céapsulas por dia. «

Paris,en CASA de CLIN &C®,y en todas Farmacias.

SOLUCION COIRRE

CLORHIDRO-FOSFATO DE GAL

Tiisiis!l. — A nemias.—Cagaexla.— EscriSfixlas
'Ragixitisirio. — Inapetencia, — I>ispepsia. — £”~stado nervioso.
-A-similacion insnflcicnte. —E niermedades d.e los liaesos

Elclorhidro-fosfato de cal es la preparacion de fosfato de cal la mas racional, la sola fisiolég-i-
ca, puesto que en el estado natural esta sal no se disuelve sino & favor del acido clorhidrico de la

sustancia g'astrica.

Es la sola que reune los efectos eupépticos dol acido clorhidrico y los reconstituyentes del fosfato

de cal, y concurre directamente al mismo objeto.

Es la que bajo el mismo volimen contiene mayor cantidad de medicamentos (5 gramos de fosfato
de calgelatinoso por cucharada pequefia de solucién) el acido clorhidrico, teniendo sobre el fosfato de
cal un gran poder disolvente mas considerable que todos los demas acidos.

Es ig“ualmente la méuos &cida.

Es, en fin, la mas econdmica, condicion importantisima para un tratamiento muchas veces larg*o

y duradero.

Mezclada con agua azucarada, ag:uay vino, no tiene absolutamente gusto alg-uno, de suerte que

los enfermos no se cansan de ella.

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

mente.

Para evitar las falsificaciones, exijase en cada frasco el sello del GOBIERNO FRANGES.

— Se vende en las principales farmacias. —

Elaboracién y venta al por mayor:

79, rué du Cherche-M idi, Paris.
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boletin de 1 a semana

SOCIEDADES CIENTIFICAS. — UNA CONFERENCIA.
REPARACION JUSTA.

La Academia Médico-Quirurgica uo ha celebrado
esta semana mas que una sesion, que consumieron
por entero los Sres. Tous y Pulido; aquél para ha-
War del concepto que le merece la difteria (qQue es
»U concepto mixto entre localicista y generalicista)
y éste para ocuparse en la tan debatida cuestiéon de
los alienistas ante los Tribunales de Justicia. EIl se-
fior Pulido pidié a éstos que nombraran para in
lormarles verdaderos peritos, es decir, especialistas,
puesto que el titulo de medico no da suficiencia en
odas las especialidades, y que les dejaran informar
ool entera libertad.

LI discurso del Sr. Pulido, que continuara ma-

FOLLETIN

LA EDUCACION DE LA MUIJER

RAZONES A PRIOR! y A POSTEKIORI

Congreso Aiédico en Brighton (l)

Para los wahabitas, el asesinato, el adulterio y el falso tes
*nomo son pecados pequefios: los dos pecados mayores son
nceder los honores divinos & una criaturay beber la cosa

~ergonzosa (fumar tabaco) (2).
nif **™inar, recordaremos las dos circunstancias ya ma-
estadas al principio de este articulo referentes a la aptitud
ti precisa para que lamujer con aptitud psiquica piie-
~ edicarse, con detrimento siempre de susintereses fisico-
N 1*Mg trabajos propios del hombre; son <haberse

brazos de un desesperante y funesto celibato,

y
® tosar la edad en que se extingue la vida de los 6rganos
@ r numero anterior,
lieni flh proceder esta en su religién, que con-
vida incomprensibles sobre la causa causarwn yla
ignore sus secretos; por eso yo abogaré
subHrv,” consorcio de la religion y la filosofia en las

,s«6Umes reglones de la moral.

,
M EDICO

fiana ldnes, merecié grandes aplausos en mucho.«
de sus periodos, asi como el del Sr. Tous.

En la sesion anterior habian intervenido en el
debate, para rectificar, los Sres Salillas y Silvela, y a
primera hora concluyd su discurso sobre la difteria
el Sr. Lazaro Adradas, recomendando como trata-
miento local el percloruro de hierro, en primer tér-
mino, como antiparasiticida, y la i>ilocarpina y el
clorato de potasa, que facilitan la excrecion de las
leucoinainas & que da lugar el paréasito diftérico.
Como tratamiento general recomendé la helenina
y algunos otros medicamentos que no recordamos.

En esta Academia di6 el penultimo viérnes una
conferencia el Sr. Espina sobre el tema siguiente:
D e las circulaciones locales: su importancia en las en-
fermedades del Gorason. Terapéutica hidrolégica de
las mismas.

Dedicado ha tiempo el Sr. Espina al estudio de
las enfermedades del corazén, la conferencia resul-
t6, como DOpodia méuos, altamente instructiva é
interesante. Hablb, como indica el tema, de las circu-
laciones locales {de los pulmones, higado, rifiones y
piel), que tantisima importancia tienen en el trata-
miento do las lesiones cardiacas, y se ocupd, por
ultimo, de su terapéutica hidrolégica, recomendan-

gue mas la tipifican>. Pero ,y los males histéricos que ata-

can a las jovenes nubiles y &d las mujeres solteras de cierta

edad?

Sin embargo de todo esto, nosotros distamos infinito de
patrocinar la ignorancia en la mujer y mucho mas todavia de
escatimar su inteligencia, maxime para todo aquello que re-
clame superioridad en la esfera del sentimiento; pero aun en
este sentido brillara mas pintando el mundo de los afectos
que no el de las ideas; asi es, que yo creo que la mujer, da-
dos sus atributos especiales, tendrd maéas aptitud, en el 6rden
poético, para cantar con Shakespeare, Heine, Byron y Es-
pronceda, el amor y las pasiones en general, 4 lo que predis-
pone una sensibilidad ardiente, exquisitay femenina, que no,
por el contrario, con Gcethe, Calderé6n y Homero, las cien-
cias, las ideas y los objetos respectivamente.

Concluiremos este punto trascribiendo las palabras del

eminentisimo orador y escritor de lademocracia, al comentar
la ley de ensefianza para las mujeres francesas (Ferry) (i);
<Conviene no olvidar ciertos principios fundamentales que
cuentan la misma eternidad de la Naturaleza. EIl hombre ha

nacido para la vida publica, y la mujer para la vida privada;

(1) Castelar. Europa en el Gltimo irimio, pag. 226.
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do como mas coiivcnientos las aguas cloriirado-
sodicas.

Contra lo que es costumbre ya en este tiempo, la
conferencia del Sr. Espina se vidé muy concurrida.

En la Sociedad Espafiola de Higiene pronuncio
el raartes ultimo un correcto discurso el Sr. Hysern,
quien recordd elocuentes parrafos de Vitrubio a
proposito del tema que se esta debatiendo. Luégo
leyo el secretario el informe escrito por el Sr. Re-
bolledo acerca de las Ordenanzas municipales, alas
cuales di6 un recorrido en toda regla el ilustrado
Sr. Vignau, censurando que en ellas se incluyeran
infinidad de articulos si muy propios de reglamen-
tos especiales, impropios de todo punto de las Or-
denanzas. El Sr. Vighau, muy enterado en tales
asuntos, se propone continuar el martes préximo el
exainen de las susodichas Ordenanzas.

Aunque no siempre ni en virtud de la propia
fuerza que da de si la justicia, es lo cierto que aun
suele hacerse ésta a veces en nuestra patria. Pre-
sentada por el Sr. Vidal la dimision del cargo de

médico interino del Instituto de Vacunacién del

Estado, se ha nombrado para esa vacante al sefior
Martinez (D. Gervasio), quien reuniendo las condi-
ciones que para ser declarado inamovible se exigian
en el real decreto de 24 de Noviembre de 1ii85, pero
hallandose en aquel entdénces cesante, se alz6 ante
el Consejo de Estado, el cual, segun nuestras noti-

el hombre para la plaza 0 el campamento, y la mujer para el
hogar; el hombre para el Estado, y la mujer para la familia;
el hombre para los combates, y la mujer para los amores; el
hombre para llevar sobre sus hombros el peso de las insti-
tuciones, y la mujer para dar alas y poesia a todos los senti-
mientos y & todas las ideas. >

Quizés se censur’e nuestro articulo por empezar marcada-
mente organicista al referirnos & ciertas manitestaciones iner-
vaderas y por terminarlo con visos de espiritualista al abor-
dar, por mas que & la ligera, el problema <Direccion moral
de la mujer>.

Esta contradiccion no tiene realidad méas que muy en apa-
riencia, siendo la consecuencia y corroboracion & nuestro
aserto. En la esfera del entendimiento proclamamaos por cri-
terio inconcuso la observacion razonada, la experiencia, y
no somos responsables de que las soluciones materialistas
satisfagan mas, por mas que no en absoluto, al espiritu in-
vestigador. Por esto no ya la fe, sino &un la observaciony
razon puras, son desairadas en el proceso de averiguacion de
la verdad.

Los dos Gltimos métodos, excluyéndose, dan por resultado
el empirismo y el idealismo respectivamente, que rechaza-
mos como procederes exclusivos.

Llegamos & la region de los afectos y de las practicas mo-
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das, fall6 favorablemente su expediente. Nadie, pues,
con mas derecho que el Sr. Martinez para ocupar
un puesto en el Instituto, maxime cuando sus pre-
cedentes y aptitudes le hacian acreedor a ello. Lo
malo es que, sin enterarse de este expediente dcl
Consejo do Estado, se habia nombrado ya (y se
dej6 luégo sin efecto tal nombramiento) a nuestro
ilustrado colaborador Sr. Negrete y Garcia (D. Be-
nito). A bien que, segun se dice, el nuevo director
honorario del Instituto, Sr. Creus, piensa proponer
gue se deje iguales a todos y que no se tenga para
nada en cuenta los méritos y servicios de los que
durante largos afos vienen prestandolos en el mis-
mo, que es precisamente lo contrario de lo ocurrido
en todos los Cuerpos, y sobre todo en el de Sanidad
maritima, que actualmente se esta reorganizando.
Como no gustamos tratar de soslayo ciertas cues-
tiones, es posible que dediguemos & ésta mas espacio
en otro numero.

Decio Garlan.

CONFLICTO ENTRE DOS DEBERES

AliTZGUA HERIDA DEL OJO. — ENUCLEACION

Soy de los que mas adminan las bellas conquistas de
la Frenopatia, que busca con afan, desentrafia y ofrece
a la Ciencia tanta luz sacada del caotico campo clinico
de las soledades de esas casas paternas de los desgra-
ciados que han perdido larazon, llamadas manicomios.
Creo firmemente que desligado el médico frendpata de
todo principio politico, y dejando & un lado escuelas

rales, y como aqui se trata mucho, en mi humilde entender,
de lo instintivo 0 de hahitos fijados en nuestro organismo
y trasmitidos & la especie en virtud de la herencia, resulta
que aceptamos todos los caminos por donde se llegue & iai-
primir la tendencia al bien en la sociedad.

Bien sé que para los que se pagan mucho de la sistemati-
zacion filosofica vibrara en unas partes repugnante materia-
lismo y en otras excesivo idealismo. Nos importa poco; ya
sabemos que al arrostrar determinadas situaciones se expo-
ne uno & diferentes calificativos segln el paladar y aficiones
del lector.

Creo, por mi %arte, que el més perfecto grado de morali-
zacion 4 que debemos aspirar seria aquel en que nuestros
actos, respondiendo puramente a necesidades organicas, nos
impulsasen & amar al projimo {dentro de los limites del ins-
tinto de conservacion individual).

Dentro de ciertos términos, una accion marcada de artruti-
mo hace bien al que da como al que recibe, mas alla de es-
tos limites liace mal & uno y & otro; porque para que el ni'
truismo 0 desprendimiento absoluto sea practicado por un
hombre, es necesario que el egoismo l0 Sea igualmente por
otro, sin que por esto cada reforma social deje de ser un pro-
greso altruista.

Una conducta 6 regla inspirada en lo referido, hija natu-
ralmente de la Organizacién humana, expresiéon pura de im-

periosa necesidad instintiva, seria uu vivo reflejo de la bon-



, pues,
icupar
is pre-
lo. Lo
e dol
(y se
uestro
D. Bg
Tector
=poner
i para
)sS que
il mis-
unido
inidad
sando.
I ciies-
spacio

.AN.

ES

stas de
<ofrece
clinico
lesgra-
omios.
Yata de
scuelas

Itender,
[anismo

resulta

eaim-

temati =
uaterja-
oco; ya
e expo-

ficiones

monili*
luestros
|as, nos

del ins-

altruii’
| de es-

le el al’
por un

nte por

unprQ’

a nato-

de ita-

la bon-

BL SIGLO MEDI
SIGLO co 323

filostficas, cosas que a4 nada conducen al tratar de in-
quirir el estado mental de un individuo, con su sola
opinion, siii vacilaciones ni cabildeos juridicos y curia-
les, su dictamen tallara en estos asuntos, no pudiendo
haber honrada y concienzuda competencia en otras
personas extrafas a los conocimientos médicos y a esa
clase de estudios (1). No obstante, he creido ver algu-
nas exageraciones: la tendencia & sacar un loco de cual-
quier parte, como se extraen microbios a4 granel hasta
del inocente y puro éter. A las veces, sin embargo, va-
cilo, creo, que no tengo razény hasta llego a pensar que
no sedescriben bastantes vesanias, que existen muchos
mes locos de los que secree, y No es, por otra parte, que
desconozca que hay quien no se queda corto. Recuerdo
gue no hace mucho tiempo banqueteabamos, nunca ban-
queteo Mas justo, a mi querido amigo el habil cirujano
Dr. Ustariz, al dejar la presidencia de la Academia
Meédico-Quirurgica. Con gran contento mio quedése &
mi lado, en la mesa, uno de los médicos jévenes de mas
talento é instruccion do Espafia— no me refiero anin-
guno de los que con justa razén son considerados como
eminentes frendpatas —y hablando muy seriamente y
con toda tranquilidad (alin no se habia destapado el
Champagne), recay6 la conversacion sobre una de las
Qs colosales figuras de nuestro pais — digo del nues-
tro, porque si alguien puede considerarme como ex-

sty com Iet ment de acyerdo con mi ilustrad
amig oEr %yr D. Apn el Pulido, cuanHo en su admirabl eg
curso pronunciado en Ja sesion del 16 del corriente en [a

Academia Médico-Quirlrgica, a proposito de la dISCUﬁIOﬂ (Lel
lema A0S ahemstaa ante los Tribunales de Just|C|a reclamana

discute arte aI un e las espe-
caudades; GFgero urge ante tofo qpue eI %e estudios Eea
tiaya |cas|3/3que o sean

W 200 éoe los encargados de exam
p(18en01t9|0|o ora? g

jtad 6 santidad infinita, eu la que eminentes filosofosy teo-
?os de la Edad Media vislumbraban un destello de la natu-
raleza de Dios (1).

Terminaremos nuestro articulo sobre la direccion moral é
mteleetural de la mujer resumiendo y deduciendo sus prin-
cipales conclusiones; pero antes séanos licito una sincera
'lidicacion justlflcatlva de nuestra conducta, en su decurso.

®inos ascendido en las cuestiones capltales para ratificar-

mas y mas en nuestras aserciones, & los dominios de la
"osoffa, y en tales regiones prescmdlmos de la sisteraaiiza-
Clon como metodo de inquirir la verdad, inspirandonos me-
ramente en Ja observacion razonada. Hemos ido 4 Ja filoso-
Iaporque entendemos que ésta es laciencia coman, la cien-

'laUniversal, que surge al sintetizar todas las ciencias. Es-

®Bon huas de la filosofia, pedazos suyos, como el hijo es
npedazo de su madre. Pero 4 su vez, todas las ciencias
rascieaden 4 la filosofia (2), llevan 4 st grandioso edificio

laif} division estallo en 13 E ad Media entre 10S esco-
warcadaporSanto Tomas de Aquino, el Angel de las
Lﬁ)ro* Ppr Duns Scott, el boctor Sutil, dﬂmmlco el pri-
Nrr nmecano eI se un 0. Los tomistas hacian derivar

tad R? nafuraleza |o€Ly (is scotistas de su volyn-
I""P"rrecerquAnrgeI elas scuelas cqrrobgra miopinion.
y Cartas al Exento. Sr. D. Matias Nieto Serrano, direc-

tranjero, yo, sin dejar de ser americano, considero a
Espafia también como mi patria y tengo carta de ciu-
dadania espariola, otorgada, no en un pedazo de papel,
cuyo contenido puede borrar el articulo caprichoso de
un decreto, sino por la inmensa simpatia, aunque in-
merecida, que me ha dispensado siempre este pais, y
en particular la clase médica—y dijome, iba yo di-
ciendo; «]Ah, esta loco!» Me rei de su ocurrencia, pero
muy serio, afadié: «No hablo en broma, tiene la locu-
ra ambiciosa politica» (1). Creia, repito, que se exage-
raba; mas voy cayendo en la cuenta de que el catalogo
OO es aun bastante largo. (COomo no considerar, en
verdad, una especie de aberracion mental la de todos
los que pudiendo ganarse la vida con mas lucro pecu-
niario, y llevarla hasta sosegada y regaladamente, nos
entregamos a la practica de una profesion tan trabajo-
sa y trabajada, bregando con casos complicadisimos y
asumiendo inmensas responsabilidades?

Buena prueba de lo que acabo de exponer es la his-
toria clinica que voy a referir, caso en el que durante
mes y medio he tenido una verdadera lucha, que casi
ha influido en mi salud, entre el imperioso mandato
de la Ciencia, por un lado, que ordenaba practicar con
urgencia una operacion, y esa misma Ciencia indican-
do que si se ejecutaba podia ser de gran peligro.

El Sr. X., de setenta y dos afos de edad, tipo pleto6-
rico, padece algun tanto del corazdn; hace algun tiem-
po, encontrandose en Francia, tuvo una pequefia he-
morragia cerebral y hace meses algdn amago, eu el
que le asisti6é con el mas lisonjero éxito mi ilustrado
amigo el Dr. Gonzéalez Alvarez, médico de la familia,
Este enfermo es algo asmatico, tiene una notable dis-

tiII(01) No aludia al eminente estadista Sr. Canovas del Cas-

un material de construccion, como el buen hijo es el sosten
de sus padres, cuya vida IIega a sostenerse, a ser hija de Ia
vida de aqueél. Sipor el mar representamos |a filosofia, los
rios son las ciencias. El mar, en parte, procede de los rios, y
éstos de las fuentes, de la lluvia del vapor de agua que del
mar se eleva.

Al lanzarnos 4 la filosofia y fisiologia general en busca
de fundamentos que servieran de solida hase & nuestra doc-
trina, que hemos razonado detenidamente, lo liiciraos des-
prowstos de prevenidas presiones sistem aticas.

El'hombre, desgraciadamente, se paga mucho del dominio
de los sistemas reinantes y todo lo que lleva el sello de la
novedad, por mas que aparentemente lo acepta. Digo apa-
rentemente porque todos los sistemas filosoficos modernos
tienen su brillante representacion en la antigliedad. Esto nos
serfa facilisimo evidenciar si no nos separaramos para ello de
nuestro predilecto objeto, que es insistir en la ostensible di-
ferencia que existe, fisica, moral € intelectualraento, entre el
hombre y la mujer.

Sintetizaremos todo lo referido en las conclusiones si-
guientes:

tOf de El Siglo Medlco
aa Medicina, Franﬁlsco Romero
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tension de la arteria radial del lado derecho y alguna
alteracion prostatica. Doce afios ha, estando de caza,
tuvo la desgracia de que al disparar un amigoéle hirie-
ra en el ojo derecho. Vinose en el acto & Madrid, se
desarrollo6 fuerte inflamacion, siendo llamado para ver
al enfermo el Sr. Dr. Vicente (padre),quien em-
ple6 como base de tratamiento la aplicacion de com-
presas empapadas en agua helada. Felizmente, cedi6
la inflamacion, quedando, como no podia moénos, per-
dida la vision. Desde aquella época, nada absoluta-
mente habia padecido el Sr. X. en el ojo herido, hasta
gue en los primeros dias del mes de Marzo préoximo
pasado sobrevino grande y profunda inyeccion en el
mismo, pero sin el menor dolor. Hay que consignar
aqui, y es de gran importancia para el patoélogo, que
unoa dos meses antes de jjresentarse la referida inyeccién
en el ojo el Sr. X. estaba algo dispépsico y falto de apetito.
La inyeccion, si se me permite la idea, permanecié
tranquila hasta el 20 de Marzo, principiando entonces
a sentir el Sr. X. cruelisimos dolores en el ojo, irradian-
dose a las ramas supraorbitarias y nasales del quinto
par. El enfermo, a pesar de sus afnos, es un joven por
su resistencia y fuerza de voluntad, y sin embargo no
podia'sufrir tales padecimientos con tranquilidad y
exclamaba, como todo el que tiene esas espantosas
neuralgias ciliares: «Si contindan estos dolores me ar-
rojo por el balcon.»

El dia 25 de Marzo por la mafiana temprano vino a
buscarme un hijo del paciente, a quien dije, después
de referirme el estado de su sefior padre: «Esto es muy
grave; no espero el carruaje que usted me ofrecey en el
acto iré a su casa.»

Encontré al Sr. X. en cama, muy abatido; tenia fuer-
te dolor en el 0jo y en casi todas las ramificaciones del
trigémino. La inyeccidon pcriqueratica era extensa y de
un color rojo subido; en la parte infero-externa de la

1. a La mujer es tal por el conjunto de sus atributos fisi-

cos, morales é intelectuales, que la convierten en un sér, no

inferior ni superior al liombre, sino diferente (1), y & distin-

tos organismos corresponden en buena légica fines 6 misio-
nes diferentes.

2. a Si caracteriza 4 la mujer, en el 6rden fisico, mayor

delicadeza y en el psiquico superior talento analitico y emo-
cionabilidad mayor que al hombre, hasta el punto de ser el
amor la pasiéon dominante en ella, tendrd méas aptitud para
el arte que para la ciencia, y en esta brillara méas en lo con-

creto que no en lo abstracto (2). En el 6rden psiquico como

en el fisico, a4 leyes corapensatrices y & superioridad en la

esfera del sentimiento corresponde inferioridad en lo del en-
tendimiento, en términos generales.
3. @

jan intensa y prolongada elaboracién mental, porque el gas-

to cerebral y la congestién que reclama el pensamiento la-

(1) EIl fendémeno antropolégico de la preponderancia nu-
mérica de un sexo respecto 4 otro, va determinadndose pau-
latinamente. Los productos de generacién son tanto maéas va-
roniles cuanto mas robusto y enérgico es el hombre; por eso
la monogamiay el clima septentrional son favorables al pre
dominio del sexo masculino.

(2) Miéntras que tendrd mas aptitud para la poesia lirica
que para la dramatica.

La mujer no debe consagrarse 4 profesiones que exi-

cornea—ojo derecho—se veia un pequefo leucoma
adherente, probablemente el punto de entrada de un
perdigon; el iris estaba en su totalidad adherido a un
resto de cristalino cretaceo. La tension del ojo -f- 2. En
el ojo izquiei'do nada de particular: el enfermo sopor-
taba bien la accion de la luz; la agudeza de visiény
latitud de la acomodacion eran normales. Pregunté al
enfermo si habia tenido voémitos; dijome que no, pero
gque & las veces sentia ansias.

Tranquilicé al enfermo, pero al hablar con la fami-
lia, dijela con franqueza; « Se trata de un caso muy gra-
ve; ios dolores que ustedes creen dependientes de una
afeccion a la cabeza, tienen su origen en la herida del
0Jjo y es muy probable que no puedan quitarse sin una
Operacion. Eu estos casos—agregué—hay el inminente
peligro de que el otro ojo se afecte simpaticamente en
el momento menos pensado y se pierda irremediable-
mente la visidén del opuesto si no se quita el ojo heri-
do, alo que debe anadirsela letal influencia que sobre
una naturaleza bastante resentida puedan producir los
continuados dolores, pasando el enfermo las noches
insomne, y. por ultimo, la gravedad que puedan acar-
rear sobre el estbmago los sintomas reflejos de la heri-
da ocular. Manifesté que, dada la gravedad del caso, yo
no vacilaria, a tratarse de una persona en otras condi-
ciones, en practicar hoy mismo la enucleaciéon del go
herido, pero atendiendo al estado del enfermo, esj)ora-
riamos observando con el mayor cuidado el ojo iz~
quierdo.»

La familia, tipo del amor filial, justa recompensad
los desvelos y carifio de un padre amantisimo, recibid
mi opinidn con el desconsuelo que puede comprender-
se, tanto mas, cuanto que ignoraban el que se tratara
de aquella gravedad, y comprendiendo las consecuen-
cias que podia tener una operacion de la importancia
qgue el caso reclamaba. No podia yo, por otra pari,

borioso puede provocarla amenorrea, dismenorrea,

genia; y ¢no

meno-
conducird & la clorésis y osteomalacia, particu-
larmente en la gestacién y puerperio?

Del Congreso Médico en Brighton se deduce que el estu-

dio es pernicioso 4 la salud de la mujer y que disminuye sus
facultades reproductoras.

4.a Es un error funestisimo el intentar extirpar del cora-

z6n femenino el sentimiento de religiosidad, cuando no bas-
ta la ilustraciéon para moralizar la sociedad.

Toda institucién 6 religion que conduzca al bien debe sef
aceptada y fomentada por todo hombre sensato que se inte-

rese por el bien de la Humanidad; otra conducta es antilibe-

ral, hija exclusivamente de la ignorancia 6 de un espiritu
explotador.

6.a Por fin, affladiremos que la moral es la resultante de

muy diversas fuerzas que convergen & la préactica del bicu

la cual fija en el organismo una aptitud predisponente & I»
concepcion del amor al préjimo, legada & las futuras gen«'
raciones por la herencia y adquirida en

tierna edad pu'
adaptaciéon & las

circunstancias y particularmente & la cou
ducta de la madre.

ADOL.FO Martisez Cebecedo.
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ocultar & lafamilia mis temores: otra cosa, ni seria hon-
rado ni cientifico, y cuando no se va a caza de operacio-
nes, debe hablarse con claridad. Cumplido mi deber y
a salvo, en parte, mi responsabilidad, indiqué que es-
tando siempre alerta podiamos esperar, que hay casos
en los que el cuerpo extrarno se enquista de nuevo, las
hemorragias intraoculares cesan y con ello los dolores
y peligros; pero que debiamos hacer algo para calmar
los dolores al enfermo, procurandole un suefio repara-
dor de que tan necesitado estaba.

Durante los tres 6 cuatro dias después al en que vi al
enfermo hubo una calma relativa, permaneciendo tam-
bién yo en observaciéon; mas de repente presentése for-
tisima neuralgia ciliar, gran inquietud, falta de apetito
y tendencia al vomito. Inmediatamente apliqué yo mis-
mo en la region superciliar un vejigatorio amoniacal,
guitando incontinenti la piel, curandolo por el mo-
mento con una fina hoja de acelga. Este medio no des-
mintié su siempre heroica accion; apénas principié a
obrar el amoniaco, la neuralgia desapareciéy abandoné
lacasa dejando al enfermo tranquilo. Al ir avisitar al
enfermo por la noche se encontraba mejor que por la
manana, pero todo anunciaba que los dolores se repro-
ducirian, y tuve tentacion de aplicar en la superficie
del caustico un poco de morfina, mas contlvome cou-
filderacion habida al estado del cerebro del enfermo y
ademas temiendo los efectos de dicha sustancia sobre
los intestinos, pues muy mucho interesaba que el vien-
tre estuviese libre. Debimos desatender, sin embargo,
ostas consideraciones, pues los dolores aumentaban y
oi abatimiento del enfermo era grande. Aplicaba ma-
cana y noche en la superficie del caustico 1 centigramo
ce sulfato de morfina, curandola después, una vez ab-
sorbida ésta, con el papel epispatico de Albespeyres. Al
‘Uterior administré el sulfato de quinina. Pocos mo-
meuto.s habian pasado apénas después de la aplicacion
ce la morfina, y el enfermo se encontraba libre de dolo-
res, mas a las 230cas horas se reproducian, y alas veces
eon bastante intensidad, el enfermo decaia y pasaba
tas noches insomne. A todo esto, nada de particular
ocuiria en el ojo izquierdo, que era adonde primera-
=rente se dirigia mi mirada al ir & visitar al enfermo,
pues eian grandes mis temores de que en el momento
djenos pensado se presentara la oftalmia simpatica,
siendo entonces inutil toda operacion.

Una verdadera lucha se entablé; el enfermo recia-
diaba que se le aliviaran los dolores, la familia conven-
ciase de la necesidad de la operacion; pero al ver que,

harto sentimiento mio, no podia soltar prenda,
"Chegurab un feliz resultado, retrocedia, y aungue en
~urtos momentos me decian: «Haga usted lo que crea
j pdituno», no dejaba de comprender yo cuanta era su
~resolucion. EIl caso es que yo vacilaba también: dias
0 que iba a la casa con el firme propésito de impo-
P racion, pues la idea de que podia el enfermo
izquierdo, habiendo un medio de seguri-
matematica para evitarlo, atormentabame por
PO’ otro lado, cuando pensaba que dadas
circulacion cerebral del paciente

a haber una desgracia en el mismo acto de laope-

dad
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racion 6 inmediatamente después, conteniame en mi
resolucion. Son éstas luchas y tormentos que hay que
pasarlos para comprenderlos. Hasta el afecto mismo
gue me dispensaba el enfermo y la absoluta confianza
gue en mi tenia aumentaba rai tortura. Tenia bastante
cuidado de que el paciente ignorase el peligro que cor-
ria su vida o que perdiera el ojo izquierdo. Como siem-
pre le decia que no tuviese cuidado, que en el momen-
to que quisiese se le quitarian los dolores, me dijo: «Ya
no puedo sufrir mas; ;(puede 6 no aliviarme?» Le res-
pondi que si, pero que era necesario tratar de extraer el
perdigon del ojo. A lo que me contestd; «Eso no.» Era
tiempo ya de tocar la cuerda sensible al enfermo para
gue no tan s6lo accediera a la operacion, sino que hasta
la reclamara, y le dije: «Lo que temo es que por sim-
patia venga una gran irritacion en el ojo que le queda.
Esto hizo su efecto; el enfermo reflexiond un momento,
comprendié la importancia de lo que acababa de mani-
festarle, y dijo que cuando yo quisiese. Ya con esacon-
cesion, le tranquilicé, diciéndole que no eracosa urgen-
te, que esperariamos, pues todo podia pasar sin opera-
cion. Al hablar después con la familia, dijela que las
distancias se acortaban, que mi responsabilidad erain-
mensa, que era necesario proceder sin tardanza, y que,
dada la importancia del caso, yo queria una consulta.
Dispensandome una confianza, que he sabido apreciar,
respondiéronme que de ninguna manera, que lo que yo
hiciese estaba bien hecho. Consultado el enfermo, res-
pondié secamente: «jQué consulta ni qué consulta! Me
basta lo que determinen Gonzalez Alvarez— que & ve-
ces veia al paciente—y Oslo.» No podia aceptar, en el
terreno de la especialidad, aquella omnimoda confian-
za, € impuse la consulta. Al indicarseme con quién
gueria tenerla, dije que con quien quisiesen. En seme-
jantes casos, ni impongo ni rechazo & comparnero algu-
na. Ese mismo dia por la noche me dijeron: «Mafhana
alas diez de la misma vendran para la consulta los
Sres. Dres. Gonzalez Alvarez y D. José Saez», distingui-
do oftalmélogo & quien no tenia el gusto de tratar.
Reunidos el dia 10 de Abril, se convino en la urgen-
cia de la Operacidn, que el esperar era responsabilidad
grande é imprudencia; pero como, por otra parte, el
estado general del enfermo infundia temores, podia de-
cirse a la familia que podia intentarse alguna espera;
mas si se presentaba algun fuerte dolor, debiamos de-
jarnos de vacilaciones y practicar la enucleacion. Mi
ilustrado amigo Dr. Gonzalez Alvarez indicé que si
seria preferible hacer la exeuteracion 6 la amputacion
parcial dol ojo, a lo que respondimos que, si bien esas
dos operaciones tienen grandes indicaciones, en el caso
presente no habia mas remedio que practicar la enu-
cleacion, entre otras razones pongqué, ignorandose el ca-
mino que sigue la afeccidon singjatica, lo légico y ver-
daderamente clinico es extirpar todo el foco de donde
irradia la .simpatia. Al terminar la consulta nos hizo el
Dr. Gonzalez Alvarez una pregunta de importancia;
«Si No se opera y se quitan los dolores, {queda por eso
libie el enfermo de padecer una afeccion simpatica?»
«De ninguna manera», contesté con razén el Dr. Saez.
Quedd, pues, determinado hacer la enucleacion en
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cuanto yo lo determinase, 6 al presentarse nuevos
dolores.

Después de la consulta paso el enfermo relativamen-
te bien unos dos dias; dio un paseo en coche, y cuan-
do creiamos que al fin ibamos a librarnos de la opera-
cion, presentaronse de nuevo los dolores en la nariz,
frente y region occipital, sintiendo el enfermo alguna
molestia en el estbmago, tendencia a vomitar, y a pe-
sar de lo convenido aun vacilaba en operar.

Se rae habia olvidado consignar un hecho importan-
te. Antes de la consulta, el dia 5 de Abril, el enfermo
se encontraba muy postrado; se presentd una fiebre in-
termitente bien definida que hizo necesaria la admi-
nistracion de la quinina. El dia 7 la postracion era
grande y tuve temores que en la noche hubiese una
desgracia. Por fortuna, ese estado desaparecio.

Desde el 10 de Abril, época de la consulta, los dolo-
res tenian alternativas, el enfermo desesperaba de cu-
rarse y mi situacion se hacia mas critica, traicionando
por un lado mis deberes como oftalmodlogo, pero aten-
diendo por otro & varias consideraciones como medico.
Si bien en este caso al fin el triunfo ha sido de la Cien-
cia, vera el que tenga la paciencia de leer este desali-
fado y descomunal articulo, que esas dudas, vacilacio-
nes y temores tantos tenian su fundamento. EIl dia 30
de Abril espontaneamente dijome el enfermo: « Mafa-
na a las diez me opera.»

El 1.0 de Mayo a las diez de la mafiana, y acompafa-
do de mis ilustrados amigos Sres. Dres. Gonzalez Al-
varez, Gémez de la Mata y Lozano Caparrés, se practi-
c6 la enucleacion del modo mas feliz y sin el menor
accidente. Cura completamente antiséptica. Sufridla el
enfermo con valor heroico, sin cloroformizarlo, atendien-
do & su suplicay a que lo contraindicaba su estado gene-
ral. ElI operado pasé perfectamente el dia, durmiendo
bien por lanoche. EIl dia 2 se presentaron fuertes dolores
enalgunas ramas del quinto par, particularmente en la
parte posterior de la cabeza, lo que ni me alarmod ni sor-
prendid, pues en mas de unaocasion asi acontece duran-
te algunos dias después de la enucleacion. Tranquilicé al
enfermo, quien con su mirada parecia decirme: «;Para
esto hemos hecho la Operacion? ¢son éstas las matemati-
cas de que me hablaba?» Ordené que tomase mafiana
y noche medio miligramo de aconitina, droga de cuyos
heroicos efectos en las neuralgias del trigémino heme
podido convencer recientemente en un caso por demas
notable, aunque de otra indole, que tuve el gusto de
ver en consulta con mi muy ilustrado amigo sefior
Dr. Simarro, cuya fué la indicacién. A ultima hora de
la noche el hidrato de doral. A pesar de esos restos de
dolores, el enfermo se encontraba muy dispuesto, el
mMuAidn cicatrizaba por primera intencion, la tendencia
al vomito desaparecié como por encanto, y bien pronto
se restablecio el apetito. No cabia de contento el enfer-
mo con su rapida y muy feliz convalecencia; grande
era la alegria de la familia, y ¢por qué no decirlo? mi
satisfaccion también. Se fijo la salida del ex-enfermo,
acompafado por mi, para el dia 14 por la tarde. Aun-
gue el tiempo estaba desapacible, dimos un paseo, na-
turalmente en coche cerrado, por el Tletiro y Fuente
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Castellana. Viendo los deseos que tenia el Sr. X. ce
probar sus fuerzas, le propuse, y de muy buen grado
acepto, el que diéramos unas vueltas & pié. Nos recogi-
mos & las siete de la noche y cend con buen apetito,
pero moderadamente. Al dia siguiente, 15 de Mayo,
voy a visitar a mi compafiero de paseo, en la creencia
de encontrarlo bien. No fué asi. Dijome que habia dor-
nido poco, que habia tenido mucha agitacién, frecuen-
tes ganas de orinar, ganas de vomitar y dolor de cabe-
za. La cara estaba algo vultuosay pulso vibrante. ;Qué
era aquello, que debo confesar me alarmé? De lo que
tenia completa seguridad era que ninguna participa-
cion tenia en ese estado, 6 lo que pudiera sobrevenir,
la operacion: esto habia pasado ya en autoridad ce
cosa juzgada. La familialo atribuia aun estado catar-
ral, y hasta yo me inclinaba enparte a pensar lo mis-
mo, originado por el paseo del dia anterior en las con-
diciones en que se hizo. Aconsejé al enfermo que se que-
dara en cama, que no comiera, y tomara en el acto un
sudorifico, haciéndole tomar en mi presencia unos me-
niluvios. Esto pasaba & las once de la manana, y lafa
milia, no viendo novedad particular, se fué aalnorzar,
quedando en el cuarto con el enfermo un criado. Q&
No seria su sorpresa y alarma cuando, terminado el d-
muerzo, y al dirigirse a su cama, le encuentran con un
estado convulsivo general, la cara livida y sin resporn-
der ni conocer a quien le hablaba! Inmediatamente
mandaron a buscar al Dr. Gonzalez Alvarez y a nt
Muy afortunadamente, aquel ilustrado comparnero fu,
en el actoy encontré al Sr. X. en tal estado, con tan
fulminante congestion cerebral, que, segin me dijo, t&
mi6 que falleciera en sus brazos. No se perdi6é un ins
tante: el Dr. Alvarez hizo aplicar en el acto al enfermo
media docena de sanguijuelas en el ano, enemas an
vino emético turbio y un gorro de cautehue relleno ce
hielo en la cabeza. Yo vi al enfermo como & las tres c&
la tarde; apénas me conocia, su mirada estaba apaga-
da. iQué impresién me hizo aquello | En aquel momen-
to llegd el Dr. Gonzalez-Alvarez, y convinimos en dar
inmediatamente al enfermo 40 gramos de aguardiente
aleman. Por la noche principi6é aemplearse la ergotina-
De la madrugada del dia 16 & las doce del dia hizod
enfermo mas de 30 deposiciones, con gran irritacion en
el ano, y tuvo alguno.? vomitos. El dia 17, exceptuando
alguna debilidad, el enfermo estaba ya bien. Mas ro
debia parar aqui tanta contrariedad: el dia 18 se pre
sentd una fuerte accesion intermitente, postrando pr
demas al enfermo, durando el estadio de sudor, queers
profuso, mas de cuatro horas. Se administré medio gn'
mo de sulfato de quinina a las doce de la noche, propo-
niéndose el Dr. Gonzalez Alvarez continuarlo por agO
nos dias. Ha pasado muy l)ien la noche el enfermo, !
hoy 10, que envio estas cuartillas escritas materialncD
te al vapor a la imprenta, su estado es por demas st
factorio, en términos que ha dejado el lecho. La faml*
asegura gue otras afecciones que ha tenido el Sr.
y particularmente después de algunas congestiones o
rebrales, todo ha terminado con una fuerte accesion ce
fiebre intermitente.

Gran curiosidad habla por saberse si el perdigon
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taba dentro del ojo. Yo, indudablemente, teniala tam-
bién ; mas, desde el punto de vista clinico, poco impor-
taba que no estuviese, pues en tales casos son suficien-
tes las lesiones producidas en el ojo para producir la
afeccion simpatica. Hecha la diseccion, se encontré uu
gran foco hemorragico y un perdigéon de la clase s .a,
gue guarda la familia,

CONCL-USIONES

1. a

de los ojos cuando éstos padecen y su enfermo presenta al-
gunos sintomas gastricos. Tengo la intima conviccion de
que méas de un médico, en casos semejantes al que es objeto
de este articulo, a no presentarse la gran neuralgia ciliar,
tomarlanlossintomas reflejos Qn €l estémago por lesiones
propias de las vias digestivas y el enfermo andaria de

Sébron para Yichy y de estepunto para Marmolejo.

2. a Anoverse el palpabley brillante resultado de la

enucleacion, como se han presentado esos ataques de
fiebre intermitente, habriase podido creer en una ter-

ciana de cabeza.

3. a Novoyadecir nada nuevo, pero es necesario

repetirlo: un cuerpo extraiio puede permanecer duran-
te muchos afios sin producir el menor accidente, y de
lanoche & la mafana despertar los fenomenos mas
alarmantes.

4, a La grave congestion que padecio el enfermo

consecuencia del estado de su sistema arterial cefélico,
aunque en época bien distante de la operacion y cuan-
do estaba en plena convalecencia, viene a justificar el
temor que me asaltaba al pensar en la operacion. Por
mas que eu toda conciencia estaba indicada y hasta
era grave falta el retardarla, ;qué se hubiera dicho, no
por la familia, si aquella congestion, que muy bien
pudo terminar fatalmente, se hubiese presentado in-
mediatamente 0 poco tiempo después do practicada
aquélla?
Dk. Oslo.
Madrid 19 Je Uaj-o.

NOTA

SOBRE LA FIEBRE SEUDO-INTERMITENTE CEREBRAL

COMDNICACIOIi LEIDA EN LA REAL ACADEMIA DE MEDICINA POR

EL ACADEMICO NDMERARIO, DB. D. MANUEL IGLESIAS Y DIAZ

En la practica diaria de la Medicina son muy fre-
cuentes ios casos de fiebre periddica; y si en la mayo6-
la de los enfermos podemos distinguir con facilidad
las intermitentes legitimas, de las que se denominan
~nndo-intermitentes (palabra derivada de la voz griega
\8Jicc, que procede del verbo 'laGu, engafiar), hay no
pocas ocasiones en que el diagndstico sélo puede for-
mularse al cabo de algun tiempo de estudio y de tan-
teos terapéuticos, 6 después de la muerte del enfermo,
cuya dolencia se manifestaba en algunos de sus perio-
lios por accesos de fiebre intermitente, a veces remiten-
te, regular 6 irregular, es decir, adoptando el tipo pe-
riédico.

Y para que la oscuridad del juicio diagnéstico sea
mayor, asi las fiebres intermitentes legitimas como las

Los médicos generales no deben descuidar el estado
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falsas 6 engafiosas pueden presentarse con la aparien-
cia de las que se Paman benignas (aunque tal adjetivo
cuadre mal a estado morboso alguno) y con el caracter
permeioso 0 maligno, en que la vida se halla tan comijjro-
metida, que puede cesar en uno de los primeros accesos
de la fiebre, si no se logra con los modificadores tera-
péuticos la cesacion de los mismos.

En el nmero de estas fiebres pseudo-intermiteutes
hay una que debe llamarse cerebral, por presentarse
como manifestacion de padecimientos del cerebro 6 de
sus memliranas, y que en un principio puede descono-
cerse, por absorber toda la atencién el estado febril de
tipo periddico, que se resiste tenazmente a los prepara-
dos quinicos, y que después de un ndmero mayor 6
menor de accesiones febriles, llega a ofrecer el cuadro
sintoraatolégico de los afectos cerebrales.

La fiebre sendo-intermitente cerebral obsérvase mas
. —<pecialmente en los nifios y en los ancianos, si su cau-
sa no es traumatica; y en todas las edades, si se pre-
senta como consecuencia 6 complicacion de traumatis-
mos que afecten directa 6 indirectamente la cabeza.

Y, en efecto: se ve en los nifios, principalmente si
son linfaticos, endebles, escrofulosos 6 tuberculosos, jior
haber heredado de sus ascendientes tales diatesis, 6
vivir sometidos & influencias higiénicas desfavorables,
ciertos accesos de fiebre intermitente, regulares 6 erra-

'ticos, gque No reconocen causa apreciable, que van pre-

cedidos y acompafados de tristeza, anorexia, insomnio
6 somnolencia; que no se modifican favorablemente con
los preparados quinicos, oportuna y convenientemente
empleados; y que tras una duracién mas 6 raénos larga,
van seguidos de los sintomas propios de la meningitis,
ordinariamente tuberculosa.

Tales accesos febriles comienzan con los fenémenos
morbosos propios de las fiebres sinocales, catarrales 6
gastricas, tan frecuentes en todas las edades; pero acen-
tuandose en ellos la cefalalgia, el delirio 6 subdelirio y
la somnolencia; se inician unas veces con escalofrio v
otras sin él, sucediendo otro tanto con los sudores, que
se observan en ciertos enfermos y en otros faltan; la
apirexia tiene distinta duracién, el tipo es intermitente,
irregular por lo comun; y el efecto de los preparados
quinicos, enteramente nulo; haciendo esto sospechar
que no se trata de una intermitente legitima, sino de
algun estado morboso que se desenvuelve en érgano
esencial para la vida, y que toma la mascara, la enga-
fosa apariencia de sencilla y benigna intermitente.

También en los ancianos he observado la fiebre sen-
do intermitente cerebral. En per.sonas que por su edad
6 por el deterioro de su constitucion pueden califi-
carse de viejos, preséntase una afeccion febril, ge-
neralmente no muy intensa, que dura algunas horas,
y va acompafiada de atlormeciniiento 6 de un estado
comatoso, & veces de nauseas y vomitos; y al terminar
la fiebre, recobra el enfermo sus condiciones ordinarias,
qguedandole, sin embargo, languidez 6 disminucién de
fuerza.s, anorexia 6 disorexia y falta de aptitud paia cl
ejercicio. El acceso febril suele repetirse diariamente,
aunqgue variando de intensidad; correspondiéndose por
tal concepto los de los dias pares y los de los impares,
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y acentuandose mas 6 ménos los sintomas correspon-
dientes & las facultades intelectuales, que a veces acom-
pafnan & la fiebre.

Empleados los preparados quinicos en el tratamien-
to de los accesos febriles mencionados, obtiénese de
ellos resultado vario. A veces se suspenden después de
la administracion de un gramo 6 degramo y medio de
sulfato, de cloruro 6 de bromuro de quinina, para i‘ea-
parecer poco tiempo después: en otros enfermos no se
observa efecto satisfactorio de la administracion de
tales modificadores, en la cantidad que suele ser sufi-
ciente para que cesen los accesos febriles legitimos; y
hay casos en que el uso de los antiperiddicos parece
agravar el estado febril y los sintomas cerebrales.

De todas maneras, bien continden los accesos febri-
les, bien reaparezcan después de haberse suspendido,
llega un dia en que se presentan los sintomas pro-
pios de una afeccién del centro encefalico (meningi-
tis, cerebritis 6 meningo encefalitis); observandose fie-
bre continua 6 remitente, cefalalgia, adormecimiento,
6 estado comatoso, delirio, alguna convulsidn, retencion
de orina y estrefimiento de vientre, y aun paresias de
distintos 6rganos. Manifiéstase, por tanto, después de
los accesos febriles periddicos, una enfermedad del cen-
tro nervioso cerebro-espinal, que ha nacido y crecido
lentamente, que presenta mas tarde el cuadro sintoma-,
tolégieo que la corresponde, que No os ordinariamente
de larga duracién, y que termina muchas veces por la
muerte.

En otras circunstancias, muy diferentes, por cierto, de
las anteriores, obsérvase la fiebre seudo-intermitente
cerebral. Refiérorae a la que es consecuencia de los
traumatismos, que directa 6 indirectamente afectan
ios 6rganos contenidos en la cavidad del craneo.

Por efecto de lesiones mas 6 ménos intensas, extensas
y profundas de la cabeza, que a veces han llegado a
cicatrizarse, dando a los heridos la apariencia de cura-
dos, preséntanse accesos parecidos & los de las fiebres
periddicas, que empiezan 6 no con escalofrios, van se-
guidos de aumento del calor y de frecuencia de pulso,
y de cefalalgia regularmente intensa, terminando casi
siempre con sudor. Estos accesos toman unas veces la
forma de las intermitentes benignas, y otras el caracter
pernicioso. Administrase para combatirlos alguna sal
quinica, y se ve con extrafieza que no se modifican fa-
vorablemente, ni en su intensidad ni en su duracion;
y que, por el contrario, suelen ser cada vez mas largos,
disminuyendo la duracion de la apirexia, y acentuan-
dose los fendbmenos morbosos correspondientes & las
funciones, de que es érgano el cerebro. Por fin, tras un
periodo que no suele ser muy largo, aparecen, casi
siempre de repente, los sintomas caracteristicos de la
meningitis, de la encefalitis 6 de la meningo-encefali-
tis, abriendo la escena una fiebre intensa, con gran ele-
vacion de temperatura y frecuencia de pulso, intensa
cefalalgia, delirio, adormecimiento, sopor 6 coma y*fe-
némenos convulsivos.

Si la dolencia termina por la muerte, la autopsia re-
vela en la cavidad del ci*aneo importantes lesiones, que
pueden consistir en abscesos, derrames serosos 6 san-
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guineos, hundimiento de huesos, soluciones de conti-
nuidad de la masa encefalica, cuerpos extrafos, como
proyectiles lanzados por la pélvora, y otras lesiones
analogas.

Esa fiebre seudo-intermitente cerebral, consecutiva
a traumatismos, se confunde en muchos casos con la
intermitente legitima 6 esencial, y suele tratarse con
las sales quinicas, hasta abusar de ellas en ocasiones.
Y se han dado caeos en que, habiendo ocurrido la
muerte, se ha atribuido esta fatal terminacién, no a la
afeccion cerebral, sino & una fiebre intermitente legitima
perniciosa, para la cual se asegura que ha sido impo-
tente el antitipico por excelencia, & pesar de procla-
marse que no falta dicho modificador, tratandose de
una intermitente legitima, cuando se administra a la
dosis y en la forma que recomienda la ciencia tera-
péutica.

Resulta, pues, que entre las variedades de la fiebre
seudo-intermitente, es decir, del estado morboso que,
manifestandose con el aspecto engafioso de una pirexia
intermitente legitima, es en realidad efecto de lesiéon
que radica en algun 6rgano 6 aparato, & la cual de-
be su origen, con cuyo curso esta enteramente liga-
da, y que no se modifica ventajosamente sino cuando
mejora 6 cura la dolencia de que depende; hallase la
que puede llamarse cerebral, que se presenta como el
heraldo de ciertas enfermedades del centro nervioso, de
curso mas 6 ménos rapido y de caracter sieinpi-e grave.

El diagnéstico de dicho padecimiento febril se halla
estrechamente ligado con el del estado morboso cerebral
aque debe su origen. En un principio podra ser oscuro,
pero se aclarara si se tienen en cuenta las condiciones
individuales y los antecedentes morbosos del paciente,
asi como ciertos sintomas que, mas 6 ménos acentua-
dos, no dejaran de observarse, y con especialidad la ce-
falalgia de cierto caracter, la somnolencia 6 el sopor, y
el subdelirio 6 el delirio confirmado. En los nifos, la
herencia tuberculosa y los signos de la constitucion del
mismo caracter 6 de la escrofulosa, seran datos precio-
sos para ilustrar el jiiicio, evitando sen.sibles errore.s; y
en todas las edades, los traumatismos de la cabeza 6 de
otras partes del cuerpo, que directa 6 indirectamente
puedan obrar sobre el centro nervioso, fonnaran un
dato que aclarara el problema, a veces oscuro, del co-
nocimiento de una fiebre seudo-intermitente.

Los efectos del tratamiento son también de verdade-
i"aimportancia en los casos dudosos, puesto que la fie-
bre intermitente legitima cede a los preparados quini-
cos, convenientemente administrados; en tanto que la
seudo-intermitente no se modifica con tales agentes
terapéuticos, ni con otros en que se reconoce virtud
antiperiddica. Por tanto, cuando veamos la iueficia de
los preparados quinicos en una afeccion febril de tipo
periédico, debemos pensar que se trata, no de una pi-
rexia, no de una fiebre esencial, sino de una falsa, de
una seudo-intermitente.

BJprondéstico de la enfermedad que estudiamos, es
el de las afecciones cerebrales de que depende, es de-
cir, muy grave, siendo la muerte la terminaciéon or-
dinaria de esta clase de dolencias. Cuanto mas avan-
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ce la enfermedad, ménos esperanzaihabra de un resul-
tado satisfactorio, que s6lo por excepcion se logra en
tan peligroso padecimiento. Por otra parte, la debili-
dad de la constitucion de los sujetos en los que mas
frecuentemente se observa de un modo espontaneo, au-
menta la gravedad del prondstico, que también es pe-
ligroso en la seudo-intermitente cerebral de origen
traumatico.

Y cual sera el tratamiento adecuado en dicho es-
tado morboso? A poco que sobre esta importante ma-
teria se medite, alcanzase que ha de consistir en el
empleo de los medios convenientes para combatir la
enfermedad cerebral, responsable de la fiebre periddi-
ca, como de todo el cuadro sintomatoldgico que obser-
vamos. Prevenir, ante todo, el estado constitucional, ge-
reral 6 local, que constituye la patogenia del padeci-
miento; y bien caracterizado éste, emplear los modifi-
cadores generales 6 locales que la razén y la experiencia
han sancionado en su tratamiento: tal es la misiéon del
médico en la curacion de la fiebre seudo-intermitente
cerebral.

Por tanto, deberan prescribirse, segun los casos, los
antiflogisticos directos, generales 6 locales, y los indi-
rectos; los revulsivos 6 derivativos a diferentes puntos,
y principalmente al aparato digestivo, a las extremida-
des inferiores 6 & las regiones de la cabeza; los alte-
rantes, sedantes 6 antiespasmaodicos, los bafios genera-
les y otros modificadores que llenen las mismas indi-
caciones. En las consecuencias de los traumatismos,
s6 apelara a4 medios iguales 6 analogos, y a veces alos
auxilios propios de la Cirugia, cuya dificultad de elec-
cion no pondra nadie en duda, si considera la oscura
ocalizacion de tales estados morbosos; pero cuya nece-
sidad 6 urgencia tampoco debera negarse en determi-
uados casos.

<Ls preparados quinicos son poco eficaces en la te-
iupéutica de la fiebre seudo-intermitente cerel)ral, co-
no sucede en todas las seudo-intermitentes; y como

ya he manifestado anteriormente, en ese caracter en-
cuentra el clinico un medio de aclarar el diagnéstico,
Nada, sin embargo, puede perderse con administrar
Prudentemente los medios farmacoldgicos expresados,
pues en la dosis aque de ordinario se emplean, no in-
ducirdn modificacién nociva en el curso y terminacion
e la dolencia de que se trata. El abuso, sin embargo,
podria ser perjudicial, empeorando la dolencia del ce-

iQ que ya es por si uno de los padecimientos mas
graves.

Tales son, agrandes rasgos y como en tosco € imper-
feto boceto, las mas notables particularidades de la

f reseudo mintermitente cerebral, que no pocas veces

80 NOS presenta en la practica, y que es motivo de vaci-
uciolies para el médico, asi en la fortuaeion del diag-
uéstico y del prondstico, como en lo que se refiere a la
rapéutica.

Si los sefiores Académicos se dignan tomar en con-
~ Oracidn esta humilde nota, y exponer el fruto de su
poiioneia en asunto tan importante, no es dudoso que

acuestion practica recibira toda la ilustracion, que

cademia puede llevar a las diversas esferas de la
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cienciay del arte médica, que por instituto cultivamos.

Termino expresando a cuantos han tenido la bon-
dad de escucharme mi profunda gratitud, por la bene-
volencia que me han dispensado al escuchar indulgen-
tes esta humilde comunicacion.

Db. Manuel IciEStAS y Diaz.

LECCIONES ACERCA DEL PULSO

DADAS EN EL COLEGIO REAL DB MEDICOS DE LONDRES

por W. H, Brodvent (2)

L

Cuando los vasos periféricos oponen poca resistencia
para el paso por ellos de la sangre, la presion en las ar-
terias No solamente sera menor, sino que variara en los
diferentes momentos. Descendera rapidamente en los
intervalos del sistole ventricular y aumentara subita-
mente con cada sistole. Tal sucederia aun con la rapidez

~de cada contraccion en particular, aunque ésta fuera
; constante y no influida por la fuerza que tiende a supe-
~rarla; pero no sucede asi, porque con la resistencia dis-
: minuida el ventriculo expele su contenido mas rapida-

mente. El jiulso, pues, se hace rapido y vivo y parece ser
meés fuerte. La arteria en la mufieca y en otros puntos
puede comprimirse de un modo mas facil y completo,
por ser menor la presion de la sangre en su interior y
resistirse ménos a la presion externa; luégo se distien-
de subitamente y recobra su forma cilindrica, repelien-
do el dedo explorador y haciendo subir la palanca esfig-
mogvafica. Este efecto se nota mas porque las paredes
arteriales se relajan y aumentan en su diametro.

El efecto opuesto se produce por la resistencia peri-
férica. Con una presion media mayor, las variaciones
seran menores y el aumento de presion que constituye
el pulso mas gradual, acentuandose esta diferencia
cuando la arteria se contrae. Pero otra consecuencia se
deriva do la reisisteiicia variada opuesta por las arterias
periféricas y los capilares. Un volumen dado de liquido
pasara mas rapidamente por un conducto ancho que
por otro mas estrecho bajo la misma presiéon. Asi, pues,
cuando la resistencia en la periferia es débil (lo cual
equivaled un ensanche en el conducto), el pulso sera
lireve, es decir, la ola es rapida, y, por el contrario, se
hace mas larga cuando la resistencia es considerable. Es
facil confundir la plenitud de la arteria entre dos pul-
saciones, con una pulsaciéon prolongada; pero aungue
estas dos condiciones coinciden con frecuencia, conviene
no olvidar que son diferentes.

El esfigmdgrafo ha sido de gran valor para estas in-
vestigaciones; ha dado precisién a nuestras ideas y en
manos de Marey y de otros ha hecho claros y compren-
sibles muchos puntos oscuros y dudosos de la fisiologia
de la circulacion. También puede prestar importantes
servicios en la investigacion clinica, especialmente
cuando se necesita la demostracion y la recoleccién gra-
fica do los cambios circulatorios. Por mi parte, he ol)te-
nido inmensas ventajas del esfigmografo. Trabajé con

(1) Véase el nimero anterior.
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él bajo la direccion de Sipson y participé del entusias-
mo de Anstie, cuando él y Burdon Sanderson adquirie-
ron el instrumento con que enriquecié Marey el arsenal
de la ciencia médica. No es, pues, por ignorancia ni poi-
no hallarme familiarizado con el esfigmégrafo, por lo
que he llegado a la conclusion de que sea un instru-
mento que No es necesario para la practica diaria. Rara
vez se le necesita para el diagndstico y muy pocas me-
rece muy poca fe para el pronéstico. Las indicaciones
que suministra no son, como las dadas por el terméme-
tro, independientes del observador; se requieren, para
aplicarle, habilidad y practica; se necesita una estima-
cion para determinar la postura y la presion con que
se obtiene el mejor trazado, y para decidir cuél de las
curvas obtenidas es la que representa mejor cada pulso
en particular; interviene, pues, la personalidad del ob-
servador, y hasta tal punto, que si se desea un resultado
especial, un investigador entusiasta puede obtenerle
aun sin intencién consciente, extraviando los hechos en
la direccion requei'ida. También es necesario, antes de
interpretar con fidelidad completa un trazado esfig-
mografico, saber con qué forma de esfigmdégrafo se ha
obtenido. En mi opinion, el de Marey sigue siendo el
mejor y sus curvas me parece que son las que mas exac-
tamente corresponden a las obtenidas sin amplificacion
instrumental observadas por lentes de aumento. Las
modilicaciones inglesas hechas al esfigmografo de Ma-
rey por lo general aumentan demasiado la pulsacion y
al hacerlo exageran ciertos detalles por el movimiento
rapido d(? la palanca gréafica. Los instrumentos de Pond
y de Dudgeon son muy manuables y convenientes, pero
existen vibraciones y sacudidas exageradas, debidas al
mecanismo con que el movimiento de la palanca inter-
media se comunica a la palanca graficay al peso que
contrapesa a esta ultima.

La intencion de medir la presion exacta empleada
para obtener cada trazado, y por lo tanto para conocer
la presion intraarterial, es ilusoria. Sin hablar del va-
riado espesor y resistencia de la piel, que modificara
todas las conclusiones de este género por tres causas:
por diferencia de flexibilidad, por variar la posicion del
resorte, 6 por variar el area del boton 6 planchita que
se pone en contacto con la piel, el tamafio de la arteria
constituye un elemento mas de insegurulad. La presion
hidréulica es igual en todos los puntos de la superlicie
continente y su fuerza se multiplica por el aumento del
area; asi, pues, la mayor superficie de un vaso ancho
desarrolla mayor potencia elevadora, de suerte que la
misma presioén sanguinea puede parecer mayor 6 menor
segun el didmetro de la arteria. Por igual razén, las pla-
cas 0 botones de diferente tamarfio, puestas sobre un vaso,
afectan al grado de fuerza nece.«ario para comprimirlo
y de igual modo las diferencias en su ajuste. Una hoja
de acero colocada trasversalmeiite sobre el vaso, elimina
algunas de estas inseguridades, pero requiere un ajuste
delicado en la presion del resorte. El resultado seria
exacto si la j>resion ejercida por este resorte se gradua-
ra exactamente, pero esto di.sta mucho de conseguirse
en todos los esfigmoégrafos que yo conozco, y la gradua-
ciéon obtenida por el excéntrico, comunmente empleado,
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es ridiculamente inexacta. Asi, pues, si bien pienso que
todo estudiante deberia familiarizarse con el uso cel
esfigmografo y podria obtener de sus indicaciones uma
idea exacta de las formas del pulso, pienso también que
por medio del tacto bien educado podemos conseguir
todo lo que el esfigmografo puede ensefarnocs, y algo
mas. Es muy apreciable como medio de educar el sern-
tido del tacto y de cultivar la facultad de observacion;
es el medio mas seguro para resolver ciertas dudas, co-
mo las que produce las diferencias del pulso en ciertos
casos de aneurisma Yy para conservar en forma grafica
el estado del pulso en diferentes periodos de una enfer-
medad; pero no constituye un dato inapelable y hay
delicadezas de observacion que escapan a sus medios
de reproduccion. Recordaré tan solo las colecciones ce
trazados esfigmograficos recogidas por varios préacticos,
gue demuestran que las curvas a que aludimos no ha-
blan por si solas, sino que necesitan una interpretacion
gue las aclare. Tal sucede con las series de trazados nor-
males obtenidas por mi con el Dr. Mahomed para ilus-
trar mis anteriores conferencias; tal sucede también con
las curvas obtenidas por Marey en la regurgitacion adr-
tica.

Al examinar el pulso nos proponemos conocer conm:
pleta y exactamente el estado de la circulacion é inter-
pretar cuidadosamente los hechos que observamos. Lo
primero que notamos es la frecuencia, el nimero de les
pulsaciones por minutoy la regularidad 6 irregularidad
de estas pulsaciones con respecto al tiempo y su igual-
dad 6 desigualdad en cuanto a la fuerza. Esto es faal
y sencillo. Necesitariamos naturalmente, ante todo, esti-
mar la fuerza 6 energia del pulso; pero algunas conside-
raciones que modifican la idea derivada de la impresion
tactil, deben discutirse previamente. Convendra, pues,
después de contar el pulso, fijarse eu el tamafio deh
arteria. Varia éste mucho segun los individuos y aa
en una misma persona segun se observe en una 6 en
otra muneca. Varia, ademas, segun la tunica muscular
se encuentra relajada 6 contraida; tenemos, pues, qLe
distinguir diferencias congénitas en el diametro de I3
vasos y variaciones determinadas por diferencias fisio-
l6gicas 6 patoldgicas. Una arteria voluminosa coiniiUi'
ca una impresion mas perceptible al dedo que la explo-
ra que una arteria pequena, y el latido puede parecer
mas fuerte. Por otra parte, la oleada pulsatil puede do
tenerse mejor oprimiendo una arteria grandey el pulso
es mas compresible; hay que corregir 6 aclarar estos
elementos de confusion. Cuando la arteriaes pequeiiSi
y en particular cuando se achica por la contraccion ce
su tdnica muscular, parece en ella pequena la pulsacion
y con facilidad podemos calificar el pulso de débil;
si intentamos obstruirla por la compresion, parece -
mo si el pulso se hiciera mas fuerte y creciera la presion
en el vaso.

Un dato importante de investigacion es el grado ¢
presion constante que existe enlas arterias. E.sta presion
intraarterial 6 tension del pulso .« determina haciendo
rodar el vaso 6 intentando hacerlo bajo tres dedos colo-
cados sobre él. En un pulso de tension media, el veso
solamente se distingue perfectamente durante la pum
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ciony baja gradual 6 rapidamente en el intervalo; no
puede, pues, rodar bajo los dedos en todos los momen-
tos, aungque generalmente se distingue si se explora con
atencion aun entre latidoy latido, sobre todo cuando la
piel es fina y flexible. En un pulso de baja tension, el
vaso apénas se percibe como tal vaso; se eleva precipi-
tadamente en cada latido y se pierde de nuevo cuando
la breve oleada ha pasado. En un pulso de alta tension,
por el contrario, la arteria se percibe entre los tejidos de
la mufieca como si fuera un tendén Mmas, y puede rodar-
se como una cuerda bajo los dedos siguiendo su relieve
casi hasta la mitad del antebrazo. Miéntras el vaso se
percibe de esta suerte, la pulsacion en él puede notarse
poco y la arteria se ve distintamente bajo una piel fina,
proyectando su superficie sin apariencia alguna de pul-
sacion, excepto cuando se la observa en las curvas. La
presion pone de manifiesto la pulsacién y desarrolla su
fuerza.

El caracter del latido es otro punto digno de estudio:
por breve que sea el periodo en que se desarrolla cada
ondulacion pulsatil, presenta una elevaciéon, una dura-
cibn y una caida. Puede herir el dedo subitamente 6
impresionarle suavemente; la distension arterial puede
ser momentanea 6 persistir algan tiempo; la caida de
la presion puede, por ultimo, ser rapida 6 gradual. La
mayoria de las veces, una elevacion subita, una dura-
cion breve y una caida rapida van juntas y constitu-
yen el pulso breve, propio de las arterias anchas y de
las tensiones bajas; miéntras que una elevacion gra-
dual, una plenitud persistente y una declinacion suave
se asocian generalmente y dan el pulso largo de las
arterias contraidas y de las altas tensiones. Caben, sin
embargo, y se presentan excepciones que tienen una
gran significacion. Puede haber un vaso ancho y un
pulso vivo con tension relativamente alta en la dilata-
cion del ventriculo izquierdo, y puede haber una arte-
ria pequefia, lentay suavemente llena con baja tension
en la debilidad cardiaca.

Nos encontramos ya preparados para la estimacion de
lafuerza del pulso, y colocados tres de nuestros dedos
sobre el vaso, como suponemos que se hace durante
toda la exploracion. Con el dedo que se encuentra mas
proximo al corazén, se va comprimiendo la arteria
hasta detener la ondulacion, de manera que los otros
dos dedos no la sientan, 6 empleando en caso de nece-
sidad dos dedos para extinguirla. De este modo, por el
grado de presion necesaria, y variando la compresion
con uno, dos 6 los tres dedos, se obtiene una idea de la
fuerza con que el corazon expele la sangre. Siempre se
tendra presente el tamano del vaso, y ademas, en el
modo de notar la tension habremos encontrado otros
datos dignos de ser considerados.

He hablado de la maniobra de rodar el vaso trasver-
sulmente bajo los dedos como medio de estimar la
presion y tension con que se sostiene en su forma ci-
lindrica. Otro medio, por el que se reconoce el estado
de las paredes de la arteria, consiste en deslizar la piel
a lo largo de ella con presiones variadas; de este modo
30 comprueban las curvas de su trayecto y las des-
igualdades de sus paredes; las diferencias de espesor

de las paredes a veces son simples engrosamientos 6

durezas, y otras consisten en placas rigidas y depdsitos™N/NJN

calcareos™ 6 bien todo el vaso se ha engrosado y
perdido su ela.sticidad, 6 puede convertirse en un tul”
irregular, duro y calcareo, 6 puede dar la impresion

un anillo de esferitas,

Otra cuestion consiste en el reconocimiento del dicro-
tismo: para esto deben descansar los dedos del modo
mas ligero posible sobre eJ] vaso, y la presion que ejer-
zan los tres debe ser uniforme. La ola dicrética, cuan-
do se encuentra dentro de sus limites fisiolégicos de
variacion, es un eco del latido principal, y cuando esta
bien marcada se distingue considerablemente. Un re-
conocimiento completo del pulso debera especificar:
1.0 La frecuencia, es decir, el niUmero de pulsaciones
por minuto, con una nota de las irregularidades, Inter
misiones O inestabilidades del ritmo. 2.0 El tamafo
del vaso. 3.0 El grado de distension de la arteria entre
uno y otro latido. 4® EIl caracter de la pulsacion; si es
subita 6 gradual en su comienzo, corta 6 larga en su
duracion, rapida 6 gradual en su descenso, notando al
paso el dicrotismo si existe. 5.0 La energia 6 fuerza, la
presion constante y variable en el interior de la arteria
como medio de medir su compresibilidad. 6.0 El es-
tado de las paredes arteriales. Es inatil decir hasta
gué punto suelen faltar estos requisitos en las descrip-
ciones que se hacen del estado del pulso.

Es imposible examinar con atencién gran ndamero
de pulsos, lo mismo en el estado sano que en el enfer-
mo, sin que llame vivamente la atencion la extraordi-
naria diversidad de frecuencia, tamaino, caracter, ten-
sion y fuerza que en ellos se encuentra. Esta diversidad
prevalece casi independientemente de la enfermedad en
ambos sexos y en todas las edades, especialmente en lo
que se refiere al diametro del vaso y ala tension y
fuerza del pulso. Si juzgamos solamente con respeto al
tamano de los conductos sanguineos, juntamente con
la presion en su interior, Nnos veriamos compelidos a
estimar la cantidad de sangre que recorre el sistema
arterial como tres 6 cuatro veces mayor en unas perso-
nas gue en otras. Pero la cantidad de sangre puesta en
circulacion en un momento se determina por el volu-
inen que en cada sistole se descarga y por el ndmero
de contracciones al minuto, y suponiendo que los ven-
triculos se llenen en cada contraccion, no existe tal di-
ferencia en la capacidad del ventriculo 6 en la intensi-
dad de la accién cardiaca para poder corroborrar seme-
jante estimacion. AUn mas; estimando todos los datos,
cuando comparemos el pulso pequeno, breve y compre-
sible de un hombre, con el ancho, firme y largo de otro,
necesariamente hallaremos grandes diferencias en la
intensidad y energia del movimiento de la sangre a
través de los capilares en diferentes individuos, y tam-
bién grandes diferencias en la circulacion de una mis-
ma pcr.sona en distintas ocasiones. El hecho de que
tales diferencias sean compatUdes con la salud de-
muestra que la nutricion y la capacidad funcional,
aun la de los centros nerviosos, N0 se encuentran en
tan estrecha relacion ni en tan intima dependencia
con la cantidad de sangre como se ha supuesto; y con-

h ']
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firma esta evidencia lo observado en ciertos casos de
enfermedad valvular del corazén, por ejemplo, de es-
trechez mitral, y en desérdenes funcionales como los
en que late el corazon tan so6lo 35 6 40 veces por minu-
to 6 en que hay dos latidos cardiacos para uno de pul-
so, con lo cual el paso de la sangre & través del corazén
se hace mas lento. Esto deberia ser motivo de una por-
cion de fendmenos nacidos del minimum de proporcion
sanguinea necesaria para las funciones de los tejidos y
los 6rganos en general. Es también muy notable el que
en las emfermedades agudas con debilidad y agota-
miento, la circulacién de la sangre se acelera, como lo
indica el mayor diametro de los vasos y el aumento de
frecuencia en la funcion cardiaca.

No he logrado el poner eii relacion las diferencias
circulatorias con ningun caréacter constante del cuerpo
6 de la inteligencia. Una marcada tendencia a la obesi-
dad parece que acompafa generalmente al estado de
las pequefias arterias con baja tension, y los individuos
delgados generalmente tienen arterias anchas que se
perciben facilmente, no tan soélo por la delgadez de la
piel y por la falta de tejido celular subcutaneo, sino
también a causa de que, ademas de por su tamano, se
marcan por estar muy llenas entre uno y otro latido.

(Se continuara.)

C.

PRENSA MEDICA

EXTRANJERA : 1. Dla?néstlco diferencial entre Ja. adeno-
Patla tragueo-hronquial Iél tuberculosis incipjente,—
|. Determinaciones tardias del sarampion sobre la larin-
?e. —1lI. Tratamiento meédico de las fistulas vaginales, —
V. S_obr,e_laspresenma en la sangre y en la qrina de algu-
nos diabeticos de una nueva sustancia levogira.

EIDr. Mouktardicegue si la adenopatia traqueo-bron-
quial ha sido reconocida hace ya tiempo, su diferenciacion
con la tuberculosis pulmonar es, por el contrario, de fecha
muy reciente. Es preciso llegar casi a los escritos de Giig-
neau de Mussy, que datan de 1868, y & la tesis inaugural de
Baréty, publicada en 1874, para encontrar estudiada seria-
mente la cuestion y establecido de un modo cierto el diag-
nostico diferencial. EI Sr. ilouktar recuerda después la si-
tuacion topografica de los ganglios traqueo-bronquiales y
advierte las ventajas que se puede sacar de este conocimiento
en las exploraciones pleximétricas.

La inspeccion del pecho al principio no puede suminis-
trar signos positivos. La presencia de un abovedamiento
subclavicular, en ausencia del enfisema, hablaria en favor
de una adenopatia, y, al contrario, la depresion de esta mis-
ma region seria indicio de una tuberculdsis pulmonar,

Se podra & veces, por la palpacion, notar en los tisicos
una disminucion de volumen del pecho, y un aumento, por
el contrario, en los casos de adenopatia. Conio las vibracio-
nes vocales se han apreciado en ambas enfermedades, no
tienen valor, del mismo modo que la reBj)iracion sibilante
percibida por la palpacion.

Por la percusion ee averigua que las alteraciones del so-
nido en la adenopatia tienen su maximum al nivel de las
regiones ganglionares, y que, por el contrario, en la tuber-
culésis estan subordinadas al asiento de los tubérculos. To-
nalidad y sonoridad son mds uniformes en los adendpatas
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que en los tuberculosos. La elasticidad al dedo falta mucho
mas & menudo en los ultimos que en los primeros. Las sen-
saciones dolorosas 0 los accesos de tos provocados por la
percusion ee encuentran en ambas enfermedades.

Heé aqui las modificaciones que sobrevienen en loa apara-
tos respirarorio, circulatorio y digestivo, asi como las de los
sistemas nervioso y linfatico :

A. Por parte del aparato respiratorio, ademas de los
sintomas ya mencionados, se podra sacar indicaciones pre-
ciosas :

1.0 De la dispnea, 3ue tendrd una importancia diagnos-
tica tanto mayor desde el punto de vista de la adenopatia
tragueo-bronquial, cuanto mayor sea su intensidad.

2.0 La tos SeCQ, breve, (1ue pasa & menudo inadvertida
en la tisis, es ronca y coqueluchoide en la adenopatia.

3. ® La expectoracien N0 tigne valor diagnostico en la
adenopatia, miéntras que los caractéres fisicos y microsco-
picos de los esputos pueden ayudar poderosamente al diag-
nostico de Ia tuberculosis.

4, ° La nemoptisis €S €N la mayoria de los casos un signo
patogiiomonico de tuberculosis, y sélo excepcionalmente
puede atribuirse & la adenopatia.

. ® LO0S trastornos de la laringe y |aS modificaciones de la
voz, (Ue existen en ambas enfermedades, tienen un valor
semelologico y una patogenia diferentes. En la adenopatia,
consecutivamente 4 la compresion se aprecia al laringosco-
pio la pardlisis de una cuerda 6 més rara vez la contractura
de los musculos gléticos, produciendo como consecuencia
toda una serie de modificaciones en el timbre de la voz. El
laringoscopio descubrird también en la tuberculdsis laringea
lesiones que pueden ilustrarle.

6. ® El autor selimita & sefialar 1a espirometria, qUe po-
dria suministrar algunos resultados.

B. Lostrastornos del aparato circulatorio pueden recaer
sobre el corazon 0 sobre los vasos.

C. Lossintomas que suministra el aparato digestivo son,
en el primer periodo de la tuberculosis; los trastornos gas-
tricos de todo género (anorexia, vomitos, diarrea continua,
dispepsia persistente).

La di.sfagia de la adenopatia puede revestir un cardcter
de intensidad muy particular; fos vomitos observados en
este caso son tenaces, repetidos, precedidos en general de
nauseas, 4 veces espontaneos.

D. EI dolor esternal de la adenopatia nada tiene de
comparable al alto valor del dolor del vértice al principio de
la tuberculosis. Las modificaciones en el didmetro de la pu-
pila pertenecen casi exclusivamente 4 la adenopatia. Sélo
en la tuberculosis puede afectarse la inteligencia desde el
principio.

E. Ladificultad de la circulacion linfaticay los sintomas
que & ella podrian referirse (falso edema de fgs partes cu-
yos linfaticos aferentes estan ingurgitados) no se han apre-
ciado hasta ahora mas que en la adenopatia,

Las determinaciones tardias del sarampion en la laringe
pueden dar lugar & sintomas alarmantes de sofocacion y ne-
cesitar hasta la traqueotomia. En efecto; ocurre @ menudo que
un nifio & consecuencia del sarampion es acometido de disp-
nea haringea; se diaginostica un crup primitivo y es aislado
el nifio en el hospital. Desde luégo se comprende las conse-
cuencias de semejante error.

La laringe puede ser atacada en todos los periodos de la
enfermedad:

l. Laringitis precoz del sarampi(’)n.—ESté constituida
anatomicamente por la extension & la mucosa laringea del
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catarro que se observa de ordinario en las mucosas ocular
y nasal; sintomas clinicos insignificantes.

Il. Laringitis eruptiva y laringitis tardia.—CON la erup-
cion aparecen la laringitis eritematoea y el esantema nibeo-
lico de la mucosa. Ademas de los accesos complicados de
falso crup se encuentra en la laringitis del principio y en la
del periodo de erupcion el timbre velado de la voz, los acce-
s0s de tos ferina, que son los signos de la irritacion larin-
gea. Laringitis intensa, ulceraciones, edema, espasmos; tales
son los diferentes modos de proceder propios de la laringitis
rtibedlica. En un caso observado por el Sr. Dcscroizilles la
presencia de un absceso perilaringeo determind violentas
crisis de sofocacion y requirio la traqueotomia. EI Sr. Bar-

—cuyos son estos datos—Ilama la atencidn sobre la es-
tomatitis aftosa que se encuentra & veces en el sarampion y
y que para "West no es otra cosa que una variedad de crup
muy peligroso. EI Sr. Archambault atribuye estas aftas & la
difteria.

Las laringitis mbedlicas graves ofrecen, segtn el autor, los
caractéres siguientes: principio lento; accesos de sofocacion
raros; inspiracion sibilante y penosa; voz extinguida, pero
reapareciendo cuando gritan los nifios; tos estridente; larin-
ge doloro-a & veces 4 la presion. Pueden necesitar la tra-
queotomia, pero las probabilidades de curacion son mayores
que en el crup post-rubedlico. Los accesos de angina y de
estomatitis aftosa que los acompafan podran ser (tiles al
diagnostico. Como lesiones, infianiacion intensa con exuda-
cion purulenta 0 ulceraciones de la mucosa, 0, por ultimoj
absceso perilaringeo.

EI Sr, Hervieux ha dado cuenta & la Sociedad Médica de
los hospitales de Paris de un interesante caso de fistula va-
ginal tratada y curada por las inyecciones de agua clorurada.

Setrata de una mujer de veintitrés afios de edad, en la
cual un flemon pélvico consecutivo & un parto laborioso se
abrio en lavagina, dando lugar a una fistula que habia resis-
tido durante cuatro afios & los esfuerzos délos médicos mas
experimentados. Estado caquéctico; supuracion fétida, infec-
tando todas las piezas ocupadas por la enferma; dolores pél-
vicos agudos que no permitian la marcha, nila estacion pro-
longada, ni el decubito dorsal; insomnio; disminucion de las
fuerzas, de la gordura, del apetito: tal era la situacion cuan-
do fué & ver laenferma el Sr. Hervieux.

be habia limitado hasta entonces & medidas higiénicas y
a una medicacion reconstituyente; en desesperacion de cau-

se habia propuesto & laenferma una contraabertura, el es-
tablecimiento de un tubo de drenajey hasta la ablacion del
coxis. Se habia intentado dos veces hacer en el foco inyeccio-
nes antisépticas; pero estas tentativas fueron inGtiles a causa
de los dolores ocasionados, ora por la aplicacion del espécu-
lo. oraporla introduccion de la sonda. Convencido de que la
ouracion no era posible sino por Ja inyeccion en la bolsa de
Un liquido susceptible de modificar la cara interna y el con-
tenido, recurrio el Sr. Hervieux & las iiiyeeeione.s intrafis-
tulosas de agua clorurada, de las que ya tenia exgeriencia.

orno el especulo y las sondas de metal ocasionaban vivos
dolores, se suprimieron, y el Sr. Hervieux, que habia preci-
®pido el asiento del orificio fistuloso, se sirvio de su dedo iz-
quierdo, previamente introducido en la vagina, como de un
conductor, y de una sonda hueca de goma elastica para ha-
uer penetrar el licor de Labarraque en el foco. Estas inyec-
ciones, hedias diariamente durante cinco meses, produjeron
Una curacion completa.

IV

En ciertos casos de diabetes grave — dice el Dr. Hugou-
neng, agregado de la Facultad de Medicina de Lyon —no es
raro que la dosificacion del azlcar de la orina dé resultados
diferentes de los que suministra el examen polarimétrico. El
Sr. llugounengq, siguiendo los estudios de Ki'iz y otios, ha
encontrado en la sangre la sustancia que altera las dosifica-
ciones del azicar cuando no las falsea por completo.

Este cuerpo no es otro que el acido "-oxibutirico levagiro,
homologo superior del acido lactico de los masculos, es de-
cir, que no difiere de él mas que por iiti &tomo de carbono y
dos atomos de hidrogeno mas: es un jarabe espeso, incolo-
ro, incristalizable, fuertemente &cido, cuyas reacciones se
Farecen todas 4 las del acido lactico; ejerce sobre la luz po-
arizada un poder rotatorio de —23°,4 que revela su presen-
cia y puede servir para dosificarle. El acido oxibutirico no
es de esos compuestos de la quimica hiologica que exigen
para ser puestos en evidencia gran cantidad de materia pri-
mera; el Sr. Hugounenq ha encontrado mas de & gramos por
litro en la orina de un enfermo, y ios alemanes han encon-
trado en algunos casos cantidrides mucho mayores.

Desviando & la derecha la glucosa y el dcido oxibutirico &
la izquierda el plano de la luz polarizada, si estas dos sus-
tancias se encuentran simultdneamente en la orina, sus ac-
ciones respectivamente contrarias se compensaran mas 0
meénos y el examen polarimétrico revelard una desviacion
media que serd la suma algébrica de las dos desviaciones
inversas. Consecuencia inmediata, disminuird la glucosa de-
terminada por el polarimetro cuando el licor cupro-potasico
indique una cifra mayor, que sera la cifra exacta. Cuando la
cantidad de la orina en acido oxibutirico se eleva, la rotacion
a la derecha de la glucosa podra compensarse totalmente
For la rotacion & la izquierda del &cido, y si se limita el and-
isis al examen por el polarimetro habrd desaparecido el
principal sintoma de la diabetes. Si la cantidad de glucosa
es pequefia y grande la de acido oxibutirico, la glucosa esca-
pard también al examen, la orina desviaid & la izquierda
como si contuviese albiminas 0 peptonas, y este resultado
hara desconocer la diabetes 6 privara al ménos al diagnos-
tico de un elemento precioso.

La primera conclusion que conviene sacar es que la con-
fianza concedida hasta hoy & la dosificacion rapida del az(-
car por el polarimetro no es sequra, y que es preferible, lo
mismo para el ensayo cualitativo que para el anélisis cuan-
titativa de una orina azucarada, recurrir ante todo al licor
cupro-jiotasico y no pedir al polarimetro sino una compro-
bacion de los resultados obtenidos.

Si se aprecia entre los dos procedimientos un acuerdo sa-
tisfactorio, quedaremos satisfechos; de lo contrario, llama-
remos la atencion sobre el &cido  oxibutirico, cuya investi-
gacion no es facil. Un cuerpo que, & semejanza del acido lac-
tico, no cristaliza ni da compuestos insolubles ni color claro
a loa diversos reactivos, es siempre de dificil investigacion;
el &cido oxibutirico no escapa 4 la ley comdn. Ho aqui el
procedimiento de Kiilz para reconocer ese acido en la orina,
y como lo ha modificado el fcr. Hugounenq para averiguar
en la sangre la presencia de este mismo compuesto.

Cuando el licor de Fehling y el polarimetro dan resulta-
dos analiticos discordantes, se somete la orina & la fermen-
tacion alcoholica al contacto de un poco de levadura de cer-
vezay después de haberle afiadido 0,2 gramos por 100 de
acido salicilico. Al cabo de unos dias una pequefria cantidad
filtrada no reacciona ya sobre el reactivo cupro-potasico la
glucosa ha desaparecido completamente, y si se examina el
licor al polarimetro después de precipitado por el subaceta-
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to de plomo amoniacal, se observa una desviacién hacia la
izquierda de la luz polarizada, desviacion que uo puede re-
ferirse & las albdminas ni & las peptonas que precipita el
subacetato de plomo amoniacal, sino al acido oxibiltirico.
Conociendo el poder rotatorio de este cuerpo (23°,4), tenien-
do en cuenta el grado de dilucion de la orina, se puede cal-
cular, aplicando una férmula hien conocida de los fisicos, la
cantidad exacta del liquido en dciilo oxibutirico.

Este primer ensayo debe ir sequido de este otro; se eva-
pora al bnfio-inarxa, hasta consistencia siruposa, un volg-
raen de orina tan considerable como sea posible y ya some-
tido & la fermentacion hasta la desaparicion total del azu-
car; se afiade al residuo su volimen de &cido sulfurico con-
centrado, y se coloca todo eu un matraz. Se desfila al bafio
de aceite con precaucion, fraccionando los productos desti-
lados, que se enfria después; se purifican y se secan por
cristalizacion en el éter los cristales que se forman; basta
entonces determinar su punto de fusion; si éste es de 70-7lo,
con uno 6 dos grados de diferencia, se trata del acido croto-
nico procedente del oxibutirico, quedando, por tanto, con-
firmada indirectamente la existencia de este dltimo.

Ese método ha permitido al Sr. Hugouueng apreciar en la
orina de un diabético la presencia de 4,48 gramos de éacido
p-oxibutirico; esta orina, privada por fermentacion del azd-
car que contenia, y tratada convenientemente, suministro
cristales de &cido crotdnico fusibles & 71f,5.

Para descubrir en la sangre la existencia del acido p-oxi-
butirico, se deseca ésta parcialmente al bafio de maria y se
agota por el agua hirviendo: una parte del licor filtrado es
precipitado por su volimen de subacetato de plomo y medio
volimen de amoniaco. El liquido filtrado, limpidoy decolo-
rado, examinado al polarimetro, acusa una desviacion hacia
la izquierda.

Otra parte del licor primitivo evaporado casi hasta seque-
dad y destilado como anterioi'mente, sobre el acido sulfuri-
co concentrado, suministro cristales fusibles & 71",5. Dicho
sefior, por la desviacion levogira observada, y teniendo en
cuenta la dilucion del liquido, ha podido calcular la riqueza
de la sangre en &cido oxibutirico, encontrandola igual a4,27
gramos por litro, es decir, sensiblemente equivalente & la
cantidad de la orina.

Este equilibrio de composicion entre la orina y la sangre
narece anormal, y lo es en efecto: se explica, sin embargo,
por el estado comatoso en gue estaba el enfermo, y por las
modificaciones profundas de la secrecion renal en este pe-

riodo Ultimo de la diabetes.
S.

LA MEDICACION ALIMENTICIA

De entre las observaciones consignadas por el sefior pro-
fesor Picot, del Hospital San Andreés, sobre los efectos de la
medicacion alimenticia, sefialamos dos muy notables por los
resultados concluyentes que han dado en la anemia y la
diarrea incoercible; hélos aqui con toda su sencillez:

J. V.. sirvienta, edad veintidos afios, atacada de reuma-
tismo articular agudo. Anemia profunda. Soplo anémico en
el orificio de la arteria pulmonar. No digiere los alimentos
del régimen hospitalario; glébulos rojos 1.800.000. Polvo
de carne Rousseau, seis cucharadas cada dia Después de
diez, gran mejoria; globulos 2.500 000. Después de tres se-
manas, desaparicion del soplo anémico; glébulos4.200.000,
La enferma sale del hospital.

P. D..., edad tres afios. Diarrea incoercible, vientre infla-
do, borborigmos. Verdera lienteria que durante diez meses
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ha resistido & todo tratamiento. Extremo enfiaquecimiento,
temores de tuberculosis mesentérica. EIl polvo de carne
Rousseau, mezclado con leche y sin ningu7ia otra Medica-
don, Nace cesar los accidentes, y en el espacio de un mes la
curacion es completa.

Tratamiento de la vaginitis.

(on,

(SR LTI AT WAT-T LU S——
ACIO DOTICO.uvvvmrivressisrnesrissssnnn

Tres 0 cuatro cucharadas de esta mezcla por litro de agua
para hacer irrigaciones bicotidianas, 0 con un tapon de uata
dejado en la vagina.

cuéron)

120 gramos.
80 = —

0

Tratamiento de la gingivitis de las embarazadas.
(DE. PINARD)

mg(gﬁtoqaddeo ddoérreglc!d'earial o
Después de quitar el sarro depositado en los dientes, se
aplica la solucion todos los dias 0 cada dos dias en el borde
libre y enfermo de las encias. Esta cura es poco dolorosa, la
cauterizacion ligera y poco profunda, pues la escara blanca
y muy superficial que de ella resulta desaparece generalmen-
te & las veinticuatro 0 treinta y seis horas de la aplicacion.

—
, Mesiguales.

Vejigatorio liquido.

(bidet)
CaANTATTAAS . ovvrvrsvrsrrssssssrsssrsnn 1-000 gramos.
ClOrofOrmMO0..eeesseereessessessnseeenns C. S.
O ¢ UO 6 —

Agotese las cantaridas en un aparato de dislocacion por
medio*del cloroformo, que se retira por destilacion, y mez-
clese después la cera ya fundida.

Albuminuria.
(moxin)
Agqua destilada....mnns , 500 gramos.
F?sfato IR LT T |
Cloruro de s0d10..viuiinns i a 10 —

lodnro de S0di0.,errrreees !
Bromuro de S0dI0....ccccc...... 6

M. 6. a. Una cucharada cuatro veces al dia en una taza

de leche. o )
Por mafiana y noche, una de las siguientes pildoras;

Tanino Euro (procedimiento )

Pelouse)......... e & 0,10 gramos.
EXtracto de quIna.. 1
FUCRSING vt 005 —
M. 8. a.

Quinina sin amargor.
(HUGO ENGE1)

Sal de quining.......... e 1 partes.
Clorhidrato de amoniaco........... 1 —
Extracto de polvos de regaliz. ... 4 —

Las dos Ultimas sustancias deberan emplearse en estado
seco, en forma de polvos muy finos que se mezclard muy
intimamente. Al tiempo de tomar un papelito se afiadird un
poco de agua como para trasformar el polvo en una masa
siruposa; después se le afiadird nueva cantidad de aégua.
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SOCIEDADES CIENTIFICAS

REAL ACADEMIA DE MEDICINA

Sesion literaria celebrada el dia 30 de Abril de 1887.

Leiday aprobada el acta de la sesion anterior, y después
de darse cuenta de las comunicaciones y obras recibidas, se
continud la discusion sobre la tuberculdsis quiriirgica.

El'Sr. San Mautiji (1). Alejandro), académico corresponsal,
comenzando por un breve exordio, en que reclamo la bene-
volencia de la Academia, dijo:

La cuestion de la tuberculosis quirdrgica tiene tres aspec-
tos; el clinico, el experimental y el miciobioldgico.

Ocupandose primero en los casos clinicos, se fijo en el que
lia dado origen a este debate. Manifestd haber intervenido en
el tratamiento del enfermo con anterioridad al Sr. Creas, y
expuso los medios que habia tenido por conveniente emplear
ontes de apelar a la operacion. Hablo luégo de otro joven, a
quien habia asistido en su clinica casi al mismo tiempo que
al referido, y que tenia una afeccion andloga, y fué tratado
por medios tamhién analogos; extension forzada en la anes-
tesia, aposito inamovible y movimientos pasivos, obtenién-
dose s0lo un ligero alivio.

lgual resultado se consiguio en un pedn caminero, que al
deslizar una piedra sufrio una lesion del codo, semejante a
tas ya enumeradas.

Una joven de vientinueve afios, sirviente, que por un en-
friamiento comenzo & experimentar dolores intensos en la
mufieca y luégo en el codo derecho, apeld & un curandero, y
fue de mal en peor hasta que entro en la clinica. A la pal-
pacion se oian crepitaciones, & veces muy claras, pareciendo
que habia alli tres ¢ cuatro fracturas, y en otros momentos
faltaba este sintoma. Tenia la enferma antecedentes escrofu-
loso' y su estado general no era bueno. Dudé entre calificarel
mal de artritis 0 de fractura espontanea, y apliqué elaposito
inamovible sin extension forzada. Al comenzarse el curso si-
Suiente habia Iprogresado mucho el mal, observandose una
coleccion purulenta al lado externo del codo. Decidi la opera-
plan definitivo y proponiéndome modificarle se%un las cir-
Clon sin un ciinstancias. Hice una incision, di salida al pus

y encontré desde luégo una parte del radio que estaha carco-

mida. Hice la reseccion y emplee'el apésito antiséptico. A
os treinta y cuatro dias levanté el aposito y encontro la
Merida cicatrizada.

Le este hecho deduzco que no debe serla tuberculdsis
ana enfermedad muy constitucional, cuando asi se consigue
areunion inmediata de tejidos tan hondamente afectados.

Pero luégo comenz0 la enferma & padecer en una rodillay
A deteriorarse su constitucion, aunque conservando el ape-
tito y un timbre muy acentuado en su voz. Me decidi enton-
ces a hacer la reseccion de la articulacion feinoro-tibial, y
Cincuentay cuatro dias después la herida estaba completa-
mente curada.

Entretanto la enferma se quejaba de una Glcera que le
liabia salido en la region coxigea. Curada esta tlcera con los
procedimientos ordinarios, se cicatriz0; pero le sucedieron
otras que ocuparon toda la espalda. Algunos meses después
fallecio la enferma, sin que me haya sido posible hacer la
autopsia, cosa por cierto muy lamentable, pues nos ha
impedido adquirir multitud de datos que hubieran sido muy
importantes.

Citaré ahora un nifio de diez afios y una muchacha de
quince. El primero tenia caries en la mano y en el pio, y en

actualidad me propongo sujetarlo & un tratamiento hidro-
terdpico.

La muchacha tenia manifestaciones granulosas en los de-
dos y una querato conjuntivitis. Salio de la clinica sin cu-
rarse, y tengo entendido que se ha mejorado posterior-
mente.

Otro sujeto tenia caries de los huesos del tarso y anqui-
l6sis de la rodilla: estaba indicada la amputacion por el
muslo. Sin embargo, decidi la amputacion parcial del pio.
Vacio el calcaneo, dejando solo el periostio; vacié también
parte de la tibia, apliqué el cauterio, tratando luégo de unir
por una sutura el periostio de la tibiaﬁeldel calcaneo, y
aunque lo hice incompletamente, el éxito ha sido bueno. Aln
no se harellenado el manguito peridstico, pero es de esperar
que se consiga este fin al cabo de algun tiempo.

Un joven de veintiséis afios tenia caries astragalo-escafoi-
dea que no impedia los movimientos del pié. Se hizo tam-
bién la amputacion parcial y el éxito fué favorable, si bien
en este caso temo el desarrollo de una tuberculosis pul-
monar.

Por la simple enumeracion de estos casos no me atreveria
a hacer deduccion alguna; se hallan demasiado disconformes
para dar fundamento & una doctrina.

En Alemania se han publicado estadisticas mas numero-
sas. Tengo presente una en que se reunieron 832 resecciones
articulares. Entre estos casos se contaron 225 fallecidos vy
24 de tuberculosis inoculada en el acto de la operacion.

La inoculacion ha ofrecido dos formas; la tuberculdsis
general aguda, facil de estudiar y enteramente igual & la que
se puede producir en los conejos, y la purulencia se-
cundaria

Yo admito ademas otra forma, que llamo, maraemaodica,
por acabamiento de las fuerzas del organismo.

;Como clasificar bien los casos clinicos de modo que el
operador pueda formular exactamente las indicaciones del
procedimiento operatorio? Hay, eu Francia principalmente,
quien prefiere las operaciones de menor cuantia, que van
modificando el sitio afecto. En Alemania se apela desde
luégo & la reseccion. En Inglaterra se opta por el tratamien-
to médico, prescindiendo del quirdrgico.

¢En que fecha debe operarse? Si bien es cierno que cuan-
to mé&s pronto se hace la operacion, mas sequro parece el
exito, también es de notar que al pi-incipio es cuando se en-
cuentran mas bacilos y se corre el riesgo de producir la in-
feccion,

También puede tener importancia la clase de drgano afec-
to. La tuberculosis del testiculo es de las que mas exponen
a la inoculacion tuberculosa,

Hay articulaciones, como la coxo-feraoral y la del codo, en
las que los cartilagos epifisarios influyen mucho en la pro-
duccion de una artritis. No asi en la rodilla.de donde resul-
ta que el sitio del mal puede asimismo servir de guia para
juzgar de la oportunidad de la intervencion quirdrgica.

Tal es, en fin, el resultado que se obtiene por medio de la
clinica, resultado exiguo y que, como se ve, dejaen pié nu-
merosas dificultades.

Ahora bien; ;so aclarard algo este punto con el criterio
experimental y con el raicrobioldgico?

Al llegar & este punto advirtio el sefior presidente que era
pasada la hora de reglamento, y el Sr. San .Martin suspendio
au discurso hasta la proxima sesion, levantandose la de
h0y. —El secretario, Matias Nieto Serrano.



EL SIGLO MEDICO

GACETA DE LA SALUD PUBLICA

Estado sanitario do Madrid.

Observaciones meteorolooicas dk la semana.—A |tU la ba,rO'

métrica maxima, 709,09; minima, 703,20; temperatura maxi-
Klna, 360,2; minima, 404; vientos dominantes, NE., ENE.,

Durapte la femana pasada han disminuidq las fluxiones
catarrales de las vias ‘digestivas y lian sequido las de Ias
vias respiratorias; han sido abundantes las. tongestiones ?el
cerebro'y de las mucosas altas, con efnstaxls repetidas, y las
erupciones cutaneas, especialmente las originadas por dis-
crasias con influencias estacionales. Las fiebres eruptivas
siguen sin variacignes sensibles, predominando la roséola
X e] %aram,olon, dFI cual hemos observado casos mortiferos
nindividuos adultos.

CRONICA

Derechos (€ timbre.— ||é aﬂui Ia? cantidades. que
por derecho de timbre han satjsfecho en lo que va diafo
economico los periodicos profesionales que timbran:

E1 S1GL0 Médico...icesiennn, 1.111,70 pesetas.

La CorrespondenciaMédica., , 996,30 —
La Farmacia Espafiola....o. 499,50 —
L0OS AVIiSOSimmnnn 495,30 —

El Jurado MédiCo.uummmnmmnminn
Fraij Medicina...oogipigg, 7

Y . 2,00 — L.
E1 Diario Médico CONtinta figurando entre los politicos.

Nuevos académinags. — Han sido elegld S acz1d_ém|cos
de |2 Real de Medicina los Sres. San Martin [D. Alejandro)
y Qrtega Morejoii.

Sinceramente les felicitamos.

Opusculos, — En esta semana hemos_reclbldg un ejem-
plar de un opusculo del Dr. G. Apostoli, intitulado: sur un
nouveau fraitenient de la métrite chronique et en particulier
de I'endométrite pxr la galvano-caustique chimique intraute-
rina, Y 103 nUmeros correspondientes @ Enero y Febrero del
corriente afio del Boletin Mensual de Estadistica Municipal,
de Buenos Aires.

_El Instituto Pasteur.—E| Consejo de Estado de la ve-
cina Republica ha_aProbado el proyecto de decreto del se-
nor Lockroy, en virtud del cual se’reconoce como estableci-
miento de utilidad publica el instituto Fasteur, NOMbrando
director perpetuo del mismo al sr, Paiteur, e individuos del
Consejo ‘de  Administracion al vicealmirante Jurion de la
Graviére, presidente de [a Academia de Ciencias; Bertrand,
secretario perpeétyo de la misma; Grancher y Vulpian y
otros, hasta el numero de 11. Este Consejo s renovable
cada tres afios, siendo, empero, reelegibles sus individuos.

. Operacién notable. — Leemos en un perlédlco JJue no
[ia_mucho practico el Dr. Sy. ||ota|y Lastra, catedraﬁlco de

Escuelg de Sevilla, ayudado por o? Dres. Sres Salado y
1)107, Frgfes_ores de la'misma Escuela, una esofagotomia 2
lina [%IgIUHII que hapia tragado un, edaz? de hueso de ga-
llina bastante grande. La Peramo fue [levada a cabo con
toda felicidad, éxtrayendo ¢l hueso tragado, que es una par-

%e del femur. La enfel,rma s%gube relativdmente bien, y no ha
enido.mas que yna ligera fiehre. . "

E 0Dr. Sso(ﬂa’\% L,as,trg es un |[ustrad|3|mo y habil profesor
que honra la Medicina espafiola.

Humoradas. — Leemos en algunos perigdicos (due_,se
esta ciando nn caso curigso en el Consejo de Instruccign
publica, Uno de sus individuos, segun fiemos oido decir,
esta sufriendo actualmente los examénes de asignaturas cor-
respondientes a la sequnda ensefianza, con objéto de tomar

el titulo de bachiller én Artes.
1Qué cosas tan raras!

Instituto bacteriolégico.— DiCé. La Enciclopedia, (I
la Habana, que con nng perseveranmaa/ nna abneg_ac_lon
pOco comunes en este pals, hace meses que viene acarjcian-
do el Dr, D. Juan Santos Fernandez el pensamiento de insta-
lar eil dicha ciudad, en la Qujnta de Toca, de su prorﬁn?dad,

que retne para el caso vérdaderas condiciones, un, fabo-
ratorio ba_cterlolo?mo Son ya muchos los aparatos ¢ instru-
mentos <iue han Ifegado con ese objeto, para cuya definitiva
Instalacién se trabaja sin descanso. EI'Dr. Santos Fernan-

dez no perdona medio ni gasto para dar término @ la obra,
w)o,r ello le felicitamos. El wage e los Dre(f,. Tamaﬁox

dosola & la capital de Francia, donde se adiestraron e
la practica de esa clase de trabajos, al lado de los maestros
mas inteligentes, obedecio al mismo pensamiento.

Contra la hemicranea. —El Dr. John Blake dice en el
New-York Med. Rec. qUe la antipirina administrada a dosis
masiva combate la jaqueca por digestiones imperfectas, des-
ordenes en las funciones menstruales, perdida del suefio, fa-
[l,ga,lntelectual,a/ la uremia, y que[{aosee proBle?ades profi-
acticas contra |0s ataques recurrentes de nelralgia cranea-
na. Larapidez conque obrauna simple dosis de un gramo es
tal, que & veces se produce el alivio al cabo de media hora.

_CondenaCIOH. —Segun E |l Restayrador Farmacéutico-, el
director de La vara de Escutapio ha ido condenado a la pena
de ocho afos de destierro, 500 pesetas de multa Z nago de
costas, en la causa sequida a peticion de la Sociedad Farma-
ceutica Espafiola. Lamentamos estos disgustos habidos den-
tro de la clase.

_Permuyta. —Por permuta con el Sr. Lopez {ID' Lms{))ha
sido nombrado medico director en propiedad de 1os renom-
brados bafios de Alzola (Guiptuzcoa) nuestro, distinguido
ng%O el Dr. D. Eduardo Moreno Zancugo, blen_conoaldo
e t0dos por sys vastos conocimientos en la especialidad hi-
drologica. Esta, pues, de enhorabuena el establecimiento
balneario de Alzola.

Medicacion iodurada en las afecciones cardiacas,
— Henri lIncliard cita nvaas observacjones que vienen a
contirmar lo que se lia edelantado con.relacion a la curabjli-
dad de ciertas cardiopatias arteriales por la medicacion
lgdurada. Se trata aqui preferentemente, de la artero-escle-
rosi.s que invade sucesivamente el corazon y los vasos. Dos
condiciones son necesarias para que la medicacion obre; que
sea continyada por mucho tiempo, de uno a tres afos, y
que se emplee el ioduro de sodio y no el de potasio, que €S
realmente toxico. » _

Bouchard Insiste también en este hecho de que el ioduro
de sodio es mucho raénos toxico que el de potasio.

Incubacion de la rabia en el hombre — La estadisti-
Ca dg Bauer recae sobre 537,casos, que dan un térmjng me-
dio de 126,5 dias. Abstraccion hecha de los.casos dudosos
se reduce a 610 casos, que rebajan la duracion del periodo
de incubacion a setenta'y dos dias solamente. Bauer deduce
ademas las su%mentes canclusjones;, _ _

. » En‘loshombres la duracion media ha sido de ochen-
ta dias; en las mujeres de sesenta y cinco. . _

2. a Enlosindividuos de dos a catorce afios ha sjdo do
cincuenta y siete dias, 0sea veinte dias menos que en los
de quince a dieciocho. Se puede atribuir esta diferencia a la
frecuencia mayor en los nifos de mordeduras ?n la cara. _

. a Paralas neridas de cabezagydecue lo la cifra media
es de 65: de los miembros supgrl_or_es 1,6 de os miembros
Inferiores 71; cuando las raordeiUiras son multiples 65. En

los adultos las heridas de los miembros son tres veces mas
frecuentes que las de la cabeza, frecuentes en los individuos
ovenes. ,

] 4. a Las mordeduras de lobo (49 casos) han dado un tér-
mino medio de treinta y nueve dias; del perro cg-

505), 73,5, de gato ?31 asos%, ochenta dias. La rapidez de
accion de Ia rabia del lobo ha sido sefalada por Pasteur.

La duracion de la incubacion no esta |anU|da,Ror e] tra-
tamiento 0 el gienero de tratamiento, nila duracion de la en-
fermedad por Ta de la incubacion.

. Elautorconcluye que en 17 Por 100 de todos los casos la
incubacion ha durado mas de tres meses, V que procede te-
ner cuenta de esta duracion para apreciar fos resultados ob-
tenidos por Pasteur.

Los manantiales del balneario de Gaviria, que justamen-
te llaman la atencion en esta época de proyectos de viaje,
corrFsponden a dos clajesblen istintafi, ,

El agua sulfurosa (a las sulthidrico-calcicas .con hierro),
que esusada en bebida, inhalacion, pulverizacion, duchas,
es%ufa baiio. . , : .

El agua ferruglnosa,d(a las_bicarhonatado-calcicas con
hierro) se usa en bebida, bafio ordinario y piscina y du-
chas & la mas resistible presion.

DRID: 1887.-ENRIQUE TEODORO, IMPRESOR

n.sta RIS %%l e 1oy 1. €8 VR €52
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HAZ2ELINA

PRINCIPIO ACTIVO OBTENIDO POR DESTILACION DEL IHAMAMELI8
VIRUINICA

La Hazelina es un liquido fragante, agradable, ligera-

mente dulce; tiene propiedades calmantes, sedantes, re-

frescantes, astringentes'y purificantes.

Se ha ensayado satisfactoriamente para combatir los do-
lores leumaticos y se halla muy recomendado contra la
gg"eezr% durezas, llagas, lumb'-gos, neuralgias y dolores de

E! Hamamelis ha obtenido pronto el favor del Cuerpo
medico, porque sus efectos positivos no dejan lugar a du-

ni mcertidumbre. ES comunmente conocido como

W xtchEaidé Wmter Bloom (aveIIano hechizado ¢ fior de
mvierno) y «es notable porque la aparicion de sus amari-

las flores se verifica en Septiembre 4 Octubre y continda
hasta los grandes frio.s dcl invierno. El fruto, que es co-
mestible, es una capsula como una nuez y parecida a una
avellana ; no madura hasta el otofio siguiente y & menudo
se ve mezclado en la misma planta con las nuevas flores.»
{United States Dispensat~ry.) LaS ramas son 0 menudo uti-
lizadas para el descubrimiento de manantiales, porque tan
pronto como se introducen en el agua gote.m : de alii el
nombre de «avellano hechizado». EI man mtial conocido
por «Fuente de la roca oculta» fué asi descubierto.

El principio activo del Hamamelis es sumamente volatil
y puede ser aislado. Si es inhalado en vapor por los opeia-
«0s de las factoria.?, se dice obra como anestésicoy pode-
r0.o0 diurético ; es también hemo.statico. En la Hazelina el
pnncipio activo esta disuelto en agua y contiene el alcohol
necesario para su conservacion. Las partes del arbusto
usadas en esta manufactura son los brotes y varillas que
s6 Iec0Jectan en la estacion de invierno, cuando no hay
movimiento de savia.

El «avellano hechizado» parece haber sido usado pri-
meramente For los indios como un sedante y como un re-
solutivo en fos tumores y abscesos. Entre ellos ha conse-
guido gran fama para curar Jas almorranas. Dujardin-
heaumetz atribuye su utilidad & su accion sobre la Abra
muscular de las venas.

Ulio de los mejores agentes que pueden ser empleados
en el catarro de la nariz y garganta, en razon a sus propie-
dades antiséptica.? y astringentes, es el Hamamelis. Con
sUWS se corrige el constipado, y aspirando su polvo por la
uariz, en el c-atarro, se procura un grande alivio. Es muy
apreciado como gargara en las afecciones de la garganta,
jingiuas, difteria'y faringitis. No seconoce otro mejor para
ninflamacion de las encias en los nifios. EI Hamamelis
nima @ menudo el dolor de muelas y neuralgia facial, con
Mouservarle un rato en laboca. Sus propiedades saludables
d re la piel se utilizan para curar ~ grietas de [as manos
?/‘a_los labios, el cutis tostado por el sol, las pecasy otras
ecciones cutaneas.

Las inhalaciones en vapor son declaradas excelentes en

6 afecciones pulmonares.

las inflamaciones doloro.sas de los ojos, fotofobia,

' , puesto coas-

ab° parpados con un poco de algodon
60-bente de Lawton, obra admirablemente.

Er. Lauder Bruuton dice en su excelente Jratado de

Materia Médica:

Das  usado como aplicacion externa para las almorra-
6) golpes y heridas inflamatorias. Interiormente esmuy

buen hemostatico para contener las hemorragias de los

pulmones y de cualquier otro 6rgano.

»En algunos caso.? de heraatd.ris hele encontra lo de més
valor que la digital y el cornezuelo de centeno. Contiene
los flujo.? en la menorragia, si se administra durante el pe-
riodo.’y releva el dolor en la dismenorrea.»

EI Dr. Ringer dice :

«Es muy util en algunas formas de menorrao-ia « l,i do
SIS es de 2 dracmas de Hazelina, dos ¢ tres veces al dia
yuita con frecuencia el dolor en la di.smenorrea. Una obsti
nada hemorragia de la vejiga, debida probablemente & una
gran acumulacion en los vasos, fué detenida por una in-
yeccion de media onza de Hazelina dentro de la vejiga dos
veces al dia. Es de gran valor para combatir las almorra-
nas. y no falla en detener la hemorragia de éstas aun
cuando se administre por la boca. No solamente contiene
la amo que si su tratamiento persiste por algunos
meses, las hace desaparecer pcv completo Ha sido em
ple™a con éxito en la var.-cocelc, y he visio un caso en el
cual, dur-nte el empleo dci medicHmeDto. la enfermedad
desaparecio por completo y de una manera Fermanente ’
El De. Presten la Ereconiza en la flegmasia dolorosa. Es de
gran utilidad en el catarro de la membrana mucosa y as-
pirado por la nariz, es excelente e.mtra los resfriados.

» En fin. consigna el Dr. Ringer haber obtenido los me-
jores efectos como hemostatico, para contener la sangre
que se rezuma algunas veces después de los partos.»

Lo que sié]ue esta extractado de un informe publicado
[.or Richard Halpin Esq.. M. R. C. S.. médico del Royal
Ohest Hospital, E. C., en el British Medical Journal, €l 3i
de Pinero de 1885:

«.. Considerablemente alterado el estado general delen-
fermo, y hallandose reducido & una debilidad completa,
tuvo que acudir & la consulta dcl Hospital de San Bartolo-
mé. Después de examin .rie fué declarado exento de almor-
ranas, fistula, etc., tratdndosele, con mas 6 ménos resulta-
do, como enfermo externo. En Noviembre fué tratado como
enfermo externo en el Hospital Real por enfermedad tora-
cica, consignandose que habia tomado cuantos medica-
mentos contiene la Farmacopea sin que ce.sase la hemor-
ragia. Conociendo el valor del Hamamelis en estos casos,
se me ocurri0 que estaba indicada una destilacion acuosa
de la corteza fresca conocida como Hazelina, y decidi darle
una inyeccion rectal de una onza diluida con una pequefia
cantidad de agua, administrandole al mismo tiempo me-
dia draoma por la boca cada tres horas. La expulsion de
sangre fué inmediatamente detenida, y aunque el enfermo
quedd adn algunas semanas en ohbservacion, no volvio &
padecer de su antigua dolencia.»

Se han recogido los mas favorables dictimenes de su
eficacia para contener las hemorragias de la nariz, boca,
garganta, pulmones, estomago, Utero, rifiones, vejiga y
recto. Para las fisuras del ano'y ulceraciones posee absolu-
ta supremacia sobre todos los demas medicamentos.

Barroughs '"Wellcome y Q.a

Snow H ill Boildings.
Londres E. C.
DE VENTA EN LAS PRINCIPALE.? PAIUrACIA.S



BUTk - BEURALGIAS -

ORAS

PIL

oo@h
(] I@"-
s ©RF<pa® —

=n
S —

.O(.@

' oNI

o O L

.2uﬁJ%MH
, .

? Ho® i ro-
LU r 0y,

w ""\_mZ: ¥ )

)

]

h5'esd S
079 - £ UG
éfaoﬁ'géﬁg

S Q »e-i a (OIS

s

| -
th

> |les>o

M H V

K3 03 = KO R

&
_= >0

SASgES|«>"25h=@
B.rru® uor'<j>,=  «
0 3-a®" 2 b O
Ml Sw-2;r i

U ® N i i
G S-t» «'Z/f.}u.’i Ltji,o '
jaa-l-9g"pyg

I
R TLIEL

IXELENINA
GOTAS CONCENTRADAS

TRATAMIENTO CURATIVO DE LA TiSIS T LA
TDBEBCDLO3IB

Se dan prospectos & quienes lo soliei.
ten, Deposito, central, farmacia de A.
Coipel, Barquillo, 1, Madrid. 439).

JARABE DE ESTIGMAS DE MAIZ
Y BORO-CITRATO DE LITINA

DE RAMON A. COIPEL

Contra |a gota, calculos dricos del ri-
Cong vejigay catarro de ésta.—Frasco,
6 pesetas. — éarqunlo, 1, farmacia, Ma-
drid.

Aprobacion de la Academia de Medicina de Paris.

Medalla de O-0 de la Saciedad de Farmacia de Paria.
Empleada desde hace 35 afios en los Hoapitalea de
Premio de 1.40U francos de 1a Academia de Medicina de Pana en iS72, etc

La DIGITALIN4je HOHOLLE VQUEVINA

medviiiliaidl * 2 acoion mas segura™ 4 , mayur o
ioSlIflcacion m£s cierta; 5.'. administracion mas facil.

los Médicos hardn muy bien si wntintan

( Administrandola DIGITALINA de HOMOLLEy QUEVENNE.»
) ,“ M» O 1a Academia de Medicina de Bélgica, boletis. U«.Otiii, 1874,
DOSIS : 1 A 3 GRANULOS POR DIA

IFJWiaiS, P'-e-Itid:'"» S, I"XJE Ib”~-CriPIIIITE

NOTA — LaVEBDADEPA DIGITALINA de HOMOLLE y QUEVENNE
N UiA. Ld Firma de sus Inventores.

—AKITTA r."—w~'-

pépionas PEpsicas ie Cliapoteaiit
DE CARNE DE VACA

Son neutras; puras, no contienen glucosa, ni cloruro de soéaio
ni tartvato de soja.

POLVOS -DE PEPTOHA DE CHAPOTEAUT

.Completamente solubles, representan 5 veces

vista d% SU pureza son fos s%‘os empleados por M. PASTbéJK y
todos los laboratorios de fisiologia para la cultura (€ los
organismos microscéé)icos N« « ti-all-r

m o DE REPTONA DE CHAPOTEAUT
~De un gusto muy agradable, se toma al Principio de las comidas
a la dosis de una 0 dos copas de Burdeos. — Dasis . 10 gramo

carne de vaca por copa de Burdeos.
Indicaciones : “nemio, Dispepsi

nancia & los alimentos, Atonfia del
Convalecencia, Alimentacién de

ancianags, de los djabgticos_
1

. T\r.iuinii Rpmio-
a, Caquexia,

estomago y de

las nodrizas, de los
o A

y de los tisicos,

BuiVivienne.xenjasprincip™”®

mnos, ae toa

Deposito en Paris.

FARMACEUTICO DE 1*CDASE

K S fir 1"97aS 1 t“itlv abiard“ va,au uaoproporciona un
alivio completo! hallandose reducido el derrame @ un goteo seroso, sea cual

“Pu M tnd'callo® @ilrS 0?10 G es> IS nidiarrea. Elorin no adquiere

en PARIS

Deposito : MIDY, Farmacéutico, 113, Fanbourg St-Honoré, en Paris.

Capsulas deM ato de Quinina
dePELLETIEE-, O de las Tres Marcas

Estas capsulas, del grosor de un 6'i‘sante, fabricadas por 1
Sres Armet de Lisle )‘ Gja, sucesores de pettetier, cONtiei®

diez centigramos de Sulfato de (i_uEnlnlaE,Rgarantlzado por la

scri[tmon del nombre de PEL
e en

e JVv 3
reabren en ,%)cos minutos en e agsufa, fria, ng s®
recen como las pildoras y se tragan mas facilmente que las oblea

™Se*expenden en frascos de 10, 20, 100, 200, 500 y 1000 capsulas.
Nuflslia Casa prepara en idénlicas condiciones las Cépsulas de.
BISULFATO DE QUININA — BROMIDRATO DE QUININA

VALERIANATO DE QUININA — CLORIDRATO DE QUININA
Deposito en PARIS : . Rué Vivienne, v «n 14

prilcip. farmacias-
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DEL GRAN PALACIO-LABORATORIO DE'P. FERNAIIDEZ IZQUIERDO
PLAZA DE LA VILLA, NUM. 4. Y BOTICA, SACRAMENTO, NUM. 2.-MADRID

ANTIARTRITICAS DE TERRIER

Gola, reumatismo,y dolores neuralgi-
cos. Frasco, G pesetas.
, . . HEL,E.NINA . .
Tonicas, diaforélicas, antiasmaljcas,
anticatarrales, antitisicas y aperitivas.
Frasco, 3 pesetas.

ODONTALQICAS DE ANCELOT

Caries de los dientes y muelas, dolores
de muelasgl alecciones de la boca. Fras-
C0, 2 Pesetds.

ANODINAS INGLESAS

Histerismo, agecciones nerviosao, epi-
lepsi.I. Frasco, 2 pesetas.

ANTIDIARREICAS DE HOFFMAN

~ Para las irritaciones cronicas de los

mteitmos, diarrea, disenteria, etc. Fras-
C0, 2 pesetas.

AMONIACALES BENZOICA3

.Coptra_la_albuminuria escarlglinosa,
nial de _F,ledra, gota, catarros cronicos

bron([uilis, asma'de los viejos. Frasco, 3
pesetds,

AROMATICAS DE BONFERME

Para aspirar por la nariz en las cefa-
lalgias. Fslpasco,pZ pesetas.

ANTIESPASMODICAS DE ELLER

Contra la %ola y reuma inveterados.
Frasco, » pesetas.

AMONIACALES ANISADAS

Estimulante ,anlles%asmodlco, en el
NisIerismo, v? |dgs, embriaguez, aPIa-
llamiento, dolor de caheza, etc. Fras-
C0, 2 PESetas.

ANTIHELMINTICAS BOUCHAHDAT

Caontra las lombrices de nifios y adul-
tos. Frasco, » pesetas.

Estos medicamentos Ilevan en el prospecto la composicion, v, P
cQs son cuenta-golas. Por re)gla 9e_n_era, no Pueden mandéarse por e correo;rﬁero, en una remsmndguede If Hn frﬂsco aul-
escl

gi_entan 0 615, por porte y ce

gencuentra en Ja Farmacia ae Fern

S
36 remiten cert

BANOS EN CASA TODO EL ANO

(',PS hafios sulfyrosos cgoncentradisimos
e ?s fuentes mas acreg taéas, a3re§1-
es frasco para. cada bano sulfuroso de
oete u, Carballino, La Puda, l.edesma,
Monlemayor, Arechavalela, Carralraca,
Myrrio. Escorlaza, Gravalos, Lierganes,
iJnlaneda. y Alceda, Santa Agueda, Ara-
dlexona, Ei Mo|ar, Ffahaouellos, Zaldjvar,
en fin, todos los sulfurosos conocidos,
be venden también 1os basos C;0 g<ia-
os-sodicos, d 8 IS, ,faja e Armedillo,
faldas de Be.saya, Trillo, Gestona, Filero,
orares Aodos oS analogos conocjdos.
Abe venden tambien, a8 rs. caja para

La planta eupkorbia pilulifers, %ue con tau, bgen exito se emplea en ¢
j ndez Izqmer
icados SO gramos por 20 reales.

tificado. or mayor
ila, 4, Madrid, 'y al por menor, Sacramentoe 2, bo%ca.

_ROJAS_ DE L_ECONTE
Gastralgla?J dlspegsms, diarreas sero-
5as %/Lpor colicos, afecciones del estoma-
00, Btc. Frasco, 2 [>esetas.

ALOES DE LAS BARBADAS

Tonicas, aéaeriti,vas, derivatjvas de los
humores que se fijan en los organos, vy
purgantes. Frasco, i peseta.

. ;_ACO,N.ITO o
_Sudorificas, diuréticas, anliinilamalo-
rias, antlcongesuva?, sedante? y regu-
ladoras. de 1a circulacion de la'sangre,
{|ue Huidiiican. Frasco, 2 pesetas.

AMARGAS DE BAUME

C(intra los cOlicos ventosos v estados
natulciilos, etc. Frasco, 2 pesetas.

ANTIASMATICAS DE BOERHAAVE

Contra el asma himedo. Frasco, 2 pe-

setas.
ANTIBILIOSA8 DE ETIENNE

Usadas & las cernidas por los biliosos.
Frasco, 2 pesetas.

I?E ALQUITRAN Y HIERR(_) .
Afecciones catarrales g/ respiratorias
con extenuacion, Inapetencia, anemia,
clorosis, etc. Frasco, 2 pesetas.

ALCALINAS DE HAMILTON

En las convulsiones de los nifios.
Frasco, I peseta.

AROI\/-IATICO-AI\I/IONIA(.IALES DE lSYL.VIO

Excitantes, dlafo_retlias, carminativas,
emenagogas y estimulantes diureticas.
Frasco, Z pesetas.

DE ARNICA MONTANA AROMATICAS

_Sustos, caidas y contusiones al inte-
rior, y como topicd. Frasco, 3 pesetas.

A ento a los Far

[ asma
0, S.icrainenlo,?2, Madl’ld,% real

un hafio,los bafioshtcarbonaiarfos-jodicos,
como Caldas e Mulu{)e?Pa, Buriaj(?a, So-

bren y analogas. .., :

%e ¥/~en(?engtam_b|en, a 81rs. caja para
un bafio, los blcarboHaIadog-calcmos,
8orn0 0s e Alange, Alhama eAngon,
e Almeria y dé Granaga, Nanclares,
Urberuaga de”Alzada y analogos.

S% venden, & 8 rs. Taja para un hafio,
los bafios bicarbonalados mixtos deSeg,u
‘g O%e Aragon, Valle de Rivas y ana-

e venden, & 8rs. caja para un baflo,
los bafios sulfalados-calcicos de La Con-

7

cep_clgn de Peralta y de Loeches (La Mar-

garita),

aceuticos,

bronquitis, co%ueluche, catarros
el gramo y cuat

ANTIAPOPLETICAS
Jacobinos de
Estomacal, digestivg Y conLra las con-

gestiones sangufneas def cerebro. Fras-
€0, 2 pesetas.

EUPHORBIA PILULIFERA

Asma, bronquitis, coqueluche 0 los
ferina, catarros, toses, etc. Frasco, 4 pe-
setas.

LITONTRIPTICAS PALMIERI

Afecciones calculosas de los rifiones o

Rouen.

preservativo de esas entermedades. Fras-

C0, 2 pesetas.
DE ESENCIA I?E ALQUITRAN PEREIRE
Parél combatir 1as toses X los catarros
de todas las vias. Frasco, 2 pesetas.

ANTIASMATICAS DE CLIMER

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

ANTIESCROFULOSAS DE FROSCINI
MEtITlELA
Contra las afeuciones escrofulosas.
Frasco, 2 pesetas.

DE CREOSOTA PURA DE HAYA

Afe&ciones pulmonares tisisg
clase de catarros. Frasco, 2 pesetds.

DE CREOSOTA, ALQUITRAN, TOLU Y ELEMI

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

DE ALQUITRAN Y TOLU

Toda clase de loses, catarros de todas
Ia% vias, constipados, etc. Frasco, 2 pe-
sefas.

ANTIVENEREAS DE LOS JESUITAS

Afecciones sifililicas y venéreas, rea-
ma, gota. Frasco, 3 pesetas.

toda

or lo tanto, no hay secreto y estan dosificados. Los fras-

. Fernandez 1zquierdo, plaza de la

toses,
0 pesetas los 30 gramos.—

Se venden, 4 8 rs. caja_para un bafio,
los suifaladu -C&lleOf de Alpama d
Murcia. Sacedon, Villaloya y analogos.

Se venden, & 8 rs. caja, I?s bafios sul-
fatado-imignesicos de Jabalcuz, Monta-
nejos, T,o‘res,_eto., Y 10S sulfatados m ix-
tos de Villavieja y de Nules.

Se venden, a 8 rs. caja para un bafo,
10S barios ferrugingsos UQ ] Ar-
Eenlona, Fuencalienle, H?rvlderos Jge
| uensanta, Lanjaron, Navalpino y ana-
000.5.

Madrid, Sacramento, 2, hotica.

. Remision ferrocarril. Porte y embala-
je aparte.

El frasco de Esencia salino-sulfhidrica de Gaviria paia un bafio, 10 rs., y por correo 12,

*odemecum-gula (€| Médico y del bafiista, o rs.; Se remite certificado por 2.
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