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Este periódico sale á luz todos los domingos, y consta cada número de 16 págs., 6 sean 32 columnas 
sin comprender la cubierta, formando cada año un tomo de 832 págs., y ademas las portadas é índices.

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

Su scric io n  en la s  p ro v in cias. — 1 ‘uede hacerse ;j>r/e- 
rentem enfe por medio de libranzas del Giro Mutuo, por le­
tras de fácil cobro, remitiendo sellos de franqueo, y en casa 
de los comisionados y libreros de provincias.

Aquellos que deseen abonarse y tengan diflcultad para sa­
tisfacer el importe de la suscricion, sea por la imposibilidad 
de hallar al pronto medios de hacer el giro, sea por escasez 
de recursos en el momento, podrán hacer el pedido, com ­
prom etién dose á  lib ra r  e l  im porte de su  su scric io n  
en e l térm in o  p rec iso  de t r e s  m eses, d u ran te  los 
cu a le s  se  le s  s e rv irá  e l periódico.

Las redamaciones de los números que sufran extravío de­
berán hacerse d ln tr o  de  lo s  dos  m eses  que sigan á la falta.

BIBLIOTECA ESCOGIDA DE «EL SIGLO MÉDICO 1 ’

los

UIi

Y a  se h a  r e p a r tid o  á  n u e s tro s  s u s c rito re s  e l t o m o  p r im e r o  dol

TRATADO DE GINECOLOGIA OPERATORIA
d é lo s  se ñ o re s H e g a i \ y  K a ll e n b a c h .

T e n e m o s  y a  e n  p re n s a  e ! to m o  lí  de la o lira  a n t e r io r  y  e l X a .v T .Y D o  d k  l \ o iA n K T K S , p u r  el 
^ r . F r e r i c l i s , y e n  p re p a ra c ió n  la s s ig u ie n te s  o b r a s ; M i NU. í L  o k  l u x t G O L O j f A ,  d cl S i .  D ia g e n  
d u iíT ; l I io iE N K  E SPIÍG IA L, do M a u t c g a m ; T r a t a d o  dk kni êrmkdadks  dk l a  m édula  e s p i n a l , 

(lo l í r y o m - B r a m w ü l l ,  y  o tr a s  i^ue s u c e s iv a m e n te  ir e m o s  in d ic a n d o .

Desde liace once añ os jiublica este periódico una B i b l i o ­
te c a  l>ien traducida y  elegantemente impresa de obras e x -  
lianjeras de notorio mérito. A esta colección, que cuesta á 
I<íK ftuacritores la  m itad  del precio ord in ario  de lo s  
óbros, sólo pueden suscribirse loB  que lo están á K i. S ig l o  
•'*Émco.

1-06 tomos que reparte al a ñ o  esta B ib lio te c a  forman un 
loial de 2.000 páginas en 8." mayor y de letra compacta. ICs- 
las 2,000 páginas se dividen en tomos más ó mónos vohinii- 
•>"rue, según lo consiente lo abultado de las obras, debiendo 
ii'ivtTtir también que no sólo depende el número de tomos 
del <ie jiárinas que cada uno contiene, sino del_ coste de los 
SralijidoK y do otro cualquier género de ilustración que lleve.

No hav comisionados para recibir las suscriciones á la 
B ib lio tec a  ni en Madrid ni en provincias, debiendo hacense 
«rcesflWrtJííenfe las suscriciones en las oficinas de E í. S ig l o  
M édico , calle de la Jlagdalena, núm. 3C, cuarto segundo, por 
medio de libranzas del Giro Mutuo, letras de fácil cobro ó, 
en último término, sellos de franqueo.

JCl precio de la suscricion á la B ib lio tec a  es 1 5  pesetas al 
año en la Península é islas adyacentes. Em las provincias ul­
tramarinas, 2i) pesetas si la suscricion se hiciere direcia-» 
mente remitiendo su importe, y 4 0  si mediare comisionado.

Podrá hacérsela su.scricion abonando la expresada cairti- 
dad en tres veces, 5  pesetas cada una, en la Península 6 is 
¡dS a<lyacentcs.

La  correqiondenci.n, pedidos, las libranzas, letras y  demas doemnentus de g iro  se d ir ig irá n  k  
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VACANTES
La plaza de médico-cirujano de Santa María de las Ho­

yas y su anejo Muñecas ; Soria). Hab. 1.039. Dotación 75 
pesetas por la asistencia á las familias pobres y 240 fane­
gas de trigo bueno por igualas con los vecinos pudientes. 
Las solicitudes basta el 8 de Junio.

Clon
La de id. id. de Noviercas (Soria '. Hab. 1.007. Dota- 

V.1UI1 500 pesetas por la asistencia á 40 familias pobres y 
500 medias de trigo, mitad puro y mitad centeno, por igua­
las con los vecinos pudientes. Las solicitudes hasta el 28 
de Junio.

— La de id. id. de Aguaron ( Zaragoza). Hab. 2.380. Do­
tación 999 pesetas por la asistencia á las familias pobres y 
las igualas con los vecinos pudientes. Las solicitudes hasta 
el 30 de Junio.

—La de id. id. de Fuentes de Béjar (■ Salamanca). Habi- 
tiintes 560. Dotación 250 pesetas por la asistencia á 40 fa­
milias pobres y unas 2.000 por igualas con los vecinos pu­
dientes. Las solicitudes hasta e! 7 de Junio.

—La de id. id. de Villacastin Segovia). Hab. 1.349. Do­
tación 2.750 pesetas por la asistencia á todo el vecindario. 
Las solicitudes hasta el 13  de Junio.

—La de id. id. de Aguilafuente ¡S'^govia). Hab. 1.345. 
Dotación 500 pesetas por la asistencia á 50 familias pobres. 
Las solicitudes hasta el 8 de Junio.

—La de id. id de Fuente del Rey (Jaén). Hab. 702. Do­
tación 998 pesetas por la asistencia á las familias pobres 
Y unas 1.500 por igualas con los vecinos pudientes. Las so ­
licitudes hasta el 26 de .iunió.

—La de id. id. de Castroponce ( Valladolid). Hab. 436. 
Dotación 400 pesetas por U asistencia á 16  familias pobres 
y unas 160 fanegas de trigo por igualas con )os vecinos pu­
dientes. Las solicitudes hast-i el 8 de Junio.

—Las de médico y farmacéutico de Espino de la Gibada 
(Salamanca). Hab. 651. Dotación 500 pesetas al primero y 
100 al segundo por 8 familias pobres. Las solicitudes hasta 
el 14  de Junio.

—La de médico-cirujano de Malilla de los Caños (Sala­
manca). Hab. 1,234. Dotación 625 pesetas por la asistencia 
hasta 50 familias pobres. Las solicitudes hasta el 14  de 
Junio.

— Las dos plazas de id. id. de Madroñera (Cáceres). H a­
bitantes 3.260. Dotación 995 pesetas cada una por la asis­
tencia á las familias pobres. Las solicitudes hasta el 24 de 
Junio.

— Una de las plazas de id. id. de .Métrico (Guipúzcoa), 
llab. 3.278. Dotación 500 pesetas por Beneñ’.encia. Las so­
licitudes hasta el 12  de Junio.

— L ^ d efa rm a c 'n íico  de Villalpando (Zamora'. Hab. 2.995 
Dotación 750 pesetas por el suministro de medicamentos á 
150 fami ia- pobre.? y Hermanas de la Caridad. Las solici­
tudes hasta el 1 1  de Junio.

—La de médico-cirujano de Escauuela (Jaén). Flab. 724 
Dotación 1.500 pesetas por la asistencia á las familias po­
bres y las igualas con los vecinos pudientes. Las solicitudes 
hasta el 14  de Junio.

—I,a de id. id. de Montejo de Serreznela (Segovia). Ha­
bitantes 3o5. Dotación 50 pesetas por la asistencia ádos fa­
milias pobres y las igualas con 90 vecinos pudientes Las 
solicitudes hasta el 12  de Junio.

BOLETIN BIBLIOGRÁFICO
EN ESTA SECCION DEL PERIODICO 

se anunciará toda obra de la cual recibamos un ejemular 
Publicaremos ademas juicio critico de aquellas cuyos autores 

ó editores se sirvan enviarnos dos.

GUIA DEL VACÜNADOR
LAS DOS VACUNAS

Vende.se este opúsculo—{pie tan favorable juicio lia me­
recido a toda la [ii-ensa—al precio do SO céntimos de peseta 
a los .suscriiores y de tiO céntimos á los (]ue no lo sean.

Los pedidos á esta Administración. Quedan escasos ejeiii- 
plareSi

O B R A S  D E L  D R . P U L I D O
OON EXTRAOEDIKARIA REBAJA, EN BENEFICIO DE LOS S08CRIT0RÍ8 

1)E <£L SIOLO HÉOICO*
Ptas. Cénti,

L a  M edicina  y  los m édicos......................... ... 3,00
P aris  (v ia je  m édico in stru ctivo)........................................ 1,60
Evolución histórica de la Patología ............................... 0,50
Una expedición  á las cuevas de A rtá .........................  0,26
L actancia  paterna  (quedan m uy p ocos  ejem plares) 0,76
Inoculación  anticolérica de F erra n ..............................  0,26
Bosquejos m édico-sociales.....................................    i,00
D e  la ovariotom ia en  E spañ a .....................• . . . . 0,50

w i m i l i i i i M i i i r i i í
INDISPENSABLE Á TODOS LOS MÉDICOS Y FARMACÉUTICOS 

POR EL DB. JU LIO  GBOSSBR 
TRADUCIDO DIRECTAIENTE DEL ALEMAN Y AUMENTADO

poa LOS DItES. í. RIHON SEaRKt COJIN y í. fERNiNDO PEÍA 1 KITA
La im portancia de este F ormulario, escrito por rigoroso órden alfabé­

tico, se comprende leyendo sólo la siguiente lista de medicamentos moder 
nos que contiene, aparte de cuantos desde tiempo inmemorial tiene san­
cionados la ciencia:

.Acetal.—Acido crisofánico.—Acido esclerotínico.—Adonis vomalis.— Ado- 
nidina.—Aloina.— Anda-assa.— Antihídrnpina.— Antipirina.— Árbutina__Are­
naria rubra — Aaeptol.— Blatta nrioutalis,— Boldo.— Bromal,—Br .inoformo,- 
Cooaina.— CnavalKrianiai-ilis.— Ootoina,— Crisarobina — Uuboisina. — Esco- 
poleina.—Eainricina —Euphurbia pilulifera,—Gelaeinium sumpurvirona —Gas* 
etiamaca.—Hamamulla virginiua —Hazjlina —Hulenina —Ilipno-in.— Hopeias. 
Hidrastis eaiiadeiisis.—lutioi.— lodol.— Joquirity.— Kairitia — Kola.— Kumú. 
Lanolina.—Meiitol.-Morrhuol.—Naftol.— Papina.—PHraldebido -  P.-ruiriiis 
Pierntoxina— Pichi.—Pilocarpina. -  Pilocarpidina. — Piriílina,—Pisi-.idii ery- 
thrina.—PixlofiHno.—Puliporua acnés.—Quebracho. —QaeratLiia. —Resorcina. 
TalÍDa.—Torpina.—Torpiiiol.—Timol.—'rraumH*JüÍna.—Tripolita.—Tripsina. 
Urétano.—Víbaroiim prunifolinm y  muobos máa.

Véndese, al precio de 3 pesetas en toda España, en las principales li­
brerías. Lns podidos al por mayor se dirigirán á D. Ramón Serret, Colu- 
mela, 3, segundo izquierda. Madrid. Es inútil hacer pedidos i  los que no 
acompañe ol importe en libranzas del Giro Mutuo, letras de fácil cobro, y 
en ultimo cuso en sollos decorroos.

E l E i l i ü T O S  DE  E I D D D Ü
POR EL DR. 0 . H'JETSR

Catedrático que fué de Cinigra en la Universidad de Greifswald 
TRADUCCION DIRECTA DEL ALEMÁN

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

mayor, de los cuales el I abraza la Parte general, y  el II 
y III Ih Especial. Numerosos grabados ilustran e l’texto.

Se publica por cuadernos de 10 páginas, al precio de 
una p e se ta  cuaderno en toda España. Ha vi.sto la luz el 
tomo L  y  se halla de venta al precio de 1 8  pesetas.— Está 
en prensa el tomo IL —Se ha publicado el cuaderno 35.

Se admiten suscriciones en las principales librerías.

LIBRERIA Y CENTRO DE SUSCRICIONES
•DK

R O B L E S  Y  C O M P A Ñ I A
M agdalena, 13, M adrid.

Gran surtido en obras científicas, 
Literarias,

Ilustración,
Recreo.

B R E V E S  A P U N T E S
PABA LA

HISTORIA DEL PERIODISMO
MÉDICO Y FARMACÉUTICO EN ESPAÑA

POR EL DOCTOR
D O N  F R A N C IS C O  M E N D E Z  A L V A R O

Dirtetor del periddiu titilido «¡I Siglo Jédie«>

E sta  ob ra  fo rm a u n  e legante  tom o b ien  co rre c to  é 
im preso .

Se h a lla  de ven ta  en la s  p r in c ip a le s  lib re r ía s  y  en la 
Adm in i.s trac ion , acom pañando e l im p o rte  de 3  P E ­
S E T A S .

At

Ar

Ba

Bo

Cei

Cal

Col

Col

Col

Ayuntamiento de Madrid



ÍE S

O

•ecto é

y  en la 
3 P B -

CRIT0BS8 I 

'•as. Cénit.

3.00 
1,50 
0,60 
0,26 
0,76 
0,25
1.00
0,50

UTICOS

10

en
08 modor 
tiene san-

li«.— Ado­
rna — Ara- 
lofnrmo.— 
a. — Baoo- 
illa.—Gna- 
-  Hopeínt.

Kumia. 
PiTüirina. 
i'idia aij- 
Rcsorctna. 
-Tripsin&i

cipalea li- 
ret, Coln- 
loa queno 
1 oobro, j

fswald

5 en 4.‘  
y  el II 
e ito . 
recio de 
a luz el 
— Está 
35. 

ias.

DENTICINA I
Lo Silben lodiis la.s m adres. Ni un solo niño m uere de la dentición , pues los salvo áun en la aqonía brotan fuertes dentn- 

p nr, ’ diarrea y accidentes, robustece á los niños y los desencauija. Una caja 1  ̂ rs aue remi
• Fernandez i z q u ie r d o . -  Madrid, calle del Sacram ento, nú.n. 2, botica, y al por m 'y Í r  V h ^ ’d ^ la  Vi lo 

nilmero 4. Se vende en todas las boticas y d roguerías principales de Kspaña.  ̂ p o rm cy o r , piaz.i de la \ illo ,

" CONTRA CALENTURAS SIN RIVAL
lo Í ' . h’’ *’ "  f e b r i f u g o - i n f a l i b l e s  de l \  Fernandez Izquierdo, Madrid, calle del Sacram en-
Cotidhnás^’ inierm^ ^  i-  '«l^nralorio. que curan posilivam en lo  cu a rta n a s tercianas.

V i l l a % ^ f J h h ! ; r n l " ‘^ I-'ernandez Izquierdo, Madrid, ca lle  del Sacram ento. 2. y en su laboratorio, plaza de la
laboral¿rlo-bóS^^^  ̂ ^  siguientes m uy acreditado.s^ (p a la c io -

Aguo de Colonia, de Izquierdo, 8 rs. fras­
co: m edicinal y perfum e.

Agua ofiáim ica arom ática, frasco 4 rs .;
Celeste, 4 rs.¡ dorada, 4 rs .: a fecciones 
de la vista.

Agua sulfurosa artiíicial, todas las con o ­
cidas, 4 rs. botella de cuartilo y m edio: 
herpes y escrófulas.

I Aniiasmóiico accesional, 12  rs. caja, se 
reniitrt c o r ie o  por rs .: contra los 
accesos del asma.

I Aniiblenorragico in fa lib le en pildoras,
Caja 24 rs., se rem ite por 2fi rs.: ble­
norragias crónicas y  agudas.

Aceite m aravilloso de la Sultana. 8 rs.
frasco: cosm ético qu e  conserva  el pelo.

Agua sedativa, 4 rs. frasco; dolor de ca ­
beza y lagrim eo c u r a ..

Algodón salicilado. paquetes de 4 y 6 rs., 
que se reiiiilen por 6 y  8 rs .: u lcera - 
ciones infectivas.

Ampo salicilico, 8 rs. caja, se remite por 
<2 rs.: sudor de piés, afecciones infec* 
bvas, sarpullidos, escoriaciones, etc.

Agua de Sania Lucía, frascos de t i  y  20 
rci les: a fecciones de  la vista.

Azufre liquido vulcanizado, frasco tO rs.,
^  remite por 12 rs.: para bebida su l- 
íurosa y  baño.

anos sulfurosos de todas clases, 8 rs.
Irasco.

®olos antigaslrálgicos de Izquierdo, 24 rs. 
c^ a , va por 28 rs.
Vina, botella 28 rs .: epizootia.
îsaoQo indiano, frascos de 8 y  14 rs.: 
para el reum a.

O veza campesina, botella 20 rs.: tóni­
co estomacal, que cada cucharada es 
un vaso de cerveza.
•o nervino medicinal, cajas de 12 y 20 
reales: afecciones nerviosas y de esló- 
Oíago. ^

^oldrream virginal, frasco 8 rs.: para el 
culis. ^

Coldcream rubicundo, frasco 12  rs.: p e -  
P y escoriaciones.

irio de Fernandez, frasco 8 rs,: llagas 
sihliiicas.

o ulorio Salino, frasco 12 rs .: u lceración 
r...“ c líarganla.

‘ iran licalarral, fra scosd e  10 y 20 rs .:
Diijl^^cros agudos y crón icos , 

contra la tenia, 20 rs. fr 
expulsar la solitaria.

•isco: para

Espíritu odon lálgico. '12 rs. frasco: dolor 
nervioso de muelas y  de cabez,i.

Extracto de cerveza d ob le  y am arga, 4 
reales [Vasco: tóu ico, estom acal y para 
hacer cerveza.

Espíritu asliasm ático, 20 rs. frasco: coa - 
ira el asma.

Espirilii de las Reinas, frasco 10 rs.: per­
fum e m edicinal.

Espiiitu contra el m eteorism o y las a c i­
deces . frasco 24 rs.: acedias y  gases.

Fuego español de H errero, frasco 10 rs .: 
para veterinaria, vesicante.

Galleta de F u cu s, 20 rs. lata: para d é b i­
les, escrofu losos, etc.

Granos de lactucario y resineona, frasco 
10 rs., va por 12: pectoral contra la los 
y catarros.

Geranina de Terrados, 10 rs. frasco , va 
por 12 rs .: a fecciones de estóm ago.

Hidrolito de esencia de alquitrán, frasco 
8 rs.: catarros de  todas las vias.

Hidroliido sa licilico  al b óra x , frasco 18 
realess: enferm edades in fectivas.

llolbloiid ina, cajas de  20 y 40 rs., que 
van por 4 rs. más: im potencia .

Hierro azucarado, caja 20 rs., va por 24: 
clorosis, Opilación.

Hierro A ileclie  (carbonato ferroso), fras­
co  14 rs., por 16: clorosis.

Inyección  antibienorrágica al iodo , fras­
co  20 rs.: blenorragias agudas.

Inyección  de nogal iodado, frasco 20 rs.: 
(lujos de las señoras y caries.

JaborandI, caja 10 rs.: sudoriHco, siala- 
gogo y expulsor de hum ores.

Jarabe de  esencia de  alquitrán, frasco 8 
reales: a fecciones respiratorias y u r i­
narias.

Jarabe concentrado de brea, frasco 8 rs.: 
loses de niños y adultos, catarros, etc.

Jarabe vital m adam c i’om padour, frasco 
20 rs.: afrodisiaco.

Jarabe vinoso pectoral de  goma am onia­
co , frasco 6 rs.: contra el asina.

Linim ento preservativo de los pechos, 
dos m eses antes del parto; frasco 10 
reales, va por 14 rs.

Licor del Polo de  O rive, tí rs. frasco: do ­
lor de m uelas.

Magnesia contributiva , caja 16 rs.: pu r­
gante estom acal; va por 20 rs,

Magnesia antibiliosa, frasco 8 rs ., va por 
12: purgante y contra bilis.

Melito salicilico, 8 rs. fra sco : u lceracio­
nes in fectivas de  la boca.

O donlalgiiia , frasco 8 rs.: dolores de 
muelas.

Pastillas contra la fetidez, caja 12 rs., va 
por 16  rs.: olor del a líen lo  fétido.

Pastillas del iJr. Córdoba contra lom b ri­
ces, del uüm . 1 á real; núm . 2 á real y 
m edio, y  del 3 á 2 r.s.

Pastillas (le (’an licosa, caja 12 rs., va por 
16 rs.: toses, tisis, catarros.

Pildoras anliasm áticas, caja 25 rs., va 
por 28: contra el asma.

Píldoras d iu ié lica s  hidragogas, caja 24 
reales, va por 28 rs.; hidropesía.

Pildoras depurativo-an livenéreas, caja 
12 rs.. va por 14 rs.

Píldoras ferruginosas, 12 rs, caja, va por 
14 rs .: clorósis, opilación.

Polvos gasíferos de Seltz, caja 6 rs., va 
por 8. •

Polvos gasífero-laxantes de Sedlilz, c i ja  
10 rs ., va por 14.

Polvos dentífricos de la Condesa, 8 rs. 
caja, va p or  12 rs.

Polvos de laclofosfato de cal com puestos, 
caj.") 8 rs .. va por 1 2 : encan ijam iento.

Pomada antihcrpética . 8 rs. frasco.
Pomada contra la alopecia. 12 rs. frasco.
Pomada oftálm ica de los doctores, 12 rs. 

frasco.
Sal dé Loochos purgante, paquete de 

cuatro purgas 2 rs., va por 4 rs.
Saxifeno, frasco 8 rs .: dolor de m uelas.
Sales m inero-vegetales de Saulo, ca ja  20 

reales: catarro de estóm ago y  urinario.
Tintura árnica Reinosa, frascos de  4, 8 

y 16 rs.
Tintura balsám ica com puesta, frasco 8 

reales: para las pecas.
Tintura tónica anticolérica, frasco 3 rs.: 

contra diarrea y cólera.
Tesoro de  la boca , frasco 6 rs.: para las 

muela.'i.
Ungüento contra las grietas del ano, fras­

co  4 rs.
L'iigüenlo de Rom a, pastilla 4 rs ., va por 

6: granos, heridas, etc.
Vulnerina universal, frasco 8 r-.
Vacim a-lubo, 16 rs., va por 18 rs.
Val lina ó m ala -lom h rices, cajas de 4 ,8  

y 16 rs.

Sacram ento, 2 , botica , Madrid.

Ude-mecum-guía del médico y del bañista de los balnearios de aguas minerales de España.
Precio: 2 ,5 0  pesetas en Madrid y 3  pesetas en provincias, certificado.

t a
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•RAGEiSdeHierro Rabuteau
F rem itid op orelIn 3 titu tod eF ra .n cia .I*rem io  de T erapéu tica

L os estudios hechos por los m édicos do los  hosp ita les, han 
dem ostrado que las V e r d a d e r a s  G r a g e a s  d e  H ie r r o  
R a b u t e a u  son superiores á todos los demás ferruginosos en 
los casos do C l o r ó s i s ,  A n e m i a ,  C o l o r e s  p á l i d o s .  P é r d i d a s ,  
D e b i l i d a d .  E x t e n u a c i o n , C o n v a l e c e n c i a , D e o i l i d a d  d e  l o s n i f i o s ,  

y enfermedades causadas por la P o b r e z a  y  A l l e r a c i o n  d e  l a  
s a n g r e ,  á consecuencia de fatigas, vigilias y excesos de toda clase.

S e  t o m a n  de 4 á 6 g r a g e a s  d i a r i a s .

E l ix i r  d e  H ie r r o  R a b u t e a u  recom endado á las personas 
que n o  pueden tragar las grageas. U n a  c o p i t a  e n  l a s  c o m i d a s .

J a r a b e  d e  H ie r r o  R a b u t e a u  destinado especialm ente á 
los  niños.

La m edicación marcial por el H ie r r o  R a b u t e a u  es la mas 
económ ica  y racional de la terapéutica.

N i  c o n s t i p a c i ó n ,  n i  d i a r r e a ;  a s i m i l a c i ó n  c o m p l e t a .  

Exíjate el V e r d a d e r o  H ie r r o  R a b u t e a u  de C L I N  Y  C ‘“ ,
PARIS ^

SOLUCION
D e Salicilato de Sosa

Del D octor Clin
P r e m i a d o  p o r  l a  F a c u l t a d  d e  M e d i c i n a  d e  P a r i s  (premio  montyos).
L a S o lu c ió n  d e l  D o c t o r  C lin , siem pre idéntica en su 

com posición  y de un sabor agradable, permite administrar 
fácilm ente e l S a l i c i la t o  d e  S o s a  p u r o ,  y  variar la dosis segua 
las ind icaciones quo se presenten.

« El S a l i c i la t o  d e  S o s a  que C lin  emplea, es de una pureu 
« perfectay  preparado con  el m ayor esm ero ; es un medicamento 
n en que se puedo tener la m ayor confianza.»

{ S o c i e d a d  d e  M e d i c i n a  d e  P a r i s ,  s e s i ó n  d e l  8 d e  F e b r e r o  d e  1879.)
La S o lu c ió n  C lin , muy exactamente graduada en sus dósis, 

con tien e : ,
2 gram os de S a l i c i la t o  d e  S o s a  por cucharada.
0.50 centigram os — —  por cucharadita.

P A R I S  —  C A S A  C L I N  Y  C ‘* —  P A R I S  
^  Y  p o r  c o n d u e l o  d e  l o s  F a r m a c é u t i c o s  d e  F r a n c i a  y d e l  E x t r a n g ' m . ^

N E V R A L G I A S
Píldoras dei D" MIoussette

Las P i ld o r a s  M o u s s e t te . de aconitina y quinío, calm an ó 
curan la G a s t r a l g i a ,  la J a q u e c a ,  la C i á t i c a  y  las N e u r a l g i a s  
mas rebeldes.

« L a  acción sedativa que las P i ld o r a s  M o u s s e t te  ejercen 
« sobre el aparato circulatorio sanguíneo, por m edio de los 
« nervios vaso-m otoros, indica su em pleo en las N e u r a l g i a s  d e l  
e. t r i g é m i n o ,  las N e v r a l g i a s  c o n g e s t i v a s ,  las A f e c c i o n e s  
«  r e u m á t i c a s ,  d o l o r o s a s  é  i n f l a m a t o r i a s .  »

t L a  aconitina produce e fectos m aravillosos en el tratamiento 
» de las N e v r a l g i a s  f a c i a l e s ,  con  tal que no sean sintomáticas 
€ de un tumor intra-cránico. »

{ S o c i e d a d  d e  B i o l o g í a ,  s e s i ó n  ¡ h ’  «3  d e  f e b r e r o  d e  1 8 8 0 ,)
Dosis ; Tóm ense de 3 á 6 pildoras en las veinte y cuatro horas. 
Eiijanse las V e r d a d e r a s  P í ld o r a s  M o u s s e t t e  de C L I N  Y  C ‘ ‘ ,

PARIS

CAPSULAS
I H A T H E Y - C A Y L U S

' 'G a s e a r a  d e l g a d a  d e  '{ g l u t e n
D e  C o p a ib a  y  d e  E s e n c i a  d e  S a n t a l  

D e  C o p a ib a ,  d e  C u b e b a ,  y  d e  E s e n c i a  d e  S a n ta l 
D e  C o p a ib a ,  d e  H i e r r o ,  y  d e  E s e n c i a  d e  S a n ta l.

« Las C á p s u la s  M a t h e y -C a y iu s  de E s e n c i a  de Sanlal. 
• poséen una eficacia sin igual y  se  emplean con  el maya 
a éxito para curar rápidamente los F l u j o s  antiguos o  recient» 
« l a  f í l e n o i ' r a g i a ,  la L e u c o r r e a ,  la C i s t i s i s  d e l  Cueítci,_ •* 
« ü r e t r i t i s ,  el C atarro y las otras E n f e r m e d a d e s  d e  l a  V e j i g i -  
e  y contra todas las afecciones de las V í a s  u r i n a r i a s -  

« Merced a su cáscara delgada de G l u t e n ,  esencialmeofl 
€ asimilable, pueden las C á p s u la s  M a t h e y -C a y lu s  ser aigp 
« ridas por las personas m as delicadas, sin que jamas llcaneti' 
« causar el estom ago. » (Gareífe d e s  H ó p i t a u x  d e  P a r is - i  

Tóm ense de 9 á 12 Cápsulas por dia.
P a r ís , en  C A S A  de  C L I N  &  C ‘% y e n  t o d a s  F a r m a c i a s . j

SOLUCION COIRRE
AI i

C L O R H I D R O  - F O S F A T O  D E  C A I J

Tisis- — A^nemias. — Caquexia-—Escrófulas 
R-aqvi.itisTn.o- — Inapetencia* — üispepsia. Estado nervioso.

Asimilación insvvíicionte- — Enfermedades de los linesos
E l c lo rh id ro - fo s fa to  de  c a l es la  p repa rac ión  de fosfato de c a l la  más ra c io n a l, la  so la fis io lóg ’í-  

ca , puesto que en e l estado n a tu ra l esta sa l no se d isue lve  sino á favor de l ác ido  c lo rh íd r ico  de la  

su stanc ia  g-ástrica.
Es la  sola que reúne los efectos e iipéptlcos de l ácido c lo rh íd r ico  y  los reconstituyen tes del fosfato 

de c a l,  y  concurre  d irectam ente  a l m ism o objeto. i
Es la  que bajo e l m ism o vo lum en contiene m ayo r can tid ad  de m edicam entos (5 g r a m o s  d e  f o s f a t o  X  

d e  c a l  g e l a t i n o s o  p o r  c u c h a r a d a  p e q u e ñ a  d e  s o l u c i ó n )  e l ácido c lo rh íd r ic o , ten iendo sobre e l fosfato de J  
c a l un g ran  poder d iso lven te  más considerab le  que todos los dem ás ácidos.

E s  igua lm en te  la  raénos ác ida .
E s , en f in ,  la  más económ ica , cond ic ión  im po rtan tís im a  pa ra  un  tra tam ien to  m uchas veces lar^o 

y  duradero.
M ezc lada con ag'ua azu ca rada , ag’ua y  v in o , no tiene abso lu tam ente  g'usto n lg 'uno, de suerte que 

los enferm os no se causan de e lla .
Tom ada a l momento de la s  com idas, como as í debe hace rse , favorece la  d ig 'estion m u y  sensib le ­

mente.
P a r a  e v i t a r  l a s  f a l s i j i c a c i o n e s ,  e x í j a s e  e n  c a d a  f r a s c o  e l  s e l l o  d e l  G 0 B I S R ) ^ 0  F R A N C E S .

— Se vende en la s  p rin cipa les  farm acias. —
2  E labo rac ión  y  venta a l por m ayo r: 79 , r u é  d u  C h e r c h e -  M i d i ,  Pa ris . ^
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EL SIGLO MÉDICO 'U i «T3

R E S U M E N
B o le t ín  d e  l a  s e m a n a ;  D ipu tación  p ro v in c ia l. — S ociedades c ion tí- 

fleas—  S e c c i ó n  d e  M a d r i d : S obre  la  tra.sniisibiliclad de en ferm e­
dades por m edio de la  v a cu n a ,—L e ccion es  a cerca  del pu lso , dada.? ou 
el C o leg io  R eal de M édicos do L óndres p or  W , H. R roden í. =  S e c -  
c i o n p r á c t i c a :  D ifteria  y  g a n g re n a  de la  b o c a ,=  B i b l i o g r a f í a :  L a 
in teligencia  <lo los a n im a le s .=  P r e n s a  m édica: Rxiranjera: i. Em - 
ploo q u irú rg ico  de la  uata do tu rba .— II . T ra tam ien to  do la tu b ercu ­
losis por in h a la ción  do los vatjores de u na so lu c ió n  a cu osa  de ácido  
picrico en e b u llic ió n . —  I I I . E l corazón  y  lo s  tu m ores  del abdóm en =  
S e c c i ó n  o f l c l a l :  M ontepío F a cu lta tivo .— S o c i e d a d e s  c i e n t í f i c a s ;  
Real A cadem ia  de M edicina .= « G a c e t a  d e  l a  s a l u d  p ú b l i c a :  E sta- 
do sanitario de M a d r id .=  C r ó n i c a . =  F o l l e t í n :  E stu dios m éd ico -ju - 
ridicos sobre las h e r i d a s .^ V a c a n t e s . * »  A n u n c i o s .

BOLETIN DE LA SEMANA

DIPUTACION PROVINCIAL.— SOCIEDADES CIENTÍFICAS

G ran  m a re jad a  hub o  e l m ié rco le s  en la  D ip u ta ­
ción p ro v in c ia l con  m o tivo  de la  p ro te sta  hecha  p o r 

varios in d iv id u o s  de l Cue rpo  m éd ico -fa rm a céu tico  

contra el in g reso  en e l m ism o  de l S r. A c in  s in  p re ­
via oposic ión .

É rim e ro  en la  ses ión  secreta y  después en la  pú- 
l^lica, la  p ro testa  fué  du ram en te  cen su rada  p o r  v a ­

rios d iputados. P o r  ú lt im o , la  C o rp o ra c ió n  p ro v in ­

cial acordó fo rm a r exped ien te  p a ra  a v e r ig u a r lo 

ocurrido en u n a  reun ión - ce leb rada  p o r  los m éd icos 
011 el H o s p ita l P ro v in c ia l.

E l  gobe rnado r h a  ped ido  cuan tos antecedentes

FOLLETIN

E S T U D I O S  M É D I C O - J U R Í D I C O S

SOBRE LAS HERIDAS 

POR DON RAMIRO ÁVILA Y PEZUELA ( l )

I I
TeriQinaJo el estudio m édico que á grandes rasgos he- 

laos hecho de las heridas, réstanos tan sólo , para terminar 
aaestro trabajo, expon er el estudio ju r íd ico  de las mismas,

cual consiste en algunas observaciones que nos perm itire- 
•bos hacer sobre  este im portante asunto, deducidas todas 

de lo  que hem os pod ido  apreciar en nuestra práctica 
profesional, en  los  m uchísim os casos ju d icia les cu  que he- 
JOOS tenido que actuar en los o ch o  años consecutivos que 

estado en partido.
La ley, siem pre respetable para todos, para la aplicación  

® 3̂- pena respectiva que im pone á lo s  qu e  infieren á sus 
®®fflejantes lesiones de  alguna im portancia  ha tenido que 
®tíjetarse forzosam ente á una pauta fija ; ha ten ido que mar- 
®3r cierto y determ inado tipo ; ha tenido, p or  últim o, que 
clasificar y d iv id ir las heridas, para que á d ich a  clasificación 
y división se su jete forzosam ente e l m éd ico  legista que tenga 

actuar en  casos jud iciales, el cual toca— y  m uy de cerca  
por cierto— las m uchas deficiencias, las m uchas desventajas 
fibo al hacer la clasificación  de las heridas pasaron  desaper- 
‘  idas p or  el legislador, ó  si tuvo en cuenta d ichos in co n ­

venientes, no pudo a l m énos vencerlos.

CD Véase el núm . 1.740.

h a ya  sobre  este asun to  p a ra  re so lv e r en e l re cu rso  

de a lzad a  in te rpuesto  co n tra  e l re fe rido  n o m b ra ­
m iento .

L a  m a re jada  h a  tra scend id o  á la  P rensa , que m os­

trando  iiic lin ac iouG S  }'a en uno , y a  en o tro  sen tido , 

se h a  ocupado  de este asunto , quo aunque  en su 

p r in c ip io  parece poco im po rtan te , pud ie ra , p o r  e l s is ­

tem a de las cerezas enredadas, d a r  lu g a r  á c o m p li­

caciones y  qu izá s  á serios d isgustos . P a ra  ju z g a r  en 

estos asun tos de ca rácte r p e rsona l so neces ita  u n  

conoc im ieu to  m u y  exacto  de  todos lo s  antecedentes 
de  la  cuestión , y  áuu  a s í se co rre  e l r iesgo  de fa lta r  

á  los p receptos de esa severa im p a rc ia lid a d  que debe 

in form al* la  conducta  é in s p ir a r  la  p lu m a  de l pe rio - 

d is la . P o r  esto noso tros e lu d im o s  cas i s iem p re  e l 

abo rda r estas cuestiones, y  cuando  la s  tra tam os p o r 
con s ide ra r la s  de in te re s  gene ra l ó de in te res p a ra  la  

clase, lo  hacem os s iem pre  co n  la  sa lvedad  do que 

h ab lam os  según nuestros in fo rm e s  y  con  o l co n ven ­

c im ien to  p leno  de que ob ram os en con c ien c ia  y  en 
ju s t ic ia .

Parece , según  datos que  p o r  c ie rtos tenem os, 

que  ol re fe r id o  com pro fesor, que v e n ía  desem pe­

ñand o  e l ca rgo  d e  j e f e  d e  s e r v i c i o  en  e l H o s p ita l de

E sa cla-^ificacion deja m ucho que desear, y  e l m éd ico  le ­
gista se encuentra indeciso en el fa llo  que pueda dar sob re  
el pronóstico  de  una herida, p orq u e  no sabe los perju icios 
que pueden reportarle de aventurarse á traspasar los  lím ites 
que esa clasificación  le marca.

E n el C ódigo penal nos encontram os clasificadas la  h er i­
das en tres clases im p ortan tes : la  prim era es en heridas le ­
ves, la segunda en heridas m énos graves, y la  tercera  en 
heridas graves, las cuales están siibdivid idas en h eridas p e ­
ligrosas y  heridas no peligrosas.

H e r i d a  l e v e  es aquella cuya duración  no pasa de  siete 
días.

H e r i d a  m é n o a  g r a v e  es aquella qu e  no llega á treinta 
días, y

H e r i d a  g r a v e  es la que pasa de este tiem po.
H e r i d a  p e l i g r o s a  es aquella que p on e  en inm inente peligro 

la vida del su jeto  herido.
H e r i d a  n o  p e l i g r o s a  es lo contrario de la anterior.
N os ocuparem os detenidam ente de  cada una do  estas tres' 

clases de hcrida.s.

I .  — H e r i d a s  l e v e s .

D ejam os expuesto  ya  que estas heridas no debe pasar bu 
duración de  los siete d ías: así lo  d ice  la ley  y  así forzosa ­
m ente hay que cu m p lir lo ; pero  p o r  más que la ley  así lo 
exponga, por m ás que la ley ponga  una valla  al m éd ico  le ­
gista en la  duración  que debe tener una herida leve , n o  por 
eso se  d e ja  de con ocer que sem ejante clasificación , m ejor  
d ich o, que la tal duración  de  los  siete días es un absurdo 
com pleto, porqu e  una lesión  de  continuidad, p or  lig era  é 
insiguificante que sea, es m uy raro qu e  n o  pase de  los  siete

23
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354 E L  S IG L O  M É D IC O

S a n  J u a n  de D io s , h a  s ido  nom b rado  m éd ico , in g re ­

sando  en e l esca la fón  s in  pa sa r p o r la s  pruebas de 

la  O posic ión  que  en e l R eg lam en to  y  en  la s  d ispo ­

s ic io nes  v ig en te s  se ex igen . A lg u n o s  m éd icos de l 
C ue rpo , te m ie n d o , m ás que la s  consecuenc ias del 

caso  actua l, lo  que puede s ig n iñ c a r  com o p receden ­

te  p a ra  otras in tru s io n e s  aná logas á  la s  que en otros 

s it io s  se h a n  efectuado, h a n  e levado u n a  enérg ica  

p ro te sta  en que, c itando  la s  d ispos ic iones  v igen tes 

y  la s  reso lu c iones que  en casos sem ejantes h a  d ic ta ­

do  e l C on se jo  de E s tado , p id en  a l G o b ie rn o  que 

de je  s in  efecto e l nom b ram ien to .
H a s ta  a q u í e l a sun to  concreto  que h a  dado  lu g a r  

en  estos d ías  á  lo s  escrito s de la  P re n sa  y  á m uy  

aca lo radas d iscu s iones  en los C írc u lo s  m édicos. S i 

tomaT.do éste com o u n  sen c illo  dato, cons ideram os 

la  cuestión  desde u n  p u n to  de v is ta  m ás genera l, no 

podem os m énos de cen su ra r la  tendenc ia  que  so va  

m os trand o  á in te rp re ta r  con  am p litude s  exageradas 

lo s  reg lam en tos de ing reso  en los Cuerpos fa c u lta t i­

vos. H o y  es senc illam en te  u n  ascenso, a ye r fue ron  

v e i n t i o u a t r o  p la za s  de m éd icos de baños no  a n u n ­

c iadas  p a ra  la  opos ic ión , y  que  sum adas á la s  16 
anu n c ia d a s  re su lta n  40, es decir, la  o b s tru cc ió n  lo  

m énos d u ran te  doce ó ca to rce  anos de l ingreso  

en u n  Cuerpo , con  ev iden te  daño  de los jóvenes que 
du ran te  este t iem p o  h a ya n  sa lid o  de la s  escuelas. 

E n  o tra  ocasión , a l am paro  de l n om b ram ien to  de

a lguna s  personas hecho p o r  e l G ob ie rn o , se colo­

can  en u n  h o sp ita l o tra s  que  en sus ta rje ta s  y 

en sus docum entos se t itu la n  m éd icos de l estab le ­

c im ie n to  re fe rido . T o d o  esto co n tr ib u y e  a l des­

p re s t ig io  genera l, d aña  á  la  ju v e n tu d  m éd ica , ense­

ñándo le  que h a y  a t a j o s  s i n  t r a b a j o , y  desencanta, 

d e s ilu s iona  y  a p a rta  de la  v id a  de estos organism os 

fa cu lta t iv o s  á qu ienes h a n  id o  á e llo s p o r  e l cam ino 

rea l que la  le y  les seña laba. C o n ven d ría , pues, hoy 

que no  h a y  pend ien te  cue stió n  a lg u n a  en que so 

pueda  creer que  se d añ a n  n i se favo recen  egoistas 

m ira s  personales, que se lla m a ra  la  a ten c ión  de las 

C o rpo ra c iones  y  de l G o b ie rn o  con  objeto de  fo rm a­

l iz a r  en  lo  suces ivo  e l in g reso  en lo s  Cuerpos de Be­

neficencia , com o con  gene ra l ap lauso  se h a  o rgan i­

zado  aho ra  e l de S an id ad : esto re d u n d a r ía  en honra 

y  p rovecho  de todos.
*

*  *

E n  la  R e a l A ca d e m ia  de M e d ic in a  expuso el 

D r. C reus dos in te resan tes observac iones clín icas; 

u n a  de fra c tu ra  de la  ró tu la  de l la d o  derecho, ocur­

r id a  en u n a  m u je r  que se cayó  de espa ldas al 

apearse de u n  R ip p e r t ,  con so lid ada  en b reve  y  sin 

separac ión , y  o tra  de u n  p ó lip o  fa ríngeo , que por 

extenso p u b lica rem os on e l núm ero  p ró x im o .

Después e l Sr. M endoza , je fe  de l L a b o ra to r io  mi- 

c rob io lóg ico  de San  Ju a n  de D io s , h iz o  u na  extern

días, 8i la  curación  que de ella  se  baga es com pleta, si la 
herida  se encuentra com pletam ente curada sin  dejar tras 
de  sí rastro n i huella  alguna de su existencia  y pudiendo 
adem as el in d iv idu o que la recib ió  entregarse sin  riesgo ni 
peligro  alguno á su habitual trabajo.

Interrogando nosotros á algunos d istin g u id os 'y  respeta­
b les  ju riscon su ltos spbre las dudas á que pud iera  dar lugar 
este tan oscurísim o punto de  la  ley  y  á las fa lsas interpre­
taciones y  p retex tos  especiosos que podrían  sugerirse de 
parte del m in isterio fiscal y del abogado defensor en  el cum ­
plim iento ex a cto  y  preciso de la curación  de  una herida 
lev e  dentro de  los  siete indispensables dias, n os  m anifesta­
ron  su valiosa y  respetable op in ión , d iciéndonos que esos 
siete días deben  de entenderse de  precisa y obligatoria  asis­
tencia  facu ltativa  durante ellos al herido y de im posibilidad 
com pleta  y absoluta  para el trabajo de parte de é s t e ; esta 
razón , juzgada en  lo  que en  sí vale y representa, expuesta 
p or  notables abogados, parece lógica  y  natural; parece ser 
e l verdadero sentido, la com pleta  in terpretación  que debe 
darse á ese térm ino que se m arca para la  curación  de las 
heridas leves ; pero , p or  desgracia, las más de  las veces no 
ocurre esto, porqu e  se interpreta m al este punto, porque se 
le  quiere dar d iferente interpretación, porque se obliga fo r ­
zosam ente a l m édico forense á que cure radicalm ente y  den­
tro de los siete días una lesión  ligera que, aunque de poca  
im portancia, n o  puede en ocasiones y en tan corto  espacio 
de tiem po estar com pletam ente curada, b ien  p or  la  com pli­
cación  inesperada que haya pod id o  sobrevenir ó  p or  cu a l­
quiera otra causa que viene A entorpecer el traba jo  y los de­
seos del m éd ico ; en este caso, el m édico puede decirse que 
es carne de cañón , pues si una herida leve  n o  se  cura en siete

días se le  ex ige  su responsabilidad correspondiente, como 
si él tuviera la cu lpa  de que la  herida no se curase en  el plazo 
m arcado.

Otras veces suele suceder que la herida  es tan insignifi­
cante que el m édico cree, á su ju ic io , que con  un tratamiento 
ligero y  sencillo  puede estar curada en e l tiem po que marca 
la  l e y : el m éd ico  así lo  cree —  decim os — y  así lo  expone al 
Tribunal en la declaración  qu e  al m ism o tiene que dar pof 
escrito, expon ien do su op in ión  sobre la herida y  de la no 
necesidad de la asistencia facultativa forzosa , puesto qu® 
nada hay, que hacer, p or  m ás que al lesionado le  im pida el 
dedicarse á áu trabajo, com o m edida preventiva, y  por el 
tem or que pudiera tener de em peorarse la  herida, impidien­
do  su cicatrización  com p leta : e l Tribunal en  este ca so ,?  
atendiendo á las quejas que respecto de la falta de  asisten­
cia al herido p or  parte del m édico le  han m anifestado, orde­
na al m édico visite al lesionado hasta su com pleta  curación, 
y  entiéndase que al decir falta de asistencia n o  queremoí 
indicar que e l m édico abandone totalm ente al herido, sino 
que, aunque le visite, no sea su asistencia facultativa asidua 
n i esmerada, porque no lo  m erezca la herida que va á curan 
pues tendría que ver que para un arañazo ó una sim ple ero­
sión de la piel tuviera el m édico que hacer tres ó  cuatro vi­
sitas diarias, cuando con  un tratam iento sencillo y  un poco 
de cu idado se euraba el herido en  p ocos  días.

O bediente e l m édico á la órden  del Tribunal, a s i lo  bace- 
y  visita dos veces al día al herido, basta el m ism o día sépb* 
m o precisam ente, en que le  da de alta p or  considerarle cu­
rado. En su declaración suele el naédico consignar sns dere­
ch os —  que las más de las veces, ó  todas m ejor d ich o, son 
torcidos, porque n o  los  cobra  n u n ca —  y  e l Tribunal, que
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sa com un ica c ió n  sobre  la  té cn ica  acerca de la  co lo ­
rac ión  de l b a c ilo  de K o c h .

E n  la  S o c ied ad  G in e co ló g ic a  h ab ló  e l d is t in g u id o  
profesor D r. C a ld e r in  ace rca  de la  an tiseps ia  p u e r­

peral, e xpon iendo  d e ta llad am en te  sus de licadas  y  

m inuciosas p rácticas , que  com ienzan  en e l em bara­

zo y  te rm in an  con  e l f in a l de l puerjoerio, y  g rac ia s  

á las cua les d ice  h ab e r p od id o  e v ita r  s iem pre  a c c i­
dentes de in fe c c ió n  pue rpe ra l.

H an  te rm in ado  y a  p o r este año la  tareas de la  

Academ ia M é d ic o -Q u irú rg ic a . E n  efecto; el ú lt im o  
sábado de M a y o  h izo  e l S r. Serret, p res iden te  de la  

Sección de V a cu n o lo g ía  de la  m ism a , e l resúm en de l 

debate que en e lla  se h a  sosten ido  ace rca  de la  tras- 

m is ib ilid ad  de en fe rm edades p o r m ed io  de la  v a cu ­

na, resúm en que  com enzam os á p u b lic a r  en este 

número. P o r  su  parte , e l S r. H id a lg o  A rredondo , 

presidente de la  Secc ión  de M ed ic in a , h iz o  e l lunes 

un b r illa n te  resúm en d e l aca lo rado  debate  h ab id o  
sobre los a lie n is ta s  y  los T r ib u n a le s  de Ju s t ic ia .  E l  

Sr, H id a lg o  dem ostró  que a s í com o lo s  T r ib m ia le s  

de Ju s t ic ia  a ca tan  y  respe tan  e l in fo rm e  que sobre 

cualquiera o tra  en fe rm edad  em ite  e l m édico, de 

’gual m anera  deben a ca ta r  los in fo rm es  que se re-

caso debía  de ayudarle, decreta  no tener derecho á co ­
lorarlos, apoyan do su p oco  m editado aserto en  que n o  n e ce ­
sita asistencia facultativa el h erid o  y  hacien do caso om iso y 
prescindiendo de la  órden en que, á pesar de  esta declara- 
non, se le m andaba lo  verificase : el juez, en  un caso sem e­
jante, se llalla en una grave y  lam entable contradicción , 
porque considera necesaria y  n o  necesaria la asistencia fa - 
iiultativa, no atendiendo á las razones que e x p o n e d  m édico 
en su declaración respectiva sob re  la  asistencia al herido, y 
Ordenándole, p or  otra parte, Á  que le haga cuantas visitas 
®ean necesarias, y apoyán d ose  en  lo  que e l m édico expone 
on su declaración para negarle los  honorarios que en  razón 
y  on justicia le  corresponden  p or  su traba jo ; esto ocurre m u- 
olias Veces, todos los  días se  dan casos sem ejantes; así es 
i^ue el m édico d ebe  tener siem pre un cu idado especia l en la 
redacción de las declaraciones ó  partes que p or  escrito dé, 
^0 especificando si e l herido  necesita ó  no asistencia facul­
tativa, sino lim itándose nada m ás que á e x p on er  el estado 
ite la herida y  cuanto de  particular encontrare en ella, por- 
QUe muchas veces, de  sus declaraciones, expuestas de buena 

depende el que cobre  ó  n o  sus h on orarios ; la asistencia 
ai lesionano preste, procure  sea lo  más esm erada y pun- 
posible, porque así n o  pueda exigirle responsabilidad 

® Tribunal, ni los  interesados del herido puedan quejarse 
manera alguna al ju ez  del com portam iento tenido p or  el 

^cultativo en  e l trascurso y m archa de la herida.

Con la fam ilia  ó interesados del herido es con  quien m u- 
 ̂las veces tiene que luchar el m édico en algunos casos jud i- 

i::ialeB, y  si cum ijle con  su  deber y  con  arreglo á lo  que 
conciencia le dicte, es m uy fácil que le  proporcionen  sen-

fie ran  á enferm edades m enta les, cuyo  estud io  está 

y a  ho}  ̂ ta n  ade lan tado  com o e l de o tras m ucha s  

en que sy o cu ija ii lo s m édicos. E l  S r. H id a lg o  m e ­

rec ió  a l f in a l do su d iscu rso  ca lu rosos ap lausos.

D e n tro  de breves d ías  se v e r if ic a rá n  la s  e lecciones 

p a ra  la  renovac ió n  de la s  M esas de d ich a  A cad em ia .

D ec io  Ga r l a n .

M A D K I D  5 D E  J U N IO  D E  1 8 8 7

SO BRE LA T R A S M IS IB IL ID A D  DE ENFERMEDADES

POR MEDIO DE LA VACUNA (!)

POR Et, DOCTOR DON RAMON SERKET,
PRESIDENTE DE I.A SECCION DE VACUNOLOGÍA DE LA ACADEMIA 

MÉ DI C O- Q UI R ÚR GI C A
Señores:

Por m a l de m is pecados y  por un exceso de vuestra 
bondad véome ob ligado á resum ir este in teresantís im o 
debate. Pero áutes de nada, m i p r im e r deber aqu í esta 
noche es fe lic ita r sinceramente a l in ic ia do r de l m ismo, 
a l D r. H id a lg o  Arredondo, á qu ien  n i la  Sección, n i 
qu ien  inm erecidam ente la  preside, se m ostrarán nunca 
bastante reconocidos por haberse d ignado recoger y  
mantener enhiesta la  bandera que dejaran por los sue­
los los señores que se dicen, ó tienen ob ligación de de­
cirse, vacunólogos. O tro deber m ío  aqu í esta noche es 
s ign ifica r m i agradecim iento á la  A cadem ia  Médico- 
Q u irú rg ica  por haber constitu ido esta Sección, que tan

(1) Kesúm on h ech o  en  la  sesión  clel día 28 de M ayo.

dos disgustos que le  pueden acarrear perju icios g ravísim os 
para su profesión  y estado social.

M uchas veces, en los partidos m édicos son llam ados los  fa ­
cultativos p or  el ju ez  do  prim era instancia del partido para 
actuar en casos jud icia les y  para que el m édico ilustre al T ri­
bunal con  sus conocim ientos en el asunto que se prop on e  in ­
dagar ó  descubrir, p or  considerarle com o com petente en  la 
m ateria sobre  la que el ju ez  quiere consultarle para con ocer y 
saber de antem ano su op in ión ; e l m édico, en este caso, debe 
de prestarse m uy gustoso al ju s to  deseo del ju ez  que le in ­
terroga, y  debe satisfacerle cum plidam ente, dándole cuantos 
datos y  antecedentes crea convenientes sobre  la m ateria que 
es consultado, porque al ju ez  le basta con  la declaración más 
ó  iiiénos extensa  que el m édico dé respecto  á lo  que haya v is­
to de  bueno ó de  m alo en un herido; el m éd ico  es responsable 
con  sil firma de  lo  que en la declaración  dice, y, p or  lo  tanto, 
el ju ez , adem as de  tener confianza en  él, no d ebe  m olestarle 
do  ningún m od o  con preguntas capciosas, que algunas veces 
resultan inútiles p or  lo  inocentes que son. G randes son, á no 
dudarlo, las estrechas relaciones que tiene e l m édico com o 
perito con  los Juzgados de prim era instancia, y  grandes son 
tam bién lo s  servicios que de él ex igen  y los  conocim ientos 
periciales más perfectos que el ju ez  le  pide, y , p or  lo  m ism o, 
grande es tam bién la responsabilidad que sobre  el m édico 
cae, responsabi.idad que algunas veces puede envolverle  en 
una causa crim inal por los  servicios que presta, servicios que, 
cuando n o  son gratuitos, que son  la m ayoría  de  las veces, 
son  otras hasta onerosos.

A sí es que, para ahorrar á nuiehos m édicos sendos d is ­
gustos, y  más, sobre  todo, á los de  partido, sería m uy c o n ­
veniente y  hasta beneficioso la creación  definitiva del C ucr-
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grandes beneficios ha de reportar, si no me engaño, á la 
Ciencia, impulsándonos al estudio de los trascendenta­
les problemas que á la profiláxis de la viruela se refie­
ren, y sirviéndonos como de acicate para adelantar en 
una especialidad á la que tanto cariño profesamos todos 
y cuya importancia es infinitamente mayor de lo que 
hasta hoy se ha venido creyendo. Porque, señores, aban­
donar, como ocurrir suele en nuestro país, los múltiples 
problemas que á tan vital asunto se refieren en manos 
tan imperitas como las de las comadres, sangradores y 
n-finistrantes, desdeñándose los hombres de ciencia de 
descender á ellos por temor de rebajarse, es entregarse 
en manos de la ignorancia y ser en cierta manera cóm­
plices de las desgracias que á la Humanidad afiigen, 
en contadas ocasiones por fortuna, y que sin funda­
mento alguno se atribuyen <á ese precioso preservativo 
que á Dios plugo revelarnos para acabar con un azote 
que ántes nos diezmaba y sembraba por doquiera el 
luto y la desolación. Sí, señores; la vacuna en manos 
imperitas, la vacuna en manos ignorantes que no saben 
de ella más que el rudimentario procedimiento para 
inocularla á la especie humana, ha sido sin duda la 
causa de que se atribuyeran á ella duelos y quebrantos 
en ios que su virginal pureza no podía tener la más pe­
queña parte. ¡Ojalá, señores, llegue pronto el día en 
que se destierren multitud de preocupaciones que sobre 
el particular abrigan aún muchos médicos, y se des­
eche la ridicula y mezquina idea de que toda la Vacu- 
nología se reduce á coger una lanceta y vacunar, mal 
que bien, á cuantos niños se nos presenten! ¡Ese día,

señores, habréis desterrado de vuestra conciencia 
tengo de ello la seguridad más completa — el temor de 
que la vacuna pueda llevar aparejada con el gérmen 
que da la vida, el veneno que ha de ocasionar la muer­
te en medio de los más crueles sufrimientos!

Señores: si yo poseyera los profundos conocimientos 
del Sr. Hidalgo, su manera clara y precisa de expresar­
se; si yo tuviera algunos de los muchísimos datos teó­
ricos y prácticos que en su carrera ha recogido mi anti­
guo amigo el Sr. Sierra; y la fácil, enérgica y abundosa 
palabra del Sr. Valdivieso; y el tono irónico un si es no 
es epigramático del Sr. Rodríguez, y sobre todas estas 
cualidades difíciles de reunir en una sola personalidad, 
máxime cuando esta personalidad es tan pigmea como 
la mía; si sobre todas esas cualidades, repito, poseyera 
yo la tranquilidad propia de todo hombre de ciencia 
peculiar al Sr. Sauz, y una inteligencia tan clara como I 
la del Sr. Moreno, no dudo que lograría hacer un resú­
men que convenciera á los incrédulos, que disipara las 
nubes que ven por doquiera los que dudan, y que lleva­
ra, en una palabra, á vuestro ánimo la convicción más 
profunda en la cuestión que debatimos. No obstante la 
escasez de mis fuerzas, me esforzaré lo posible en conse­
guir este objeto.

Como ántes dije, el Sr. Hidalgo, en un magnífico dis­
curso que ocupó dos sesiones, inauguró este debate, de­
clarándose partidario de la trasmisibilidad, ó mejor, de 
la posibilidad de que se trasmitan con la vacuna todas 
las enfermedades hereditarias. Su discurso, muy nutri­
do de doctrina y de numerosos hechos de observación

p o  de  m édicos forenses, que prestarían, á no dudarlo, ilus­
tradísim os servicios á los  T ribunales de Justicia , y  presta ­
rían adem as un señalado serv icio  á  la  clase en general.

I I . — H e r i d a s  m é n o s  g r a v e s .

Estas heridas, segnn la  ley , son  las que n o  pasan de trein­
ta días, ó  sea desde och o  á veintinueve in clu sive ; tam bién 
esta denom inación  da lugar á errores y á dudas p or  lo  p oco  
científica que es, pues m uchas veces h a  ocu rrid o  que ju eces 
ilustrados y  de  m uy bu en  criterio h an  reducido á un sim ple 
ju ic io  de faltas lesiones que han  pasado de quince días, no 
considerándolas m ás que com o leves á pesar de  su m ayor 
duración.

U n  e jem plo aclarará m ejor lo  que decim os.
D os su jetos en  riña reciben  en  el p e ch o  una herida que 

tiene en  los dos igual extensión  y  profundidad ; la  herida 
del u n o cicatrízase p or  com pleto  á los d oce  d ías; en  cam bio, 
la  del otro sigue peor á los  cuarenta d ía s ; en  el m om ento de 
recib irlas presentaban am bas heridas señales grandes y  evi­
dentes de benignidad.

A h ora  bien , se nos ocurre preguntar; ¿qu é m édico podrá 
decir en un  caso sem ejante, aunque hayan pasado tres ó 
cu atro  días, si una pertenece á las m énos graves y la otra á 
las llam adas graves?

E n las heridas hay siem pre que tener en  cuenta el sitio 
que ocu pen , sobre  tod o  los síntom as que les acom pañan, 
los  fenóm enos m orbosos que se presentan, loa accidentes 
que pueden  ocurrir durante su m archa, etc., y así podre­
m os, atendiendo al diagnóstico que de ellas hagam os, d ed u ­
cir el p ron óstico  quu pudiera sobrevenir.

L o  que tam bién tenem os que tener m uy en cuenta es la

constitución  pobre  del h erido, qu e  puede fácilm ente retra­
sar su curación, y  queden  fa llid os  los  cálcu los que hayamos 
pod id o  form ar sobre  la herida.

ITT. —  H e r i d a s  g r a v e s .

D a esto n om bre el C ódigo penal á las heridas que tienen 
de  duración  m ás de treinta días, y esta clase de  heridas es 
la que m ás con fusiones y  disgustos prop orcion a  á los foren­
ses, p or  la  variedad de op in ion es que hay sobre  el m odo de 
apreciar una herida de  este género, p or  la  diversidad con 
que es entendida p or  los ju eces , p or  la variada interpreta­
ción  que suelen darla los  letrados, y p or  otras m uchas cir­
cunstancias que no citam os p or  n o  fatigar la imaginación 
de  nuestros lectores, dejando á su buen  ju ic io  la  interpre­
tación de las m ism as.

Parece lógico  y natural que una herida  grave reúna estas 
tres im portantes co n d ic io n e s ; 1.», el durar más de  treinta 
d ías; 2 .a, la  im posib ilidad  de  trabajar el h er id o , y  3.», í* 
asistencia facultativa forzosa  y  precisa  por tod o  ese tiempo 
Pues b ien ; estas.condiciones son  insu ficien tes en  la prácti­
ca ; n o  va len  para nada para e l m éd ico  forense, por las di­
versas y  variadas interpretaciones á que dan lugar - en pn* 
m er lugar tenem os que si la duración  de la herida es ba®' 
tante larga, la asistencia al lesionado no podrá  ser contínü*- 
y , sin  em bargo, e l su jeto  no pu ede estar apto aún parae' 
trabajo, lo  cual es una contradicción , pues de n o  ser conti­
nua la asistencia facultativa es señal evidente de  que la b®" 
rida reúne buenas con d icion es y  e l herido pu ede dedicarse 
al trabajo ; mas no sucede así; en  segundo lugar, n os  encon­
tram os con  que el herido puede trabajar, y , sin em bargo, 1“ 
lesión  de continuidad dura á veces uu par de m eses ; otra®
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y experimentación al parecer concluyentes, excitó viva­
mente el ánimo de los partidarios de la no trasmisibili- 
dad, al extremo de que el Sr. Sierra y Carbó, á quien 
considero — y nadie se ofenda por ello — como el pri­
mero de nuestros vacunólogos, hubo de pronunciar un 
breve pero enérgico discurso para combatir las ideas 
del Sr. Hidalgo. K1 Sr. Sierra juzga como el bello ideal 
en materia de precauciones el cultivo artificial de va­
cuna hecho en el laboratorio siguiendo el método de 
Quist.

Siguió al Sr. Sierra en el uso de la palabra el señor 
Valdivieso, si neófito en la especialidad, por eso mismo 
quizás más entusiasta que algunos que llevan cultiván­
dola largos años. El Sr, Valdivieso, aunque no tan ra­
dical como el Sr. Sierra, se mostró también partidario 
de la no trasmisibilidad.

Pertrechado de toda clase de armas, entra luégo en 
esta lid el Sr. Rodríguez (D. Cayetano) dando tajos á 
diestra y siniestra, derribando ídolos y antiguas y muy 
arraigadas creencias. Para el Sr. Rodríguez, se descono­
ce hoy el origen de la vacuna, su naturaleza, sus varie­
dades, y lo único que de ella se sabe son los horrores 
que produce. En sentir suyo, la vacunación no ha re­
portado á la Humanidad utilidad práctica alguna. Es, 
pues, el Sr. Rodríguez un antivacuuista á la moderna, 
á la manera que lo son Boens y sus discípulos.

Habló en seguida el Sr. Sanz, antivacunista también, 
que procuró segundar los tajos y mandobles que á la 
inocente vacuna le había enderezado su antecesor. Por 
último, el Sr. Moreno Zancudo, en un profundo discur-

veces la  escasez de recursos, la  aprem iante necesidad , que 
tan fastidiosa es para el h om b re , ob ligan  al herido  á entre­
garse á sus faenas habituales, im pid iendo al m édico aten ­
der com o se debe á su h erida ; en todos los casos b a jo  los 
cuales analicem os la crítica situación del m édico en lesiones 
de este género, verem os que reina la m ás dep lorab le  anar­
quía, porque n o  se sabe fijam ente en  qué categoría se ha 
de colocar esta clase de heridas, ni sabem os tam poco de 
qué depende su gravedad y  á qué d ebe  atenerse el m édico 
para no caer en  grave respon sab ilidad ; estos tam años in ­
convenientes traen cousigo estas consiguientes reflexiones: 
que el m édico no considera, á su ju ic io , necesaria la asisten ­
cia facultativa al herido, pues tiene forzosam ente que darle 
de alta, aunque n o  está curada del tod o  la lesión de con ti­
nuidad.

Si tod o  cesase aquí, perfectam ente; pero  el herido, al v er­
se abandonado del m édico, y  al enterarse de que le ha dado 
de alta, si n o  está curado, se  queja  al ju ez , y éste, sin  aten­
der á nada, decreta  en  seguida órdenes, requerim ientos, 
cargos, e tc ., contra  el pobre m éd ico , á quien dirige á la vez 
preguntas capciosas, haciéndole sufrir un interrogatorio lar­
guísimo, qu e  n o  reporta  m ás utilidad que la m olestia con si­
guiente que se h a  proporcionado al m édico .

O tras veces o cu rre  lo con trario , q u e  el m éd ico  n o  qu iere  
d ar d e  a l ta  a l lesio n ad o  h a s ta  q u e  e s té  co m p le tam en te  c u ra ­
do; e n  e s te  caso  e l h erido , q u e  d e se a  v o lv e r á su  tra b a jo , 
b ien  p o rq u e  lo  necesite , ó b ien  p o rq u e  se h a  a rreg lad o  con 
uJ que  le  h ir ió , p a ra  su s fines p a rtic u la re s , re c u rre  en  q u e ja

juez, d iciéndole  que está bueno, que pu ed e trabajar, pero 
que el m éd ico  se  n iega á darle de  alta, sabe D ios p or  qué: 
en vano será que el pobre  foren se  trate de llevar con  sus

so inspirado en las modernas doctrinas parasitarias, 
combatió punto por punto cuanto en contra de la va­
cunación y en pro de la trasmisibilidad de enfermeda­
des por medio de la vacuna se había dicho cu todo el 
curso del debate.

Yo siento, señores, muy mucho que la falta de espa­
cio por un lado, y el temor de fatigaros por otro, no rae 
permitan entrar en el exámen de las múltiples cuestio­
nes que con motivo del tema tan brillantemente ex­
puesto por el Sr. Hidalgo se han tratado aquí con más 
ó ménos extensión, pero siempre con singular lucimien­
to. Contra mi deseo, bien lo sabe Dios, me limitaré 
jnrra y simplemente á exponer lo que yo pienso sobre 
la trasmisibilidad ó no trasmisibilidad de enfermeda­
des por medio de la vacuna.

Para mí, señores, la vacuna trasmitida de generación 
en generación no puede dar de si más que lo que tiene: 
vacuna pura y simplemente.

Para mi, señores, los casos que se citan de trasmisión 
de enfermedades por la vacuna, y especialmente de 
trasmisión de la sífilis — casos algunos de ellos perfec­
tamente comprobados — no son ni más ni ménos que, 
ó casos de sífilis hasta entónces latente, ó casos de sí­
filis trasmitida, no con la vacuna, sino en el acto de la 
vacunación, bien con la sangre que á la linfa acompaña 
procedente directamente del niño vacuuífero, bien con 
la lanceta impregnada del virus sifilítico tomado en 
cualquiera otra p.arte. Y  nada digo por ahora —aunque 
tampoco pienso olvidarlo — de la trasmisión de la es­
crófula por la vacuna, de la trasmisión de la tubercu-

r ■

arguraentos la  convicción  al án im o del ju ez : se le exigirá 
que declare, que am plíe todas sus declaraciones, y  no te ­
niendo casi confianza en  él, ó p or  ver si se  le encuentra en 
contradicción , para form arle en seguida causa crim inal, se 
ordena que el su jeto en cuestión  sea recon ocid o  p or  otros 
profesores, y si por casualidad liay diversidad de  pareceres 
en el m oilo de apreciar el caso, e l asunto se enreda y  dura 
m eses y meses, perd iendo con  esto  m ucho el créd ito  y  la 
reputación, e l reposo y hasta los  intereses del m édico , quo 
se ve ob ligado á dejar el partido m édico que tiene.

Jueces hay que consultan á ciru janos y m inistrantes en 
algunos casos de M edicina legal, b a jo  el p retexto  de  que 
para ilustrar una cuestión  es necesario oír todos los  parece­
res, y  n o  saben  que no están autorizados para ilustrar á un 
T ribunal, p or  m ás que estén enterados en el asunto que se 
les consulta, pues e l titulo que tienen n o  les autoriza para 
tanto ni les da  tam poco tantas atribuciones.

Se nos contestará tal vez á esto , d icién dosen os qu e  los 
ju eces  est.áu autorizados para consultar á los m inistrantes; 
sí que lo  están : los  artículos 353 y  354 do la ley  de  lOnjni- 
ciam iento crim idal así lo  d icen , y no h ay  m ás rem edio  que 
obedecer. Pero ¿hay en d icha ley  algún otro artículo que nos 
am pare contra los dos c itados?

Creem os n o  haya  ninguno, y nos parece in creíb le  esto, 
tratándose d e  una ley  que fu é  con feccion ada  en la célebre 
época  de  los  derechos individuales.

( S e  c o n t i n u a r á . )
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lósis, de Ja trasmisión del cáncer, de la trasmisión de 
la epilepsia, de la rabia, del muermo, del carbunco y 
de una infinidad de enfermedades de la piel, incluso 
esas llamadas costras lácteas, porque los hechos que de 
ello se refieren, dígase lo que se diga, no están bien 
comprobados.

Tengo para mí, scñore.s, que la experimentación pue­
de hacerse en mucho mejores condiciones que la obser­
vación, y que lo que aquélla demuestra, sea lo que fue­
re, ni puede ponerse en duda ni es susceptible de inter­
pretación, que es precisamente lo contrario de lo que 
acontece con la observación. En efecto, señores, cutre 
tomar linfa vacuna en un sujeto marcadamente sifilíti­
co, marcadamente varioloso, marcadamente raorbiloso, 
inocularla á un sujeto sano y ver que no se trasmite ni 
la sífilis, ni la viruela, ni el sarampión, sino la vacuna 
pura y simplemente, y el encontrar un sujeto con ma­
nifestaciones sifilíticas ó escrofulosas ó tuberculosas que 
se dicen producidas por la vacuna, por aquello quizás 
del post hoc ergo propter hoc, hay una distancia inmensa 
quenada puede salvar; y experimentos infinitos hay 
de inoculación de vacuna procedente de sujetos sifilíti­
cos, variolosos, morbilosos, etc., etc., sin que se hayan 
tra.smitido nunca estas enfermedades. En cambio, seño­
res, se citan casos de trasmisión de la sífilis por el la­
ringoscopio (hecho ocurrido no há mucho en París), 
de trasmisión de la sífilis por la circuncisión (casos ob­
servados por los Dres. Lubeiki y Klínt entre los israe­
litas), de trasmisión de la sífilis por un injerto denta­
rio, de trasmisión de la sífilis por haber hecho uso de 
un cepillo para limpiarse los dientes (caso observado 
por el Dr. Baxter) y hasta de trasmisión de la sífilis — 
asombrénse los señores académicos —por la vacuna ani­
mal. Y qué, señores, ¿habrá alguien tan insensato que 
reniegue por eso de los cepillos para limpiarse los dien­
tes, del laringoscopio para los reconocimientos á qué 
está destinado y culpe á la circuncisión de los males 
que diz ha ocasionado? No, señores, no; no es culpa del 
laringoscopio, ni de la circuncisión, ni del cepillo, como 
tampoco es culpa de la vacuna; es culpa, señores, úni­
ca y exclusivamente de quien hace estas sencillas é ino­
centes operaciones.

Sentado esto me limitaré, pue.s, en este boceto de dis­
curso á exponer las opiniones y experimentos de los 
más ilustres y reputados vacunólogos .sobre el asunto 
que aquí se ha discutido.

Señores; la cuestión que ha sido objeto de los deba­
tes de esta Academia no es de hoy, como algunos han 
creído, sino que se remonta á los más antiguos tiempos 
de la inoculación variolosa, pues ya entóuces se pensó 
si con la viruela podría trasmitirse el gérinen de otras 
enfermedades, y .precisamente desde entonces también, 
como dice Parola en su voluminosa obra, la experiencia 
nos ha ahorrado el trabajo de probar que sucede todo 
lo contrario. En efecto, los anales de la Medicina no 
mencionan caso alguno de semejante trasmisión. Enton­
ces se ensayó inocular el pus de los variolosos afectados 
de sífilis y no se obtuvo más que pústulas variolosas 
sin otra infección. El Sr. Kirk patrik inoculó á menu­
do con propósito deliberado pus varioloso tomado en

sujetos escrofulosos y apestados, y jamás pudo obtener 
otra cosa que viruela. Ya lo decía también el ilustre 
Sacco: «La inoculación de la viruela— como la de la va­
cuna, añadimos nosotros—no hace pasar al cuerpo hu­
mano los principios buenos ó malos del individuo que 
ha suministrado d  virus, sino tan sólo su naturaleza 
contagiosa y su desarrollo.»

La idea de la trasmisión de ciertas enfermedades por 
medio del virus vacuno choca, señores, con las reglas 
más elementales de Ja Fisiología y de la Patología. En 
efecto, como dice el mismo Parola, los virus constitu- 
3’en entidades patológicas sui generis, ora se los conside­
re como el producto de una fermentación particular, 
como quiere Mialhe, ora como seres microscópicos es­
peciales, ora como el resultado de un principio que nos 
sea desconocido, y no pueden h.acer otra cosa., una voz 
introducidos en el organimo, que reproducirse, no sien­
do susceptibles de mezclarse con otros principios. Los 
virus conservan siempre su individualidad, pues la ex­
periencia ha demostrado que un contagio no puede co­
municar por medio de la inoculación más que su pro­
pia naturaleza contagiosa, y que los efectos constitutivos 
que produce, benéficos ó perjudiciales, no dependen 
de las cualidades buenas ó malas del individuo que ha 
suministrado la materia, sino de las disposiciones par­
ticulares del inoculado.

La vacuna — dice el Sr, Bousquet — no cambia de 
naturaleza. El vulgo cree que la linfa vacuna varía de 
un sujeto á otro y que sigue en su composición todas 
las variaciones buenas ó malas de los vacunados, de tal 
suerte que cada uno comunica á la vacuna algo de su 
temperamento: si es escrofuloso suministra una vacu­
na escrofulosa; si es dartroso, raquítico, escorbútico, 
etcétera, la vacuna se resiente necesaiáamente de estas 
funestas disposiciones. Los que tal creen olvidan que 
los virus son los específicos por excelencia. Por una 
parte, su efecto es cierto, invariable; por otra, no puede 
ser producido más que por ellos: dos caractéres infali­
bles de la especificidad en Etiología como en Tera­
péutica.

El Sr. Leroux vió una pústula de vacuna como im­
plantada en el centro de una pústula variolosa; inocu­
ló separadamente los dos virus: el vacuno dió-la vacuna 
con todos sus beneficios, el varioloso comunicó la virue­
la con todos sus peligro?.

¿No se ha tomado infinidad de veces por ignorancia, 
y algunas intencionadamente, vacuna en niños sifilíti­
cos? ¿Y qué ha ocurrido, señores? Que la vacuna se 
ha reproducido siempre en toda su pureza y sin ocasio­
nar ningún accidente que pudiese hacer sorpechar el 
origen impuro en que se había tomado.

Es necesario que nos persuadamos — dice el autor 
citado — que de la misma manera que el virus de la 
rabia no puede dar más que la rabia, el virus sifilítico 
la sílilis, etc., el virus vacuno no puede comunicar más 
que la vacuna, la vacuna sola, sin complicación, sin 
mezcla do ninguna especie, ni buena ni mala.

Y añade m;is adelante: «Si la vacuna de los niños 
enferm izos vale tanto como la de los más sanos, la

Ayuntamiento de Madrid



E L  S IG L O  M É D IC O 359

b tener 
•lustre 
i la va- 
)o hu> 
o que 
■raleza

.es por 
reglas 
ía. En 
istitu- 
iiside- 
icnlar, 
os es- 
le nos 
la vez 
) sien- 
¡. Los 
la ex­
de co- 
u pro- 
utivos 
enden 
;ue ha 
!S par-

)ia de 
ría de 
todas 
de tal 
de su 
vacu- 
útico, 
estas 

n que 
• una 
ju e d e  
ifali- 
Tera-

D im- 
nocu- 
.cuna 
'inie-

ncia, 
ñlíti- 
la se 
;asio* 
ar el

ifios

de estos últimos vale apareniemenie más que la de los 
primeros, y esto basta para dejar la elección á Ic-s pa­
dres cuando se pueda, es decir, cuando no haya ur­
gencia »

Ninguna otra enfermedad — dice el Sr. Steinbren- 
ner en su magnífica obra — puede ser trasmitida por 
inoculación del virus vacuno. El Sr. Barrey, entre otros, 
ha inoculado á su propia hija linfa procedente de un 
niño eminentemente escrofuloso, lo cual no impidió 
que gozara siempre de la mejor salud y que diera á luz 
más tarde niños bien robustos. El Sr. Hcim ha revacu­
nado algunas señoras con vacuna tomada en soldados 
sifilíticos, y en ninguna ha observado las manifestacio­
nes de la sífilis. Igualmente ha inoculado linfa vacuna 
tomada de un niño que presentaba síntomas de sífilis 
constitucional á otros tres niños sin ocasionarles daño 
alguno. Cita también otros ejemplos, y dice que ni en 
las revacunaciones de los militares ni en las hechas en 
la práctica civil, habiendo tomado á menudo el virus 
en individuos que tenían diferentes enfermedades viru­
lentas, jamás ninguno de los vacunadores de todo el 
reino ha citado un solo caso de trasmisión de otra en­
fermedad por la vacuna.

¿Cómo — pregunta Steinbrenner — puede admitirse 
la posibilidad de semejante trasmisión? El virus vacu­
no, como todos los demas virus, no se asocia nunca á los 
vicios constitucionales del individuo; la pústula vacu­
na es únicamente el producto del virus vaccínico; es 
una producción morbosa que no depende más que de 
este solo virus. Tan absurdo sería creer que inoculando 
la linfa vacuna tomada de un sifilítico se comunicaba 
la sífilis al inoculado, como absurdo sería pretender 
que inoculando el pus de un chancro de un sujeto que 
tuviese hermosas pústulas de vacuna se podría comu­
nicar la vacuna al individuo inoculado.

El Sr. Warlomont, en la obra que há poco publicó, 
dice lo siguiente:

.«Es imposible neg.ar que la lanceta del vacunador, sea 
que no se ha limpiado bien después de haber servido 
para otros uso.s, sea que se haya cargado de materia si­
filítica al mismo tiempo que de vacuna en una pústula 
de mala vecindad, pueda inocular la sífilis con la va­
cuna. ¿Pero se ha demostrado, acaso, que mezclando 'os 
dos virus, el sifilítico y el vaccínico, é inoculándolos, 
pueda resultar una pústula única que contenga los dos 
virus? No: si en un sujeto contaminado, el brazo del 
vacunífero no presenta ninguna producción sifilítica 
ínoculable y la lanceta no recoge de la pústula más que 
linfa desprovista de sangre, no está en manera alguna 
probado que pueda verificarse la trasmisión.

»De lo contrario—dice — los casos de sífilis vacuna
contarían por millares, y está demostrado que en los 

países en que la vacunación es desde hace muchos años 
obligatoria y se practica por médicos especiales (Suecin, 
Hannover, Wurtemberg, etc.), es completamente des­
conocida la sífilis vacuna.»

Dejando á un lado teorías y viniendo á la práctica —

dice el Sr. Parola ya tantas veces citado —hemos obser­
vado que la linfa procedente de las pústulas vaccíni­
cas no trasmite más que vacuna. Tenemos en nuestra 
práctica dos casos que demuestran esta verdad; Bous- 
quet cita algunos, é igualmente Gensana, Heim, Tone- 
lli, Lurati de Lugau, etc. El Sr. Gensana dice que tomó 
vacuna en un niño en quien se había manifestado la 
viruela al quinto día de la vacunación. Conservó todo 
el invierno esa vacuna en tubos capilares, y al llegar 
la primavera la inoculó á varios niños, obteniendo her­
mosas pústulas sin ninguna apariencia de viruela. El 
Dr. Heim vacunó con linfa procedente de las pústulas 
vaccínicas de un niño varioloso á siete, y no les comu­
nicó la viruela. Hechos semejantes refieren los docto­
res Tonelli y Lurati. Parece, pues, que si la presencia 
simultánea de los dos virus hace que modifiquen recí­
procamente su curso, no pueden, sin embargo, á pesar 
de su gran analogía, confundirse, conservando cada uno, 
en las formas exteriores al ménos, sus caracteres dis­
tintivos, y no comunicando más que su propio con­
tagio.

Ademas de éstos hay otros experimentos negativos, 
bien concluyentes por cierto. El Sr. Gensana ha vacu­
nado á cuatro niños con linfa procedente de nno que 
tenía el sarampión y éste no fué trasmitido. El Sr. Heim 
ha hecho lo mismo, é igualmente el Sr. Renzi y el Ins­
tituto Vaccínico de Nápoles. El Sr. Lecceur no titubeó 
en inocularse á si mismo y á dos de sus hijos vacuna 
procedente de un sujeto sifilítico, y el Sr. Delzenne hizo 
tres veces en sí mismo este experimento, que repitió 
luégo en 32 individuos,

Por último, el Sr. Parola termina declarando que en 
caso de necesidad no titubearía en emplear linfa pro­
cedente de individuos escrofulosos, raquíticos, etc., te­
niendo siempre la precaución de recogerla sin ninguna 
mezcla de sangre ó pus.

Señores: como los hechos de experimentación se im- 
ponen áun á los más escépticos y tcorizadores, y para 
que no se crea que lo que proponía el Sr. Sierra no se 
ha realizado nunca (cosa que ya habréis podido ir no­
tando que no es cierta), voy á permitirme citar con to­
dos sus detalles algunos otros ejemplos en comproba­
ción de la tesis que vengo sosteniendo.

El Sr. Lalagade, distinguido vacunólogo francés, ha 
inoculado distintas veces linfa vacuna procedente de 
sujetos que estaban padeciendo el sarampión, la sífilis 
primitiva, la sífilis constitucional, herpes inveterado, la 
epilepsia, etc., y nuncaj señores, nunca ha observado en 
sus vacunados la menor erupción, el menor síntoma ni 
mediato ni inmediato de estas enfermedades, que no 
se dirá — sobretodo de las primeras—que no son esen­
cialmente contagiosas, esencialmente inoculables; y 
cuenta, señores, que dicho señor ha tenido buen cuidado 
de comprobar estos datos pasados algunos años. Preci­
so es confesar en vista de esto que, como dice Warlo­
mont en uno de sus opúsculos, no se puede recolectar 
viruela sembrando vacuna, ni vacuna sembrando vi­
ruela, como no se puede recolectar cebada sembrando 
trigo.
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Escuchad ahora, señores, una preciosa historia, Érase 
un jóven de diecinueve años de edad, quien gozando 
de excelente salud fué á, ver el 30 de Marzo á un su her­
mano que padecía viruela confluente en el período de 
descamación. El 9 de Abril nuestro hombre sintió un 
escalofrío general, raquialgia, cefalalgia intensa, delirio. 
Llamado el Sr. Lalagade para asistirle, quedó alarma­
do ante la gravedad de los síntomas, y diagnosticó una 
viruela muy grave. Aunque dicho jóven decía que es­
taba vacunado, el profesor citado le vacunó de nuevo, 
haciéndole tres picaduras en cada brazo. Cinco minutos 
después estigmatizó cada una de las picaduras con la 
barra de nitrato de plata (sabido es, por los experimen­
tos de Bousquet, que la cauterización no impide la ab­
sorción del virus, ni el desarrollo de la pústula vaccí­
nica) con objeto de no confundir después las pústulas 
de vacuna con las de la viruela cuando estas últimas 
están muy desarrolladas y son muy confluentes.

El día 12 apareció una erupción variolosa sumamen­
te confluente. Las pústulas vaccínicas se presentaron 
más pronto y adquirieron mayor desarrollo que en ios 
vacunados en condiciones normales. Parecía como que 
el virus vacuno, en presencia de su más temible enemi­
go, se esforzaba en reconquistar la plaza ya ocupada 
por el virus varioloso. El día 18 recogió el Sr. Lalagade 
linfa vacuna en las hermosa pústulas vaccínicas de este 
varioloso, y la inoculó en los dos brazos á cuatro niños 
(1 de cinco años, 2 de tres años y 1 de cinco meses), y 
en un sólo brazo (el derecho) á otros dos (inoculando 
el izquierdocon vacuna de otra procedencia). Los resul­
tados fueron iguales en todos los vacunados: no apare­
ció en ellos una sola pústula suplementaria, una sola 
pústula de naturaleza sospechosa. La linfa extraida á 
estos niños se repartió á varios médicos, todos los cua­
les después de empleada no pudieron tributarla sino 
calurosos elogios. Durante una larga serie de experimen­
tos con esta vacuna—dice el Sr. Lalagade — hemos 
obtenido siempre vacunaciones y revacunaciones i r r e ­
prochables  enteramente idénticas á las que se obtiene, 
ora con el virus vacuno tomado en niños vírgenes en 
apariencia de toda enfermedad trasinisible, ora por las 
inoculaciones del virus vacuno regenerado.

Parécenos bien concluyente la anterior observación, 
que no hace sino confirmar otros muchos experimentos 
hechos anteriormente y en las mismas condiciones por 
dicho señor. En efecto; cuando se vacunó á ese jóven 
el envenenamiento era general; unos días después las 
pústulas de viruela eran tan numerosas y tan grandes, 
que era de todo punto imposible encontrar en la super­
ficie cutánea un espacio en que poder colocar la cabeza 
de un alfiler; bien podía decirse, pues, que este jóven 
no era sino una viruela andando. Las pústulas vaccíni­
cas se desarrollaron en medio de multitud infinita de 
pústulas variólicas. La economía toda — totus homo erat 
m orhus  — no podía suministrar más que elementos en­
fermos, infectados del virus variólico, y, sin embargo, 
de toda esta organización envenenada por un principio 
eminentemente contagioso, eminentemente inoculable, 
se desarrolló una linfa vacuna hermosa, pura de toda 
corrupción, y que al ser inoculada no dió sino resulta­

dos exclusivamente vaccínicos, resultados preservado- ‘ 
res de la viruela.

El mi.smo Sr. Lalagade ha vacunado y revacunado 
niños sanos con linfa tomada en sujetos sifilíticos, sin 
haber trasmitido nunca más que vacuna.

Veamos ahora, señores, la opinión, si no de vacunó- 
logos de reputación tan bien sentada como los que aca­
bo de citar, de patólogos ilustres y de no ménos ilustres 
dermatólogos.

El Sr. Gallard, médico que fué del Hospital de la 
Piedad en París, en sus L eccion es de C línica m édica  dice 
que el Sr. Taupin ha inoculado vacuna procedente de 
individuos que padecían sarampión, escarlatina, virue­
la, tuberculósis y áun la misma sífilis, y que formula 
la siguiente conclusión, sumamente expre.siva y clara; 
«En ningún caso ha comunicado el virus más que la 
vacuna.»

El Dr. Delzenne se encontraba de interno en la enfer­
mería de la prisión de San Lázaro cuando hizo su pri­
mer experimento en si mismo con vacuna proceden­
te de una mujer sifilítica, sin que le produjese la erup­
ción la menor huella de infección, en vista de lo cual 
multiplicó sus experimentos, obteniendo siempre el 
mismo resultado, es decir, trasmisión de la vacuna sola 
cuando la inoculación se hacía como es debido; inmu­
nidad siempre completa desde el punto de vista de la 
trasmisión de la.sífilis.

A estos casos hay que agregar los dos siguientes. El 
Dr. Justo Lucas Championniére recogió dos tubos de 
vacuna de un sujeto manifiestamente sifilítico, y los 
guardó, sin saber en qué experimento podría utilizar­
los. Necesitando vacuna uno de sus amigos fué á pedír­
sela; mas no hallándole en casa, tomó dos tubos que 
encontró en un cajón. Con ellos vacunó 8 ó 10 indivi­
duos, contando lo hecho al día siguiente al Sr. Cham­
pionniére, quien le explicó entonces la procedencia de 
la vacuna. En algunos individuos se desarrolló la erup­
ción con toda regularidad; en otros no, por ser revacu­
nados, pero en ninguno se presentó el más ligero indi­
cio de infección sifilítica.

El otro hecho pertenece al Sr. Gallard. Tenía él un 
enfermo que acababa de vacunarse cuando fué ataca­
do por una varioloide, desarrollándose á la vez las dos 
erupciones con gran regularidad. Extrajo vacuna de 
ese enfermo é inoculó con ella á dos niños de ocho á 
diez días de edad, con objeto de confirmar el no conta­
gio de la vacuna por la viruela y la independencia de 
los dos virus. Pero después de hecha la inoculación, 
supo el Sr. Gallard que dicho enfermo hacía poco que 
había tenido una roséola sifilítica y que se hallaba en 
pleno desarrollo de los accidentes secundarios de la 
sífilis. El resultado fué en el uno vacunación con mar­
cha y accidentes regulares, sin ningún trabajo morboso 
en el punto inoculado; en el otro se desarrolló normal­
mente la vacuna, que fué seguida de 'todos sus perio­
dos sin que sobreviniese ningún síntoma sifilítico, n in ­
guno, pues el Sr. Gallard tuvo buen cuidado de exami­
nar á los inoculados durante largo tiempo para poder 
afirmar esto rotundamente.
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Concluye, pues, dicho señor diciendo que la adulte­
ración de la vacuna por el virus sifilítico es, por decir­
lo así, un espanta-pájaros que ya no espanta á nadie; 
un verdadero fantasma que desaparece en cuanto se le 
mira con frialdad y detención.

El Sr. Niemeyer, en su tan conocida obra de Patolo­
gía, dice lo siguiente: «Abstracción hecha de algunos 
escrúpulos mal fundados que se han suscitado contra 
la inoculación de la vacuna, no se puede negar que ésta 
pueda poner alguna vez en compromiso la vida de las 
personas, y que no vaya seguida en otras ocasiones de 
un trastorno permanente de la salud, sobre todo de 
erupciones en la cara y de otras afecciones escrofulo­
sas. Pero la hipótesis de que en estos casos haya sido 
trasmitida la escrofulósis, al propio tiempo que la va­
cuna, de uno á otro niño y por sólo el hecho de la va­
cunación, una p u r a  pa tra ñ a . Sucede, es verdad, que 
ciertos niños se vuelven escrofulosos después de la va­
cunación, con todo de haberse sacado la vacuna de 
niños perfectamente sanos, y recíprocamente que los 
niños vacunados sigan sanos á pesar de haber sido va­
cunados de un escrofuloso.» Luégo dice el Sr. Nieme­
yer que muchas enfermedades febriles ejercen sobre el 
desarrollo del escrofulismo igual influencia que la va­
cuna, como los vejigatorios y hasta la perforación del 
lóbulo de la oreja provocan la aparición de exantemas 
en niños que hasta entónces no habían presentado la 
menor mácula en su piel.

Otro autor de Patología médica no ménos respetable 
que el Sr. Niemeyer, el Sr. Kunze, dice sobre este par­
ticular lo que á la letra copio: « A pesar de los indiida- 
Wes resultados obtenidos con la vacunación, hay, sin 
emiiargo, cderto número de personas obstinadas (jue 
por ignorancia no creen en sus ventajas, porque bajo 
su punto de vista empírico equivocan  ciertos fenómenos 
morbosos que suelen manifestarse después de la vacu­
nación, haciendo de ellos injustificadamente responsa­
ble á la inoculación. Así, por ejemplo, el escrofulismo 
fjuiereu que sea una consecuencia de la vacunación; si,

cambio, se investiga con más exactitud, podrá fácil­
mente demostrarse las graves faltas de nutrición en los 
mños; y la irritación de la piel, relacionada con la 
inoculación, fué tal vez la causa ocasional para la 
Erupción exantemática latente, cuya tenacidad y cali­
dad escrofulosa dependo, sin embargo, sólo de las ma- 
bas condiciones de los humores existentes de mucho 
t ie m p o .»

Y para no fatigaros con más textos, que podría muí- 
hplicar cuanto quisiera, os diré que el Sr. Neumann, 
n̂ su Tratailo de enferm edades de la p ie l ,  dice que la 

h’asmision de diversas clases de enfermedades cutáneas 
y de discrasias por la vacunación es un hecho temido 
•nás bien que demostrado.

(S e concluirá.)

r-«e.

LECCIO NES ACERCA D E L PU LSO

DADAS KS El, COLEGIO REAL DE MÉDICOS DE LÓNDRES 

p or  W . H . B rod v en t (1).

Algunas personas que habitualmente tienen una ten- 
sion arterial baja, parece que se consumen con ménos 
rapidez y ofrecen ejemplos de longevidad; pero su po­
der de resistencia para las enfermedades agudas es 
menor. Estas no pasan de ser meras impresiones. Ha­
blando por punto general, he encontrado que la fuerza 
física, la energía y la resistencia se asociaban indistin­
tamente con bajas tensiones del pulso, con grandes ar­
terias y altas tensiones, y viceversa. Lo mismo puedo 
decir de la inteligencia, la perseverancia, el valor y la 
fuerza de carácter, que parecen ser absolutamente inde­
pendientes de las condiciones circulatorias. Parece, 
pues, claro que no es la circulación la influencia deter­
minante de las diferencias que existen respecto á la 
energía corporal ó mental. La circulación es el servi­
dor, no el amo; y fisiológicamente, la actividad de los 
tejidos es la que da condiciones al suministro sanguí­
neo, y no el suministro sanguíneo el que da condiciones 
á los cambios de los tejidos. En las enfermedades, las 
modificaciones de la cii*culacion que observamos son la 
mayoría de las veces efectos y no causas, y el pulso es 
un índice, no tanto del movimiento más ó ménos rá­
pido de la sangre, como del estado del sistema nervio­
so y del organismo en general que determinan su fre­
cuencia y su carácter.

Imposible seria el discutir det^ladamente en estas 
lecciones todas las indicaciones suministradas por el 
pulso, ademas de no ser necesario. Muchas de ellas no 
dependen de las condiciones circulatorias que denotan 
las variedades del pulso. Los médicos y observadores 
anteriores á Harvey podían medir con exactitud el es­
tado febril de los enfermos en el e.stado de fiebre, y 
cuando nosotros en este mismo estado contamos los la­
tidos y estudiamos su fuerza y su volúmen, no lo ha­
cemos para estimar el movimiento de la sangre. Por los 
datos obtenidos de este modo, juzgamos de la fuerza del 
paciente y de los efectos que sobre él obra la enferme­
dad, y esto lo hacemos con más ó ménos acierto que 
nuestros predecesores. Por otra parte, solamente cono­
ciendo las condiciones que gobiernan la circulación, po­
demos entender la conexión que pueda existir entre 
una enfermedad del riñon y una hemorragia cerebral, 
y podemos aprecciar la significación pronostica del 
pulso duro que coincide con esta conexión. Las indica­
ciones diagnósticas y pronosticas del pulso adelantan 
poco exponiéndose en lecciones: deben adquirirse me­
diante la experiencia, y me propongo tan sólo enume­
rarlas y explicar aquellas que por los adelantos hechos 
en la fisiología de la circulación han obtenido algunas 
aclaraciones en estos últimos años.

Me propongo, pues, estudiar primeramente las varia­
ciones en la frecuencia anormal y las anomalías en el 
ritmo; después estudiaré las variaciones de la teasion,

V éase el núm . 1.743.
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sus causas y consecuencias y las indicaciones que su­
ministran á la Terapéutica; éstas y las variaciones del 
pulso en las enfermedades del corazón serán objeto de 
la segunda conferencia, y la tercera la ocuparán las va­
riaciones del pulso en las enfermedades cerebrales.

F recu en cia . —  La rapidez en la función cardíaca, con 
la cual corresponde la frecuencia del pulso, depende de 
varias influencias. La resistencia á la corriente de la 
sangre en las arterias, ó, en otros términos, el aumento 
de presión en el sistema arterial, ora se produzca por 
compresión de los grandes vasos, como los humorales 
ó femorales, ora por compresión de las arteriolas y capi­
lares, tiende á hacer lenta la acción del corazón y, pol­
lo tanto, ménos frecuente el pulso; por el contrario, la 
resistencia disminuida y la tensión rebajada acelera al 
corazón y aumenta la frecuencia del pulso. Pero más 
directas y poderosas que estas acciones de presión arte­
rial son las influencias nerviosas, cuyos conductores 
son el nervio neumo-gástrico y el gran simpático. No 
pretendo entrar en una discusión acerca de la acción 
respectiva de estos nervios; esto nos serviría de muy 
poco clínicamente, ademas de que es un conocimiento 
que no ha llegado todavía á una estabilidad y perfec­
ción completa. La cuestión se hace aún más compleja, 
porque las influencias nerviosas gobiernan las arterio­
las y los capilares lo mismo que al corazón, y modifi­
can la corriente de la sangre y la tensión arterial; un 
efecto sobre el corazón aparentemente directo puede 
ser obtenido indirectamente mediante variaciones en 
el grado de resistencia de la circulación.

Casi todas las desviaciones del estado normal del 
pulso sano se representan por aumento en su frecuen­
cia, y de nada serviría el intentar una clasificación de 
las causas de este aumento, cuando sus indicaciones 
pronosticas son tan variadas y delicadas que no se 
pueden describir. Hay puntos de experiencia indepen­
dientemente de la investigación científica, y que no 
son de mi actual propósito. Casos hay en que la fre­
cuencia del pulso, ó, mejor dicho, de la acción cardía­
ca, constituye por sí sola la enfermedad, ó cuando mé­
nos un motivo de peligro ó de sufrimiento. Tal fre­
cuencia es una forma de palpitación del corazón. Los 
ataques pasajeros de actividad violenta y rápida del 
corazón producidos por una indigestión, por la fatiga 
ó por una emoción no nos ocuparán por ahora, y sólo 
aludiré á la frecuencia persistente del pulso en la en­
fermedad de Graves, en el histerismo, ó asociada con 
la palpitación aórtica.

F recu en cia  p ersisten te del pu lso. — La frecuencia per­
sistente del pulso es una de las consecuencias del esfuer­
zo extremado del corazón por el ejercicio; se encuentra 
en las personas jóvenes que han abusado de su fuerza en 
la carrera, en el acarreo de pesos ó en otros ejercicios 
violentos, y se observó muchas veces durante las guerras 
americanas. El nombre de corazón  excitable  que se dió 
á este estado como una designación descriptiva, puede 
aceptarse por exacto. Justamente con el latido del co­
razón de que el enfermo se da cuenta se presentan la 
fatiga en el ejercicio, la sobrexcitación nerviosa, la de­
presión de espíritu y la ansiedad, las sensaciones de in­

dolencia, tendencia al sueño é incapacidad para un 
ejercicio sostenido. En todos los casos de este género ob­
servados por mí, la tensión arterial era alta. El grande 
remedio para este estado es el descanso y la permanen­
cia de dos ó tres semanas en la cama, que aunque incó­
moda é insoportable en esta edad de la vida, puede con­
ducir á la vuelta del corazón en condiciones normales. 
Durante y después de una edad mediana la frecuencia 
persistente del pulso puede determinarse por un solo 
acto de ejercicio excesivo, tal como una carrera violenta. 
Los efectos sobre el corazón de estas imprudencias son 
variables; puede haber dilatación con ó sin insuficiencia 
do la válvula mitral, puede haber lesión inmediata de 
una válvula ó puede hacerse irregular la acción del co­
razón. Pero juntamente puede haber precipitación sin 
irregularidad y continuar la frecuencia hasta que las 
fuerzas del enfermo se agotan. En estos casos, según mi 
experiencia, la tensión arterial es alta, contribuyendo á 
este efecto el espasmo do los vasos periféricos, de tal 
suerte que la distensión de las arterias no es ya sencilla­
mente el resultado de la sangre impulsada dentro del 
sistema arterial á consecuencia del aumento de frecuen­
cia de las contracciones cardíacas. Ninguna explicación 
satisfactoria se ha dado hasta ahora de estos casos; qui­
zás la más plausible es la que atribuye estos fenómenos 
áuna irritabilidad y distensión del plexo de ganglios 
diminutos y fibras nerviosas que existen en abundan­
cia debajo del endocardio.

P a lp ita ción  p a rox ística . — La palpitación paroxistica 
es sabido que constituye una causa de sufrimientos y 
de peligros para la vida. Puede complicar á todo géne­
ro de enfermedades del corazón, siendo consecuencia de 
ella, pero se presenta también independientemente de 
las afecciones valvulares y de los cambios de estructura, 
bastante marcados para ser reconocidos; por mi parte 
creo que cuando la palpitación cardíaca se presenta en 
las enfermedades de este órgano, es más bien una com­
plicación que una consecuencia. Su excitación inme­
diata puede producirse por una indigestión, por flatii- 
lencias, por el mero acto de tomar alimento, al echar­
se, por una emoción ó por la idea de un ataque que po­
drá sobrevenir á hora determinada ó por ciertas rela­
ciones con otro ataque anterior; sea esto como quiera, 
el principipio del paroxismo va generalmente acompa­
ñado de una relajación súbita de las arterias, y parece 
que la palpitación se asemeja á la acción excitadora que 
determina el nitrito de amüo con la nitroglicerina- 
La resistencia que habitualmente vencía cesa de pron­
to, y el corazón funciona como una locomotora que de­
jara de encontrar resistencia en el rozamiento de los 
rails.

En el curso de una asistencia prolongada prestada a 
un médico viejo y gotoso á quien hacían sufrir mucho 
las palpitaciones, pude observar esto muchas veces; 
cuando le pulsal)a, la arteria se ponía de pronto ancha 
y blanda, había en seguida una agitación en el corazón 
que daba lugar al paroxismo. Una complicación nota­
ble ocurrió en este caso que merece referirse. Primera­
mente una mañana comenzó el enfermo á expectorar 
sangre muy líquida, arrojando algunos cuartillos on
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veinticuatro horas. Una espuma clara cubría el líqui­
do, que era rojo vivo, y en su totalidad se asemejaba 
al liquido hirviente de una gelatina. No hubo elevación 
de temperatura, la salida de aquella sangre serosa cesó 
gradualmente, y la palpitación no volvió á presentarse 
en muchos meses, hasta que el enfermo volvió á de­
terminarla por sus imprudencias y sus excesos. Con­
viene añadir que en este caso no había enfermedad 
valvular, y sí sólo dilatación moderada é hipertrofia, 
con tensión arterial exagerada.

Debemos también tener presentes los casos de acción 
rápida del corazón, que solamente pueden atribuirse á 
algún estado neurósico, que se prolonga por días, se­
manas ó meses, como ha podido comprobarse en mu­
chos observaciones. Una de las más notables es fa 
comunicada recientemente á la Sociedad Neurológica 
por el Dr. Bristowe, á quien soy deudor de algunos de­
talles sobre el caso: el enfermo tenía diecinueve años, 
y había motivos para pensar que su enfermedad le 
aquejaba desde los ocho, habiéndose presentado de 
cuando en cuando los ataques de la acción rápida del 
corazón. Cuando entró'en el tiospital de Santo Tomás 
presentaba anasarca y apoplejía pulmonar’, que sobre­
vino en el curso de un ataque que duró algunos meses.

pulso variaba, pero daba con frecuencia de 2ü0 á 
■̂10 latidos. Bajo la iirfluencia del hierro y de la digi­

tal la acción del corazón llegó casi á normalizarse, pero 
se excitaba con facilidad, y durante una visita al hos 
pital pudieron contarse en este enfermo de 304 á 308 
latidos por minuto. Volvió á sus trabajos de obrero de 
lencería, y el día 26 de Febrero estuvo trabajando hasta 
media noche. Al día siguiente parecía no estar peor; 
pero al mediodía, estando tocando el piano paró súbi­
tamente y cayó muerto. El corazón se encontraba algo 
dilatado , pero las válvulas eran normales, y no se des­
cubrió vestigio alguno de otra enfermedad.

Dos Dres. Dreschfeld y Maguiri me han proporcio- 
iiado detalles de otro caso interesante, completado con

autopsia y relativo á un trabajador de treinta y seis 
•̂los, bebedor, y de antecedentes sifilíticos, el cual, 

cuando se le examinó por vez primera en Octubre de 
hacía un año que padecía de ataques de palpita- 

cion, y el cual se desmayó súbitamente después de una 
comida copiosa, y volvió en sí pi’csentando. de 215 á 

pulsaciones, sin ninguna enfermedad cardíaca 
‘‘̂ pi’cciable. Se alivió mediante la digital, llegando el 
pulso rápidamente á 86. Se vió en el mes de Diciem- 
>̂i'e (1883) y Marzo (1884) la coincidencia de la palpi- 

hiciou y de im pulso de 200 á 215. En este último caso, 
Nublándose en el tratamiento por medio de la convala- 
ria, murió víctima de la.s convulsiones. El corazón se 
hallaba dilatado y sus tejidos ofrecían cambios dege­
nerativos; pero nada se encontró que pudiera exj)licar 
Na mpidisiina acción del corazón.

Algunos casos he tenido ocasión de observar, aunque 
incompletamente. En uno de ellos que vi con mister 
Stanley Smith el año último, la enferma, que era una 
señora de sesenta y cuatro años, murió á los diecisiete 
I las de enfermedad, durante los cuales el pulso se co 
Nocó entre 150 y 200 latidos, hallándose aparentemen­

te el corazón gastado. En un caso pude observar á la 
enferma, que tenía próximamente -cuarenta y cinco 
años, diariamente durante unas tres semanas; el pulso 
casi nunca bajaba de 200, sosteniéndose generalmente 
en 240, y había más de una razón para creer que el 
corazón se sostenía cu este número durante todo el 
tiempo.

La arteria era pequeña, se llenaba entre latido y 
latido, uo era fácilmente compresible, y la pulsa­
ción se sentía más como una vibración que como un 
latido, y daba la impresión ésta sin que se notara la 
suin pequeña alusión al papel circulatorio de la san­
gre. El corazón se encuentra muy fuerte en sus soni­
dos, que son equidistantes, y me parecieron a.semejar- 
se á la respiración de una locomotora distante. No pudo 
observarse el pulso cardíaco durante el sueño; pero éste 
era interrumpido y las sen.saciones relativas á la palpi­
tación siempre se percibían. Hubo un segundo ataque 
al cabo de algunos años. La vi en el primero, que duró 
unos cinco días, y la dejó con apariencia de decrepitud. 
Sobrevivió al segundo ataque lo ménos durante dos 
años, hasta que la perdí de vista, sin que haya tenido 
después noticia suya.

El Dr. Seccombe me comunicó en Abril de 1886 otro 
caso de un caballero de cincuenta y seis años que se 
encontraba en regular estado de carnes, buen color, y 
habiendo llevado una vida do relativo descanso, á pesar 
de haber trabajado eii otras épocas. Se encontró su­
friendo de las palpitaciones durante dos semanas, re­
gularizando el sueño durante dos horas y permanecien­
do despierto durante el resto de la noche. El pulso es­
taba á 160; había una reduplicación del segando ruido 
del corazón, que se oía mejor háciael vértice. El higa» 
do y el bazo estaban aumentados. A las tres semanas 
dejaba el paciente el hospital, pareciendo perfectamen­
te bien, y el apetito era bueno, aunque buscaba las so­
focaciones y sensaciones, durante las cuales finia, y sus 
ojos tenían una sensación de padecimientos, rehu.saba 
el enfermo el ser considerado como inválido, podía 
echarse en todos los decúbitos; pero cuando afectaba 
el lateral izquierdo necesitaba una almohada bajo el 
mismo lado. Generalmente dormía hasta las tres, y á 
esta hora se despertaba súbitamente. La palpitación 
nunca cesaba; el pulso estaba á 160; el corazón no se 
hallaba muy dilatado; los sonidos equidistantes, pre­
sentando el .segundo aórtico un carácter áspero al nivel 
dcl segundo espacio; una ligera pulsación yugular se 
percibía en el lado derecho y el hígado estaba agran­
dado; oíase una crepitación en la parte posterior de 
ambos pulmones á la altura del ángulo de la escápula. 
En Junio continuaba la palpitación, que había durado 
tres meses. Fuera de la ciudad continuó dcl mismo 
modo; pero comenzaron á presentarse éxtasis circula­
torios , se hincharon las piernas y el hígado se conges­
tionó considerablemente. ífl pulso siempre á 160 y 
equidistante. Se siguieron varios tratamientos diferen­
tes sin resultado, y la digital parecía ser nociva. No he 
visto después al enfermo; pero por el Dr. Seccombe sé 
que continuó padeciendo mucho hasta Noviembre, en 
que se alivió, pudiendo después ocuparse en sus tareas
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habituales. Lnégo parece que ha tenido un ataque de 
hemiplegia.

Esta acción rápida del corazón es, por lo que yo sé, 
inexplicable y atribuible tan sólo á una influencia 
neurótica oscura. Encuéntrase en casi todas las edades 
de la vida (el enfermo de Bristowe parece que comen­
zó á padecer á los ocho años, para morir á los diecinue­
ve, y yo he visto otro caso de diez años), aunque parece 
más común en las edades medias que ántes; general­
mente, parece haber alguna causa excitante, tal como ios 
esfuerzos, las emociones morales, etc., pero la predispo­
sición nos es desconocida en sus causas; más tarde, más 
temprano, se produce la muerte repentina.

Es muy interesante el estudiar las condiciones de la 
circulación en estos casos. Generalmente no se encuen 
tra acelerada y las hidropesías que hemos visto en dos 
observaciones demuestran la tendencia al éxtasis. El pul­
so da una idea de las alteraciones vibratorias de pre­
sión, con pequeño movimiento inicial. Preséntasenos la 
cuestión siguiente: ¿cuál es el estado del ventrículo iz­
quierdo? O no se llena durante el diástole, ó deja de va­
ciarse en el sístole. Puede acontecer que en algunos ca­
sos se encuentre contraido y se resista á recibir toda la 
sangre que la aurícula le envía, y en otros casos que se 
encuentre en estado de distensión; pero me parece que 
el primero de estos dos estados es el más frecuente. 
Generalmente he encontrado el corazón de su tamaño 
normal, por más que la distensión persistente dé más 
tarde, mas temprano, lugar á la dilatación. Ademas, el 
impulso cardíaco es con frecuencia muy poderoso, y esto 
no es compatible con la distensión exagerada. Pudiera 
preguntarse si las arteriolas periféricas y los capilares 
ó si la circulación pulmonar juegan algún papel en este 
fenómeno. Por mi parte, no me considero capaz de con­
testar á estas preguntas que en la actualidad preocupan 
las investigaciones del Dr. Bristowe. C.

( S e  e o n t i n t i a r á . )

S E C C IO N  P R Á C T I C A

D IFTE R IA  Y GANGRENA DE LA BOCA

1.® T o d as  la s  en fe rm ed ad es  in fecciosas tie n e n  evo lu ­
ción fija.

2 . 0  Si ex is te n  fa lsa s  m e m b ra n a s  ó g an g ren a , la  h a b ilid ad  
d e l m édico  e s tá  e n  h a c e r  q u e  n o  p ro g re se  y sí q u e  se s o s ­
te n g a  e n  su s  lím ites  n a tu ra le s , favo rec iendo  la  ac tiv idad  n u  
tr i t iv a  ó h ip e rtró fica  local.

3 . 0  C on to d o  lo que  se  op o n g a  a l cu rso  de  la  ley  fija p a ­
to lóg ica , d e s tru y e n d o  te jid o s  que  o b ran  com o la  cen iza  so b re  
el fuego, y p o r  ta l  im p id iendo  q u e  los esqu izom icetos ú  o r­
g an ism o s in fe rio res  p ro g resen  en  p ro fu n d id ad , se  te n d rá  
m u ch o  a d e la n ta d o  p a ra  u n  d esen lace  fa ta l y  la  fiebre  se 
d e sa rro lla rá  si no  ex is tía .

L o s cáu stico s, ác idos reconocidos sólo com o d esin fec­
ta n te s ,  a s tr in g e n te s , e tc ., e tc ., q u e  d e s tru y en , a n es te s ian  ó 
q u e  fijándose  en  la  m ucosas h a n  de  e lim in arse  con e lla  en 
es tad o  de p u trid ez , se  p ro sc rib irá n  e n  ab so lu to .

6.® L a m isión  del m édico en  los  casos de gangrena de la 
boca , gangrena de  la faringe y  angina gangrenosa, será de 
favorecer la  inflam ación con  agentes m ecánicos á la  par que

tón icos, con  el fin de  llegar con  ñterza al período de decli­
n ación .

6 .° Se respetarán las fa lsas m em branas íntimamente 
adheridas ó  que fácil y sencillam ente no se desprendan, 
porque si para conseguirlo róm pese algún capilar, será un 
m edio de que progrese la m ortificación .

7.0 N o se haga  uso de  indicaciones que irriten lo  más 
m ínim o la  m u cosa  gástrica ó  qu e  p or  su m anera de  obrar 
dism inuyan algún tanto las fuerzas del enferm o.

8.® A  los  en ferm os nerviosos ó  m oralm ente im presiona­
d os  se les anim ará con  frases á propósito  ó  que sirvan de 
satisfacción  para que desaparezca de  su  im aginación  lo  que 
lee acobarda.

9.0 E l tratam iento loca l consistirá  en  el uso de gargaris­
m os tem plados cada cuatro horas, con  tres partes de agua 
y una de v inagre; á con tinuación  de cada uno de éstos, 
toques en  los te jidos en ferm os con  v inagre pu ro . Cada 
cinco horas, insuflación de  p o lv os  de  quina dos veces por 
sesión  y  una á seguida de la otra , va lién dose  para ello, si es 
posible, del dilatador bucal de  M . S a in t-G erm ain  y de  una 
carta ó  naipe, que se acercará lo  posib le  á la  úvula, pero  sin 
que toqu e con  ella.

10. L a  alim entación  consistirá  en caldos, h u evos pasa­
dos p or  agua y v ino con  agua, si es tolerado. Para bebida 
usual, agua clara no caliente, pero  tam poco fría.

11. G eneralm ente á los  seis días de estado gangrenoso, 
se verán desaparecer las falsas m em branas y  dism inuir 'a 
inte-isa inflam ación de  la úvula, pasándose tod o  sin presen­
tarse fiebre.

12. E n  excepciona les casos, pu ede ser ayudado el trata' 
m iento indicado con  dos toques en  las vein ticu atro  horas de 
tintara de  indo. E sto  queda á ju ic io  del m édico, según el 
m ayor ó m enor grado de inflam ación qu e  desee desarrollar.

13. L os  p o lv os  de  qu ina, adem as de reunir las condicio­
nes que en  nuestra segunda regla h em os ex p u esto , dan fuer­
za á los  te jid os  con  que se pon en  en con tacto ; excitan 1« 
secreción  sa liva l; absorb en , lim pian  y  arrastran las mucosi- 
dados ó  exu dados detenidos,

14. Insuflados los  p o lv os  de  quina, se  hará que perma­
nezcan dentro y  que por nada ni para nada se fatigue e l en­
ferm o, siendo así que no m olestan ni incom odan.

15. Si se d isp on e del citado aparato de M. Saint-Ger- 
main, se hará que las fam ilias com pren  el núm ero correspon­
diente, para que practiquen las curas según vean al médico. 
C on este sencillo  aparato, que los enferm itos de seis años en 
adelante ellos m ism os se co loca n , se está seguro que pene­
tren los p o lv os  á lo  más profu n do .

16. C on  los  p o lv os  de quina se obtienen  en p oco  tiemp'  ̂
cicatrizaciones de úlceras rebeldes y m uñones perfectos en 
am putaciones, sin  necesidad  de  previa  sutura ni desinfec­
ción  alguna.

1 7 . Para las curas de am putaciones, ú lceras y denis^ 
heridas se usarán los polvos de  quina del sigu iente modo: 
se cubre toda la solución  de con tinu idad  con  p o lv o s ; cad» 
veinticuatro horas se  lim piará á ch orro  déb il la herida co® 
60 gram os de  cocim iento concentrad isim o de quina. 
polvos adheridos en form a de costra  se resp etarán , s*® 
ejercer presión  alguna sobre  ellos, p rocu ra n d o  obre  el men­
cionado ch orro  del cocim iento en  toda  la  ex ten sión  de la 1>̂  
rida para que la lim pie en  su total superficie y  lleve conei' 
go  lo  que casi espontáneam ente había  de  elim inarse. llecl'C 
esto, se cubrirá nuevam ente toda  la herida con  polvos d® 
quina, procurando no aplicar vendaje ni com presa  algw' *̂ 
con  e l fin de que n o  se levante la  c u r a  t ó n i c o - q u i n i c a .

D b . E zequiel A lcai.de V arki-*’
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LA IN T E LIG E N C IA  DE LO S ANIMALES

giina

( l a  b iblio te ca  c ie n t íf ic a  in t e r n a c io n a l )

La B ib lioteca  universalm ente con ocid a  con  este títu lo es 
resultante y  prod u cto  genuino del traba jo  de invasión  de las 
ciencias naturales en  todas las com arcas del saber.

Se in ició en  la  reunión de B irm ingham  de la fam osa 
Asociación Británica para e l progreso de  las c ie n c ia s , en 
virtud de un acuerdo votado p or  unanim idad, y  según el 
cual la nueva B ib lioteca  debía  aparecer en  inglés, francés y 
alemaii, dirigida, n o  por editores, sin o  p or  C om isiones cien- 
títicas que escogiesen  con  esm ero las condiciones relativas 
al mérito y  á la  ciencia  de  las obras publicadas. C eloso el 
Gobierno ruso, ordenó su publicación  en e l id iom a eslavo, y 
más tarde la  em prendió tam bién  una C om isión  de profesores 
italianos.

El éx ito  alcanzado en todos estos idiom as es bien  co n o c i­
do de todos nuestros lectores : en E spaña circulan p o r  todas 
partes los  volúm enes franceses, italianos y áun ingleses.

Era detrim ento de nuestro idiom a, h ab lado por sesenta 
m illones de habitantes, y  m engua de nuestro h on or nacional 
el tributo pagado al extran jero, y  m ás atenta á  los  senti­
mientos patrióticos que á la esperanza d e l lucro, una S o c ie ­
dad de profesores españoles, que tiene sus raíces en el M useo 
de Ciencias N aturales, se ha lanzado resueltam ente á la em ­
presa de redim irnos de esta servidum bre científica.

La resolución  es digna de alabanza y  de  encom io, porqu e  
en nuestro país es, en efecto, m ás necesaria, m ás im prescin ­
dible una pu blicación  sem ejante. L os científicos, y  tam bién 
las personas ilustradas, apartados p o r  su profesión  ó  p or  
sus aficiones inm ediatas del cu ltivo d irecto  de  las ciencias 
naturales, clam an continuam ente p or  lib ros  de fácil inteli­
gencia, adecuados á sus prop ósitos y  escritos en español.

Pues á tal fin responde esta B ib lioteca , que se prop on e  di­
fundir el progreso sucesivo de las ciencias naturales, filosó ­
ficas y sociales en una serie de  obras capitales y  notorias, 
escogidas de entre los autores más reputados, sin  d istinción  
de escuela ni sistem a, y que, á la m anera de  sus análogas de 
otros países, publicará traducciones de  los libros extran jeros 
más notables y  obras originales de  autores españoles.

Se ha inaugurado con  una versión  directa, h ech a  p o r  el 
profesor de la  F acu ltad  de C iencias, Sr. A n tón , del ce lebra ­
do libro  L a  i n t e l i g e n c i a  a n i m a l ,  p u b lica d o  en inglés p or  el 
fam oso secretario de  la Sociedad L inneana, sir G eorges R o ­
manes, y del que se han agotado tres ediciones de fabu loso  
número de  ejem plares en p o co  m ás de  un año.

En esta obra, que tan inm ensa sen sación  ha produ cido  en 
el m undo ilustrado, el autor e x p o n e  ordenadam ente y  con  
enlace adecuado una serie de h ech os  veríd icos y  científicos, 
en donde cu en ta  las curiosas y  m aravillosas costum bres de 
los anim ales. C on ella  inaugura y  cim enta el propósito  de 
com pletar la  obra  de su m aestro Darwin, dem ostrando la 
evolución del reino animal en  e l órden psíqu ico, así com o 
éste se propuso probarla  en el orgán ico.

La traducción  española  está hecha fotografiando las ' 'ea s  
del autor, sin  alterar e l texto en lo m ás m ínim o y  con  el 
tecnicism o p rop io  y  exacto  de nuestro idiom a.

Las con d icion es tipográficas, superiores á lo  que suele  lia- 
cerse en E spaña y áun á las B ib liotecas análogas ex tran je ­
ras. E l prim er volum en de  la  B ib lioteca  Científica E spañola 
in s t itu y e  un libro elegante y, sob re  todo, herm osam ente 
im preso.

E l precio, m ás barato todavía  que la fran cesa ; 6 pesetas 
en las librerías y  5 por suscricion .

E l Sr. A ntón  y  nuestro com pañero el Dr. A rredondo, L e - 
ganitos, 66, segundo izquierda, se han encargado de  los 
asuntos adm inistrativos.

D eseam os que esta nueva B ib lio te ca  alcance la v id a  y  el 
desarrollo que m erece y  tiene en  todas las naciones cultas.

P R E N S A  M É D I C A

EXTK A N .TE R A : I. E m pleo quirúrgico de la nata de  tu rba .— 
II. Tratam iento de la tubercu lósis por inhalación de  los  va­
pores de una solución  acuosa  de  ácido p ícrico en  ebu lli­
ción. —III. E l corazón  y los  tum ores del abdóm en.

T odos los profesores partidarios de la cirugía antiséptica 
se han preocupado do bu scar m ateriales antisépticos nuevos, 
d eseosos de encontrarlos m uy absorbentes, antisépticos fie­
les y lo  m ás baratos posible.

L a h ila  de m adera, celu losa  im pregnada de sublim ado, ha 
gozado de gran boga y el Sr. C ham pionniére h a  p u b licad o  h e ­
ch os favorables relativos á esta h ila  de m adera y  á su  m ez­
cla  con  la uata llam ada n a t a  d e  h i l a  d e  m a d e r a .

Pero los  resultados prim ero observados p or  d ich o  señor 
n o  se han con firm ado; esta sustancia e ia  en  efecto  un  buen 
absorbente, pero  de  valor antiséptico irregular que n o  com ­
pensaba sus inconvenientes, los  restos que esparce p or  la 
cama y  su p recio  todavía relativam ente alto.

H á m ás de  seis m eses que e l Sr. C ham pionniére v ien e ensa­
yando una sustancia nueva, la u a t a  d e  t u r b a ,  que d esd e  to ­
dos los  puntos de v ista com o antiséptico absorbente y  com o 
coste es, al parecer, m uy preferib le  á las anteriores. R esum i­
rem os su com unicación  á la S ociedad  de Cirugía de París.

El Dr. R edon , m édico m ilitar, ha dado á con ocer  h a ce  p oco  
la  uata de turba. Sabiendo los  fe licísim os resu ltados ob ten i­
dos desde h ace  algunos años en  Cirugía con  la turba en  natu­
raleza, h a  tratado e l Sr; Rerlon de sacar de  ella una especie  de 
m ateria tex til com parable á la  uata ó  á la  estopa que con ser­
varía las propiedades recon ocid as de la  turba, uu gran  poder 
absorbente, una resistencia m uy grande á los  fen óm en os de 
putrefacción , un  verdadero p od er  antiséptico. E l m od o  de  pre­
parar esta uata asegura tam bién una asepsia absoluta  de  la 
sustancia p or  la ex p osic ión  á una tem peratura m u y  alta. 
L a  uata de  turba se presenta en  form a de una esp ecie  de 
de  cardo m uy grueso, m uy b lan d o  y m uy suave. Su precio  
de reventa es m uy in ferior a l del a lgodón  n o  preparado.

D esde hace seis m eses todas la  grandes heridas d e l H os ­
pital T enon  han  sido curadas p or  el Sr. C ham pionniére con  
uata de  turba, em pleada sobre  tod o  com o  com plem ento  de  la 
cura, pues la cura inm ediata sob re  la herida se hacía  con  gasa 
iodoform ada, algunos saquillos de  p o lv os  antisépticos, una es­
pesa capa  de  uata de turba y  una venda. H a sido  fá cil apre­
ciar desde lu égo que la sustancia es blanda, que llena los 
vacíos sin apelm azarse com o la uata. Pero, sobre  tod o , los  lí­
qu idos de que se im pregna, hasta la sangre en grandes c o á ­
gu los, n o  se corrom pen . D e aquí resulta que tal cura  que se 
cam bió porque las partes periféricas im pregnadas am en aza­
ban envenenar la herida, puede perm anecer ap licada duran­
te uu periodo de tiem po considerable.

A sí, y esta consideración  es sobre  todo m uy im portante, en  
el hospital la uata de turba es económ ica , no só lo  porqu e  su 
precio  es m uy inferior al de  todas las sustancias preparadas 
para cura, sm o porque las curas son  m ucho m ás raras.

E n estas condiciones, el Sr. C ham pionniére h a  p o d id o  l le ­
gar A n o  curar una resección  de  rodilla sino al ca b o  de  o d io
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días y  aDjputaciones de la m am a al cabo de cuatro á cinco 
8in quo se b a y a  com prom etido nada en la reunión inm edia­
ta. O peraciones que producen  m enor flu jo , curas radicales 
de  hernia, ab lación  de tum ores subperitoneales, extirpación  
de  lupias, lian p od id o  curarse á los diez ú on ce  días.

En cura aplicada directam ente sobre la herida, el Sr. Cliara- 
pionniére h a  em pleado sobre  tod o  la uata de turba para c u ­
rar abscesos volum inosos, pon ien do prim ero un poco  de p o l­
v o s  antisépticos y  después la uata de turba. C iertos abscesos 
m uy fétidos (gangrena del perin eo) se h an  curado de este 
m od o  y los resultados han sido m uy satisfactorios.

L a uata de  turba es una sustancia m uy absorbente. P or 
su  naturaleza tiene verdadero valor antiséptico y adem as de 
esto  sería m uy fácil im pregnarla. Im pregnándola, por e jem ­
p lo , de  sublim ado, se obtiene una gran potencia  antiséptica 
m uy fija. P uede conservarse y trasportarse sin inconvenien­
te  grandes cantidades de nata de turba. E sta sustancia es 
una  de las m uy raras que tienen poder antiséptico intrínse­
co  : esto es lo  que garantiza la persistencia de su acción.

I I
L o s  Dres. H u e  y B ruére han tenido ocasión  de observar 

en  una fábrica  de  productos quím icos los  buenos efectos 
q u e  el ácido  p ícr ico  inhaiado en grandes cantidades ejerció 
sob re  un tubercu loso, y  de aquí la idea de  ensayar un trata­
m iento racional de  la tubercu lósis pulm onar por las inhala­
cion es de ácido  pícrico.

C on  tai ob je to  trataron de co locar á sus enferm os en con ­
d icion es análogas á las en  que estaba el prim ero. É ste pasaba 
de  seis á och o  horas diarias encim a de vastas cubas en las cu a ­
les  hervía  continuam ente una solución  acuosa de ácido p ícri­
c o  ; por intervalos se  ded icaba á tamizar este ácido seco y se 
encontraba rod ea d o  entóncee de  una nube de sus polvos. 
A consejaron , pues, los profesores arriba c itad osá  los tísicos 
en  segundo y  tercer período que respiraran durante tres h o ­
ras al día p or  lo  m énos-los vapores que em anaban de un re­
cip iente en el cual se m antenía en ebullición  agua saturada 
de  acido p ícrico (d e  5 á 6 por 100).

D e  los en ferm os que se som etieron con  constancia á este 
tratam iento, unos n o  consiguieron, al parecer, m ejoría alguna; 
o tros , por e l contrario, m ejoraron  tanto que se Ies puede con- 
s ide iar  com o curados, pues n o  han presentado desde hace va­
rios m eses ningún síntom a y gozan  de todas las apariencias 
de  una salud robusta. L os Sres. H u e y  Bruére dicen que sería 
tem erario p or  ahora  form ular las indicaciones y contraindi­
caciones del tratam iento. Sin em bargo, piensan que el ácido 
p ícrico  detiene los  progresos de  la tuberculósis, sobre todo 
de  la tuberculósis adquirida. D ichos señores publicarán den­
tro  de poco  una estadística bastante num erosa y  al prop io 
tiem po investigaciones científicas exactas sobre  la  penetra­
c ión  del ácido p ícrico  en las raniificaciones bronquiales, so­
bre su acciou contra los bacilos, en los esputos, en los pul­
m ones y  en cu ltivos en serie.

L os inconvenientes del á cid o  p ícrico  son ligeros, pero de­
bem os enum erailos:

1.0 A taca  los m etales, lo  que obliga á no em plear más 
qu e  recipientes de  madera, de  cristal ó  de tierra barnizada.

2.0 E s un colorante am arillo poderoso , lo  que obliga á los 
enferm os á lavarse con ja b ó n  después de cada inhalación.

3.° Se d ifunde cuando te  le proyecta sobre  carbones e n ­
cendidos, por lo  cual debem os procu iar con  gran cuidado 
que n o  se agote nunca el agua que le tiene en  disolución.

P or últim o, el vapor de agua cargado de ácido  p ícrico es 
m uy am argo, pero  este gusto rara vez disgusta y casi siem ­
pre  excita  el apetito  al prin cip io  del tratamiento. Sabido es, 
p o r  otra parte, que el ácido p ícrico  es un febrífugo bastante 
enérgico, A  veces los enferm os han tenido vóm itos, pero una

suspensión  m om entánea de  las inhalaciones h a  bastado 
siem pre para hacerlos cesar.

I I I

De un exten so  estudio que acerca del corazón  y los gran­
des tum ores del abdóm en  h a  publicado en  la R e v u e  d e  C h i -  

r u r g i e  el Sr. P . Sebiieau traducim os el resúm en en form a de 
proposiciones que dicen así:

1 .a L os tum ores del abdóm en  determ inan trastornos fu n ­
cionales del c o ra z ó n :

а .  D ilatación;
б. H ipertrofia.
2.® Estos trastornos pu eden  recaer;
a .  Sobre el corazón d e re ch o ;
b .  Sobre el corazón izquierdo.
S.'i Las ectasias del corazón  d e iech o  son probablem ente 

raras. A m enudo deben  ser consecutivas á las ectasias izquier 
das. C uando son prim itivas pueden recon ocer  p or  origen:

a .  U n a  contracción  refleja de  las arteriolas pulm onares;
b .  Un obstácu lo á la circulación  pulm onar p or  com p re ­

sión y rechazam iento del diafragma.
A lgunos de  sus síntom as están enm ascarados por el tum or 

abdom inal; los otros son  evidentem ente los m ism os que los 
de las dilataciones derechas de origen diferente.

4 . a L os trastornos del corazón  izqu ierdo son bastante 
frecuentes. Pueden interpretarse:

a .  P or com presión  do los  grandes vasos  del abdóm en;
b  Por ex ceso  de  presión  en la  circu lación  abdom inal;
c. P or aum ento del cam po de la circulación ;
d .  P or lesiones renales;
e. P or espasm o de los  capilares generales;
/ .  P or alteración  de la  sangre.
La hipertrofia  tiene p ocos  signos: la  d ilatación  se revela 

p or  los síntom as de una insuficiencia mitral.
5 . “ L a  resistencia y  la vascularización  son, al parecer, 

basta ahora, para los tum ores del abdóm en, así com o en de­
pendencia  del útero, las m ejores con d icion es de producción  
de  los trastornos cardíacos.

6. ®' L as com plicaciones cardíacas tienen, al parecer, poca  
infliiencia sobre  la anestesia quirúrgica. D e  los  enferm os 
que las tienen y  á quienes n o  se extirpa el tum or:

a .  L os unos mueren asistólicos;
b .  E n los  otros la anem ia y  la caquexia  enm ascaran los 

trastornos circulatorios.
De los  enferm os operados:
а .  L os linos m ueren rápidam ente asistólicos, sobre  tod o  

si está y a  a fecto  el corazón  derecho;
б. L os otros curan de su  dilatación;
c .  En otros persi'-ten los  trastornos m ucho tiem po d e s ­

pués de la Operación y  no curan probab lem ente nunca.
7.®- E l diagnóstico de las com plicaciones cardíacas d e b i­

das á los  grandes tum ores del abdóm en ex ige  su d istin ­
ción  de:

a .  L os sop los  aném icos;
h .  Las lesiones endocárdicas ó  pericárdicas antiguas;
c. L os ru idos extracardíacos.

S.

M O N T E P I O  F A C U L T A T I V O

SECRETARIA GENERAL 

A n u n cios  d e  adm isión .
D on L eop o ld o  Martínez Reguera, residente en M adrid y
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Lo que se publica  para con ocim ien to  de la Sociedad y á 

los efectos del E eglam ento. M adrid 1 .® de Junio de 1887.— 
El secretario general, M a r c e l i a n o  G ó m e z  P a m o .  3
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Irid y

D on "^'Ícente Peset C ervera , profesor de M edicina , y  re - 
sideole en V a len cia , so lic ita  su in greso  en esta Sociedad .

Lo que se publica  para eon oeim ien to  de la m ism a  y  á los  
efectos del R eg lam en to . M adrid 25 de M ayo de 1887. —  El 
secretario gen era l, M a r c e l i a n o  G ó m e z  P a m o .  2

S O C I E D A D E S  C I E N T I F I C A S

REAL ACADEM IA DE M EDIC INA

S e s i ó n  l i t e r a r i a  d e l  l á  d e  M a y o  d e  1 S 8 7 .

Leída y aprobada el acta  de  la anterior, se  d ió  cuenta de 
haber recib ido una obra  para la B ib lioteca , acordándose dar 
las gracias á su autor.

El Secretario que suscribe leyó  una nota  acerca de la f i e ­

b r e  s e n d o - i n t e r m i t e n t e  c e r e b r a l .

Continuando luégo la  discusión pendiente, reanudó su in ­
terrumpido discurso el Sr. D. A i-ejanoro San M artin. Erape - 
zó recordando que, según y a  había m anifestado en la sesión 
anterior, la experim entación  había com probad o  e l carácter 
infeccioso de  la tuberculósis, que la  Clínica venía  presin­
tiendo; y  que, respecto á la herencia, no pod ía  aceptar que 
se heredara la d isposición  ó el terreno favorable, sino la se­
milla ó  e l gérm en, com o sucede en la  sífilis. Adem as, si se 
admite que la  tubercu lósis es debida á una causa infecciosa, 
no puede heredarse la  d isposición  á la enferm edad, sino la 
inmunidad para la m ism a, com o sucede con  la viruela, el 
tifus y  el có lera ; y  los que profesan la  creencia de que se 
liereda la d isposición  ó  el terreno favorable, deben  probar 
una afirm ación, que pugna con  alguna de las leyes de las 
enfermedades in fecciosas.

Añadió que de la  experim entación  se d ed u ce : l .° ,  la n e ­
gación de la escrófula, que ó no es nada, ó es tau sólo  una 
fnrma leve  de la tubercu lósis de la in fancia ; 2.®, el carácter 
local de  las prim eras m anifestaciones de  la  tuberculósis, que 
en un princip io  no es enferm edad general ó  constitucional: 
3 °, ia existencia  de  tubercu lósis prim itivas, secundarias, 
terciarias y  cuaternarias, que afectan respectivam ente las 
cubiertas orgánicas, los  te jidos cutáneos, las articulaciones 
y las v iscera s ; y  4 .°, la  diferencia  que ex iste  entre la  absor­
ción del agente tubercu loso  p or  los  vasos lin fáticos y p or  los 
sanguíneos; pues cuando h a  de verificarse p or  los  prim eros, 
es m uy lento el paso de  los fenóm enos prim itivos á los se­
cundarios, p o r  e fecto  de la acción  protectriz  de  los ganglios, 
habiendo órganos que pueden sufrir grandes trastornos lo ­
cales, sin  que se presenten  alteraciones consecutivas; en 
tanto qne basta que un vaso capilar ó  una vena se abran, 
para que se propague al resto del organism o el agente tu ­
berculoso, determ inando una tuberculósis gen era l; sucedieii- 

lo  m ism o en las cavidades serosas, que gozan  de  igual 
propiedad para la d ifusión  del tubércu lo.

l-*ero si la tubercu lósis es enferm edad infeccio.sa, ¿será  
miasmática, contagiosa ó  m iasm ático 'C ontagiosa? Cuestión 
es ésta que no h a  p od id o  resolver hasta ahora la experim en ­
tación, así com o tam poco ha pod ido  aclarar la que se refiere 

 ̂ la unidad ó  m ultip licidad del agente tubercu loso, ni la ra ­
zón de la  benignidad de  unas form as y de la m alignidad de 
otras.

E l Sr. San Martin estudió después el criterio m icrobioló-

g ico , que, en  su con cepto , h a  defin ido la especificidad de la 
tubercu lósis; ha sum inistrado una idea m ás clara de la d o ­
lencia en cuestión, que la C lín ica y la experim en tación ; y 
h a  dem ostrado que su especificidad no reside en la l e ­
sión  anatóm ica, que es un producto  de  reacción  orgánica, 
de  carácter celular, hum oral, m ineral, orgán ico ó de otra ín ­
d o le . Sostuvo que quien lea el trabajo original de K och  
acerca del bacilo  tubercu loso, n o  puede dejar de  adm irar al 
sab io  alem an, á quien nadie lia aventajado en la experiinen- 
t.icion  fisiológica, ni en la patológica , ni en la em briológica , 
n i en la qu ím ica : que seria m uy sensible que n o  prevalecie­
ran tan brillantes traba jos: que el bacilo  tubercu loso de 
K och  n o  es un b acilo  com ún, n o  es un m icro-organism o 
com o los  de la putrefacción , sino un b acilo  especial, su scep ­
tible de  perm anecer p or  bastante tiem po, y  que se destruye 
con  dificu ltad ; que no se cría en ca ldo  ni en a g a r - a g a r ,  e x i­
g iendo suero de sangre coagulada, una tem peratura de  32 á 
40", y m ucho tiem po de  incubación  para desenvolverse y 
transm itirse en series; consignando, adem as, que este ba ci­
lo  se conserva doce  ó  qu ince  días en los esputos desecados, 
y que puede resistir tem peraturas próx im as á la ebullición .

M anifestó que la e s i i o r u l a c i o n  o frece  m uchas dudas en  lo 
que se refiere al bacilo  tu bercu loso ; que de  adm itirse, esos 
esporos constituirían una e x ce p c ió n ; y  que se inclina á creer 
que este bacilo  no puede esporular, reproduciéndose  sola ­
m ente por e s e i s i o n .

D iscurriendo sobre  el va lor que deba darse á la  ausencia  
del bacilo  en  las m anifestaciones tuberculosas, y aceptando 
el criterio de que es esencial en  ellas, el Sr. San M artin so s ­
tuvo que n o  puede aplicarse á estas materias e l r igor de  la 
Quím ica, sino el de otras ciencias, y que es m uy fácil n o  en­
contrar el b acilo  en ciertas investigaciones, aunque en  reali­
dad exista, porque se escape en  aquellos m om entos á los 
más delicados procedim ientos.

H ab ló  del desarrollo del tubérculo, que es un exu dado  de­
b id o  á un agente especial que le  provoca, y  citó lo  que se 
observa  en la cám ara anterior del o jo  después do las in ocu ­
laciones tuberculosas, fijándose en las c é l u l a s  l i n f o i d e a s  que 
prim eram ente aparecen, y que pueden considerarse com o 
fisiológicas, así com o en loe dem ás fenóm enos de  fisiología 
norm al ó  patológ ica  prop ios de estos experim entos.

Insistió, p or  fin, en que el b acilo  es la esencia ó causa in ­
m ediata del tubérculo, cuyas form as anatóm icas ó lesiones 
son tan variadas en  los diferentes anim ales, correspon d ien ­
do  al hom bre la ú l c e r a  t u b e r c u l o s a  d e l  p u l m ó n ,  que n o  se o b ­
serva en  otros seres.

A l llegar á este punto suspendió su d iscurso el Sr. San 
M artin, por haber transcurrido la hora reglam entaria, y  se 
levantó la sesión . —  El Secretario Contador, M a n u e l  I g l e s i a s  

y  D í a z .

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

E s t a d o  s a n i t a r i o  d e  M a d r i d .

Os.'íERVACKtSES M ETKOROi.óoic.vs DK i.A SEMANA.— A ltura baro­
m étrica m áxim a, 707.70; m ínim a, 701,23; tem peratura m áxi- 
mii,27<>,0; m ínima, 8®,7; vientos <lomin¡intes, S , SO., O.SO. y O.

L os afecto.s dom inantes han presentado variaciones do 
m uy escasa im portancia ; las fiebres interm itentes de  form a 
terciana y cotidiana lian sido  m uy frecuentes y se  lian 
m ostrado’  benignas á ia terapéutica. Las fiebres catarrales, 
los  catarros bronquiales y  laríngeos, los reum atism os m us­
culares y febriles y  las erupciones cut.áneas lierpéticas y 
artríticas tam bién se han observado en crecido núm ero. 
E n los n iños sigue siendo m uy frecuente el saram pión, y  dis- 
m inuven  la difteria y las bronquitis graves.
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E s t a t u a  á  u n  m é d i c o .  — L eem os en los periód icos fran­
ceses que se acaba de constituir un Com ité, b a jo  la presi­
dencia  de  Panas, para elevar un m onum ento á la m em oria 
de Daviel, el célebre operador que intentó prim ero la opera­
ción  de la catarata.

N acido en lti96, m urió en 1762 en G inebra, donde los  c i­
ru janos suizos le  elevaron  un m onum ento h ace  dos años. 
L os  cirujanos franceses han querido im itarles, y  han resuel­
to elevarle una estatua en  e l departam ento del Euro, su país 
natal.

T o d o  esto nos parece m uy b ien ; pero  ¿n o  quedam os con 
lo s  Sres. Peña y  C om en te  en que la  operación  de  la catarata 
es m uy anterior á D aviel?

A l c o h o l i z a c i o n  d e  l o s  v i n o s - — I..a A cadem ia  le M e­
d icina  de Piirís h a  d ictam in ado  sobi'e la a lcoholizacion  de 
lo s  v in os  en  lo  refei'ente á  la h ijjien e, a¡)robíuido las tres 
con clu s ion es s ig u ie n te ';

1. a Q ue cuando el a lcoh ol añ ad id o  al v in o  es puro y  no 
ex ced e  de 2  g rad os puede tolerarse, y  cu an do el e n c a b e z á i s  

de los  v inos se  verifica  fuera de estas con d icion es  n o  debe 
ser perm itido .

2. * L a  adición  ex ces iv a  del a lcoh o l im plica  la del agua  
á fin de que el v in o  se fije  en la g rad u ación  e x i- id a  por el 
com ercio , determ inando un fraude para los con su m idores, 
adem as del pe lig ro  á que les pueda e x p o n e r la  m ala  calidad 
del a lcoh ol

3 . ® L os m ales se acrecen  tratándose de los licores y 
aguard ien tes, donde ord inariam ente se em plea el a lcohol 
en  grandes cantidades para com p on er  tales beb idas. A sí, 
pu es , es preciso que en su fabricación  no entre sin o  a lcoh ol 
absolu tam en te  puro.

M é d i c o s  h i d r ó l o g o s .  — H é aquí la lista de los  16 pro 
fesores favorecid os en las opos ic ion es á m édicos de baños: 
] .  D. R am ón L lord  G am boa ; 2, D . N icolás Perez Jim énez; 
3. D . A d o lfo  Cervera T o rre s ; 4, D . M anuel M artí Sanchiz; 
6, D . Francisco L ed o  G arcía; 6, D . H ipólito  R odríguez Pini- 
11a;'7, D . G um ersindo V a lle  H uertas; 8, D . L op e  V alcárcel 
V argas; 9, D. C elestino C om paired ; 10, D . ‘W enceslao Vigil 
L lan o; 11, D . Santiago G arcía F ernandez; 12, D . D om ingo 
Fernandez Cam pa; 13, D . F ran d sco  Calleja A lon so ; 14, don  
E nrique Santíbañez; 15, D . F elipe Isla G óm ez; 16, D. José 
Gilabert.

A dem as, el Tribunal, en vista de los  ejercicios, ha propues­
to  con  el carácter de supernum erarios á los 24 opositores si­
guientes para las plazas qne vaquen en lo  su cesivo : 1, don 
M ariano Fernandez R odríguez; 2, D . M arco A nton io Díaz 
C erio ; 3, D. E duardo B ravos y  R iaza ; 4, D. D ionisio Y uste 
y  G arcés; 5, D . M iguel G óm ez C am aleño; 6, D. Angel N ieto 
M endez; 7, D. R am ón A m igo B rey ; 8, D  A rsen io Marín Pe- 
r iijo ; 9, D . Cárlos M anglano T errón ; 10, D. Cam ilo Castells 
V a llesp í; 11, D . F rancisco D iez R eq u e jo ; 12, D. Luciano 
Courel y A rm esto; 13, D, ü b a ld o  Castell C aotoc; 14, D. Cán­
d id o  Peña G allegos; 15, D . Joaquín  M . A leixandre Aparici; 
16, D . E nrique Pratosi y  M artínez; 17, D. Jo.sé Barrientes 
Jaram illo ; 18, D . L eon cio  B ellido D iez; 19, D, A quilino R e ­
y es  E scriban o ; 20, D . B enito M inagorre C u bero ; 21, D. Faus­
tino H orca jo  H ernández; 22, D. R em igio  R odríguez Sánchez; 
23, D. José  M orales M oreno, y 24, D. Raraou Q elada A gui­
lera.

A u t o p s ia  d e  S c h r o e d e r .  —  L a  autopsia de  catedrático 
tan em inente h a  revelado que la  causa de  su m uerte ha sido 
un  absceso cerebral. Sois años ántes había  tenido el d octor  
Schroeder una oftalm ía y  erisipela que se atriljuyeron al con ­
tacto en  el o jo  de  una materia séptica. A unque carado, qu e­
dó  su jeto  á vértigos y  síncopes, cu ya  causa se atribuía á una 
debilidad cardíaca. En el invierno de 1886 á 1886 estuvo 
gravem ente enferm o y en N oviem bre ú ltim o se m anifestaron 
de nuevo síntom as serios, pero el en ferm o se restableció. 
C atorce días antes de  su m uerte, signos graves de en ferm e- 
dail cerebral le obligaron á guardar cam a; el d iagnóstico o s ­
cilaba entre absceso del cerebro, tum or cerebral y m eningitis. 
L a  autopsia, hecha ba jo  la d irección  de  V irchow , descubrió 
en la parte posterior del hem isferio derecho un absceso en - 
quistado del volúm en de una nuez que se había abierto en 
la d irección  del ventrículo derecho, dando lugar á una hem or­
ragia v iolenta  y  á una infiainacion aginia. Se encontró a d e ­
m as los restos de un absceso m ás pequ eñ o en  el m ediastino, 
cerca del pu lm ón  derecho y  del esófago.

U n a  n iñ a  d e  s e t e n t á  y  s i e t e  a ñ o s .— A caba  de mo­
rir en N ueva Y o rk  m iss Carolina Tebass, habiendo conser­
vado hasta los setenta y siete años el aspecto exterior, el 
fís ico  y la  m anera de  andar de las niñas. Se desarrolló nor­
m alm ente hasta los  d oce  años, después se detuvo todo cre­
cim iento. La autopsia ha dem ostrado que la conform ación 
de su cuerpo era realm ente la  de una niña de doce  años.

N o es ésta la  vez prim era que se observa  sem ejjinte sus­
pensión  de desarrollo , pero hasta aquí estos su jetos n o  han 
vivido m ás de treinta años. Este liech o excepciona l demues­
tra, pues, que una suspensión  en  el crecim iento no implica 
forzosam ente una m uerte prem atura.

M u e r t e  d e  l o s  r a t o n e s  p o r  la  e l e c t r i c id a d .  — Nues­
tro colega  7 / E l e c t r i c i e n ,  refiriéndose á una nota publicada 
p or  el É l e c t r i c a l  W o r l d ,  d ice  que la estación central de  elec­
tricidad de B irm inghaii (C on n ecticu t), estaba infestada de 
ratones, y  que al director de aquel centro se  le  ocurrió una 
feliz idea. E n e fecto ; reunió con  las barras de la dinam o va­
rios alam bres, en  cuyos extrem os pu so  trocitos de carne, que 
distribuyó en diferentes puntos del local. L os ratones, atraí­
dos por el ceb o , se aproxim aron  para roer, y ... ¡ á la  mañana 
siguiente los em pleados de la estación  fuerbn testigos de  una 
lieeatom be!

N e c r o l o g í a .  —  H an fa llecido  los  distinguidos profesores 
G osselin  y Vulpian, conocid ísim os am bos en el cam po de la 
Ciencia por sus notables producciones en  Cirugía e l prim e­
ro  y  en M edicina el segundo.

Tam bién ha fa llecido  nuestro com pañero el d octor  en  Me­
dicina D . José  Sist y Martínez. A com pañam os á la familia, 
y  en especial á su señor h ijo, com pañero tam bién nuestro, en 
BU sentim iento.

M é d i c o s  d e  la  A r m a d a . —  D ice un periód ico  profesio­
nal que la Subcom isión  de P resupuestos que entiende en el 
del M inisterio de M arina h a  aceptado él pequ eñ o crédito 
propuesto p or  el m inistro para dar algún aum ento al perso­
nal de m édicos segundos de  la Arm ada, en v ista de la esca 
sez que de los m ism os existen en  los  hospitales de  Marina.

De aceptarse este aum ento p or  la  C om isión , se anunciará, 
una vez term inada la aprobación  de los  presupuestos, la 
oportuna con voca toria  para cu brir el núm ero de plazas nue­
vam ente creadas,

L a  f o t o g r a f í a  e n  la  b a c t e r i o l o g í a .— E l D r. K och  ha 
expuesto en Berlín, en una de  las sesiones del Instituto H i­
g ién ico , las ventajas de  la fotogra fía  aplicada á los estudios 
bacteriológicos, y  áun señalando la  in ferioridad del instru­
m ento, que n o  puede apreciar los  relieves tan bien com o lo 
hace el o jo  del observador, que m odifica  á su antojo las dia 
tancias focales, h ace  resaltar la utilidad del instrum ento que 
sostiene una ilum inación más intensa durante m ás tiem po, y 
que perm ite som eter á la crítica  un h ech o  bruto que n o  alte­
ra ninguna interpretación n i áun inconsciente. l ia  expuesto, 
con  m otivo de proyeccion es nuinero.sas de fotografías bacte­
riológicas que prestan un aum ento de 50.000 diám etros pró­
xim am ente, detalles m uy instructivos sobre las principales 
especies patógenas, y ha declarado que relativam ente á la 
v iruela y  otro.s exanten)as febriles  no se tenía aiín nocion 
relativa al agente patógeno.

B a ln e a r io  d e  G a v i r i a .— U na de las extraordinarias 
novedades que se encuentran en este balneario consiste en 
un gabinete de  baño cu yo  suelo y  paredes son  de  cristal, 
asi com o las m e sa s ; y  no habiendo pod iilo  lograr que en  las 
fábricas de  A lem ania construyesen  un baño de  cristal de 
una sola pieza, e l Sr. Fernandez Izqu ierdo consiguió con  su 
perseverancia y  á costa  de grandes desem bolsos adquirir un 
baño regio, una pila de  m árm ol de  colosales dim ensiones y 
de excelen tes m ohliiras, que para un rey fabricó  el m arm o­
lista N icoli y  que fué ajustado en 25.000 reales, n o  entrega­
do  á quien se ded icaba por sucesos de todos con ocid os . En 
el techo hay un espejo, y á las d os  cabeceras del bañ o  otro 
espejo , y  en  el gabinete, á los dos lados y sobre m esas de 
cristal, otro  e s p e jo ; y  así, al desnudarse y al vestirse y en el 
baño, de  pié, sentado ó echado, se  ve  reprod ucido  e l bañis­
ta en  todas d irecciones y p or  todas partes. A llí tod o  es fan­
tástico ; y  aunque cuesta 5 pesetas, n o  hay bañista de posi­
ción  regular que salga de  G aviria sin  una sesión  de  baño en 
el original gabinete.

DRID: 1887. — RNRIQÜE TEODORO, IMPRESOR 
Amparo, 102. y  Ronda de Valencia, 8. 

n .B ta .la .cloaa. te le fó a a J .c a , n-vÁsa.. S S S
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g TABLILLAS ( B .  W .  Y  C O M P A Ñ Í A )  PARA LA YOZ
(COGzMNA, CLORATO DK POTASA Y BÓRAX)

L n C o c a io a  c o m b a t e  la  i r r i t a c ió n  y  s e q u e d a d  d o  la  g a n g a u t a , r e s t a b l e c e  la  t o n ic id a d  d e  la s  c u e r d a s  v o c a l e s  y  
p r o d u c e  g r a ta  s e c r e c i ó n .

M A R C A  “ TABLETS ”  D E  F Á B R I C A  
CLORATO DE P O T A SA  COMPRIMIDO. — HERM OSOS DISCOS LEN TICU LARES

« Kl C lo r a t o  d e  p o ta s a  e j e r c e  g r a n d e  in ñ u e n c ia  s o b r e  la s  m e m b r a n a s  m u c o s a s . »  
o I n í in i la in e n t e  s u p e r io r e s  á  la s  p a s t i l la s ,  a

D n . L rn-n o x  B now .SE .

T A B L IL L A S DE CLO RATO  DE P O T A S A  COMPRIMIDO Y  B Ó R A X
El B ó r a x  a u m e n t a  la a c c i ó n  d e l  C lo r a t o  d e  p o t a s a .  C u ra  la r o n i iu e r a ,  i r r i t a c ió n  d e  la g a r g a n t a  y  d e  l o s  b r o n ­

q u io s .  P r e v i e n e  la s  e n f e r m e d a d e s  d e  la n a r iz , g a i-^ a n la  y  la r in g e .  P u r i f i c a  e l a l ie n t o .

P O L V O S  P E P T O N I Z A N T E S
(F A I B C H 1 U D)

Z y m in e  [ E x l r a c l u m  P a n c r e . í t i s ) ................................................................  5 g r a m o s .
S o d a  ( B i c a r b . ) ..........................................................................................................  —

f  A r .o m p a ñ a  á  c a d a  c a ja  la  in s t r u c c i ó n  p a r a  s u  u s o .J
L a l e c h e  p p p lo n iz a d a  e n n  e s t o s  p o l v o s  e s  d u l c e  y  a g n d a b l '* ,  n o  p u e d e  c o a g u la r s e ;  p o s e e  t o d a  la  fu e r z a  a s i m i l a ­

b le  y p r o p ie d a d e s  a l t a m e n t e  u u lr iL Ív a s  d e  la l e c h e  m a t e r n a .  _
o H e p o d i d o  a p r e c ia r  s u  v a l o r  e n  m i  m is m a  f a m i l i a :  e s t o y  p e r s u a d id o  d e  q u e  h a  s a lv a d o  la  v id a  a u n o  d e  m i s  

n iñ o s .»
J. L . Lu d l o w .

Cíinjano del Hospital Presbiteriano, médico del Hospital de Filadelfia. 

« C o n s i g n o  c o n  s a t i s f a c c ió n  q u e  s e  h a  r e s u e l l o  e l  p r o b le m a  d e  la a l im e u ia c iú n  d e  lo s  n iñ o s .»
ÜR. L. M . K batlnu .

B urroughs, W e llco m e  y  Compañía, Snow  H ill Buildings, L óndres, E. G.
DE VESTA EN LAS PRINCIPALES FARMACIAS S

T O P 0 D 0 Q 0 g 0 O P n g s w 0 T ? Q P Q Q Q Q a a a Q a a g a g o g D P 3 D 0 0 3 g 0 0 0 P P 0 O 0 0 0 o

GOTA -  MEURALGIAS  -

PILDORAS
JAQUECAS  —  FIEBRES  —  NEUROSIS  -  / f -  U M A ) ISíT.bá
Y  S A L  B O i r - L E .  O E  B R O M H I D R A T O  D S  Q U IN IN A . Cl u ; ] .v
a p ro b a d o  p o r  e» A c a d e m i a ,  d e  S d e d i c i n a  d e  P a r i a  y a x p e r i m e a t a ú o  a »  o 
HoBDittLlea. —  O B N E l ' V O X X ,  I f t .  r .  B e a a x - ^ . V A a X S . T

A L G O D O N  l O D A D O
preparado p or  J .  T H O M A S  

iTa)->nac¿Mííeo de p^nmera clase 
PARIS — 4 8 , Avenue d 'lla lle , 48  — PARIS 
itls el agente más hivorable a la ab­

sorción del iodo por la piel.
Rs uii revulsivo enérgico é infalible 

contra:
l u m b a g o
PLEURODÍNIA 
i n f a r t o s  GANGLIONARIOS

dul cii« lio
DOLORES A R TIC U LA R E S de 

la rodilla ó del hombro 
NEURALGIAS 
TOíIT í COLIS 
PUNTOS DE COSTADO 
d o l o r e s  DE RIÑONES 
REUMATISMOS con hinchazón ó

Pila
Br o n q u i t i s  aguda 0 crónica,
®biMmlomuy rápiilainL'ulc y gin le ­

sión de lu piel.
— Ks II » medicamento absolulnmen- 

fiel, c u y a  a c c ió n  p u e d e  s i e m p r e  y  en  
o u a lq n ie r  m om e/U o r e y u l  iTse, m im e n -  
la r x e , ¡ l i s in in i i i r s e  y  I n s t a  SUIMIIMIU- 
•■'K IN'STaNI’ANIÍa MIí Ní K, segiin lo.s 
^asos, lo cual le ihi uua s u p e r io r i t la d  
in a p r e c ia b le  s o b r e  l e s  s in a p is m o s , e -n -  
p ld s lo s  J e  th a p s in  y  v e j i g o t o r i o s , que 
p.’ov;;cari siempre largas irritaciones
y erupciones.

P ed id os  á  la  A g e n c ia  S aa ved ra  
P A R I S - 3 9 ,  rúa Ülanc-hy. 38 — P A lU S

6 EN UAmiin
u. Melchor Qaroia, Capellanes, i duplicado.

_________ PILDORAS DEL BLAÜD
Empleadas con el mayor éxito, hice mis de 50 afios. por la mayoría de los médico», p.ira curar 

la A n em ia  la C loros is  (colore» paiidosl y pir.i faciliur el desarrullo de Us jovenes. -
U  iiiscripcioD de estas píldoras ca el nuevo Oodex fraorés, diípriiia de ledo elogio. 
t;xiiase en cada pildora el nombre del iwentor. como en esta marea.

Dfísconfieoe de las talHlfícaclcnes. 
p¿VK.X5 : 8 .  » u e  P u y o n n ^  y  e n  t o d a s  Jas F a r m a c ia s .

OflcIalin?ntí sdnptiiia en los Rospifalos de París y ds la Harina.

P I P T O i i  E I T I Ü J H
rn*s5láni?nn

Mili Illas, Eíposiclones nniversales 1878 y 1885.
en. !? .'O L U C !O N  

reprísiDlando tres reess sa peso de carni
___________ __  MlmilAtlB MÍ por»; anexo roBJO por U BOCA

L a "tl^ a tr lU ra ”  " corh’ ratías. 125 (ir. ao'i’ . 3 so’ as láodano. 0.30 bic Tionato de sosa, 
g j i  p o i i V O : P ep ton a  p u ra  e n  e s ta d o  s e c o . — T n a ltcrab le . — S u p e r io r  a  la  s o lu c ió n .

1 codiarediU represcnl» 1 curliertda gr«.i K dr »• lucion y 4S grarooe de cerne, 
y balo formas auradablcs al gado : J A S A E S ,  E T . I X m .  C H O C O L A T E ,  y «obro torfo; 

t r n f O  d e  P E P T O I Í A Í  c o in p l.-m o n to  d o  n u tr ic ió n  n u iy  u tn  a to i io s  lo s  e n fe r m o s  d e b ilita d o s . 
* '“ * C A T M iE  l í  t R e s ia b l c c e la s  fu o rzn s , e l  a p e t i t o  y  la s  d ig e s t io n e s . —  1 copa otmtlen# 

fPUPTnsi FasFÁTADii (3 0  gr. de carne y 0,4u de losfatos o r ^ i o o s  de cal, hierro, potaea y  so'a. 
Eríermedade, del Estómago é Intestinos. Consunción, Anemia, In^ c'encia, DcWijod de ¡os ^
Lat JicBietias iCeiiUsn son las tnieas f c í  Hgvrati en el £oIetin de la ^eademia de Sf^lelna de (garit,
-  ® ^PARIS 3 boulexrard Saint-W!.rUn. — Poi menor, en todas las Feimaoias.

Recom pensa tie  1 6 .6 0 0  roo i — M e d a lla s  de Oro.

O U m i l l A R O C H E
B I s I X I R - V I I M O S O

E l  Q u i n a - L a r o c l i e  n o  os  u n a  p r e p a r a c ió n  v u lg a r ,  s in o  e l  r e s u lta d o  da  
co n s ta n te s  e s tu d io s  y  d o  m u y  s e r io s  t ra b a jo s , lo s  c u a le s  h a n  v a lid o  á  su  a u to r  

la s  m a s  a lta s  re co m p e n sa s .
A g o t a r  p o r  v e h íc u lo s  v a r ia d o s  y  .aparatos e s p e c ia le s , la  to ta lid a d  d e  lo s  p n n -  

c ip io s  d o  la s  tro s  m e jo re s  c la s e s  d o  Q u iu a  (p r in c ip io s  q u e  so  c o m p le ta n  ta n  
u t ilm e n te  lo s  u n o s  p o r  lo s  o tr o s ) y  h a c e r  as í u n  E l i x i r  V i n o s o  m u y  a g r a d a b le  

b a sta  p a ra  lo s  m a s  d e lic a d o s .
T a l  es  e l  s e c r e to  d e  la  su p e r io r id a d  b ie n  a firm a d a  d e l  Q u i n a  L a r o c h e  e n  

v a r io s  h o sp ita le s  d e  F r a n c ia  y  d e l  e x tr a n je r o , p o r  h a b e r  fa c i l it a d o  la  c u r a  da  
la s  A iecciones del Estómago, d o  la  Falta de A petito, d e  la  Anemia, d e  la s  
Fiebres, d e  la s  Convalecencias demasiado lentas, e t c . ,  c o m o  lo  c o m p r u e b a n  

n u m e ro sa s  p u b lic a c io n e s  c ie n t ífic a s .
P a r ia , 2 2  &  1 9 , r u é  D r o u o t ,  y  en  todas las Farmacias de esta localidad,

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

TRATAIÍIKIÍTO CURATIVO DK LA TÍ313 Y LA 
TUBBRCULÓSIS

Se dan prospectos á quienes lo  so lici. 
ten . D epósito  central, farm acia de A. 
C oipeE  B arqu illo , 1, M adrid. 439j.

J A R A B E  D E  E S T IG M A S  D E  M A IZ
Y  B O R O -C IT R A T O  D E  L IT IN A

DE RAUOK A. COIPEL

C ontra la gota , cá lcu los úricos del r i- 
fion  y  vejiga y  catarro de ésta.— Frasco, 
6 pesetas. —  B arquillo, 1, farm acia, M a­
drid . (434)

S

& S  i n  í f

I S  S s
i  a

I  « 2 9^  ,*v 5?

P IL D O R A S B lP e P S IN A E IiH O G GD E
K st& a  p í l d o r a s ,  m u y  s o l u b l e s  p o r  n o  t e n e r  m e a  q u e  u n a  

t ije r a  capa d e  u s ú c a r ,  s o n  d e  t r e s  c l a s e s  :
D l i n n D A C ^ ^ ^  F B P S IIV A ^  PTTR a. A C X O Z F I O A D A ,

1* r i L U U I I A d  conteniendo 10  cantigramos de Pepsina;

2* r l L U U l l M v  conteDÍeudoe oentigr. de Pepsina; 5 centtgr.de Hierro;
D ll n n O A C  PSPSZITA y  lOBTTBO de B IE B B O , oonte-
r l b l l U l I n O  niendo e centigi. de Pepsina y  5 centigr. de lodoro

FimitU H O Q Q |  3, &>• áo Castiglione, ParU, j  i i  Iti prlagiptlii FarmaoUi.

PASTILLAS HOUDÉ
d e  C l o r h i d r a t o  d e  C o c a í n a

Calman los dolores y alivian mucliislno, por la anestesia local que producen, las 
Snfermedadfls de 11 Garganta, Bonqneraa, Sxtlnoianea de t o s , Afonía J  
todas la.H inflamaoionea de la Ziaringe. — Hacen desaparecer las Comeaonea, 
Pioaaonea y  aenaacionea de Irritación y  tonlflcan laa enerdaa Tooalea
Utilísimas para combatir las enfermedades del esófago y  del estómago, facilitando1̂  f4iAaalli*Yn *la digestión.

Cada pitstílla  con tien e Z  mlligramea de clorM drato d e Coccñna.?LX vv«er»w/rt/ ms ««a«a*^a oamv »  «A6 fáát̂ rUfi;
DOSIS ; 6  a  Xa al (lia, le g i»  la «dad. Tom arlas consecu tivam enU t VOf lo  ménos

una hora antes de las comi(i<is v dejarias denetirse en la boca.

E L I X I R  H O U D É
d e  C l o x ' h i c l r a t o  d e

Merced á sus propiedades ane-itéslcas, constituye un poderoso sedativo de las 
Benroalo ostomacalea y abrevia la convalecencia, restaurando las- - - — — — ——— V— j  >m wutnrvjwuuuia, icniaurauuu uta luurzas ago­
tadas. Recomendado para combatir las O astriti», Oaatralgiao. x>ltpepolai 
Vomltoa y toda cJaso de perturbaolone» dlgeatlvas. este elixir calina los
fi ni AFjjO esa  liKm a /m /«a ca ̂  m* 1 ̂  ̂  ^  ^ ̂  ___a _ . . _
-  ̂ Ti -*-*T V̂ aaâ aaoaaw aa«^W%aT«»*. bf? OUAlr V«U11A

dolores QC 63t0rn&go CAUSStdos por ulcersAclonoft y ftfsocion^s c*ttC6P0SBS, 
yo gram os de R -ix ir  con tienen  i  centigramo de princip io  a ctivo .«V l«. wv ér se^si vvferrw'eb*» «» v»«m va  ̂t aajaw y/ UV^iVv»
DÓS15 :1  Copit» licorera después de cada com ida  y  en  el m om ento d é tas crisis,

PABXBi A . B o u s é ,  F arm acéu tico , Fanbonrg St-Denls, ^ Z . preparador i e l  
^  ELIXIR de TANATO de PLLLETIERINA, iníalible contra la SOLITARIA. '

Madrid D. M . G arcía , (Japellanes. 1 d u p lica d o .— M oreuo M ujuei, A te  mi, 2.

u

im

OXIDO DE HIERRO LIQUIDO
Clorósis, anemia, empobrecimiento de 

la sangre.

Marca depositada
PÍDASE HIERRO DIALIZADO ORTEGA

P r e c i o  2 ,5 0  y  4  p e s e t a s  f r a s c o

LaDoratorio-farmacia de Ortega, Leen, 13, Madrid (431 dup.)

▲  k o s e x j X j  - j t  o - i e i f r ó  %

♦  E ST A B L E C IM IE N T O  E S P E C IA L  P A R A  L A  V E N T A  D E A R T ÍC U LO S ♦  

▼  r e l a t i v o s  á  l a  F a r m a c i a ,  M e d i c i n a ,  H i g i e n e  y  O r t o p e d i a .  ▼

Depósito genera l; Calle del Lobo, 13, Madrid. ^
F rascos para boliquine.s.— Jeringuillas y  lavativas de  goma y  c r is -  A  

tal.— B iberones y sus accesorios. -C u e n ta -g o la s  de todos sistem as.—  ¿  
Term óm etros c lín icos .— Jeringuillas Pravaz. —  Sondas inglesas y Néla- 
ton .— Urinótiielro.s, probetas y copas para la orin a ,— E spéculuin.— Pul­
verizadores é inhaladores. —  Fum igadores antico léricos. —  Gasógenos 
para liarer el agua de S eilz .— Estetóscopos del Dr. Paul.— Pinceles para 
los o jos  y garganta.— Bragueros.— Suspensorios, etc., etc.

▲  PRECIOS ECONÓMICOS. —  CATÍLOGOS GRATIS
2  C a l le  d e l  L o b o  , n ú m e r o  1 3 ,  M a d r id .  (430)

INHALADOR DE AZOE VALENZÜELA
Paqueño y seu cillo  aparato, eticacisi- 

mo en ei tiiilam ienlo de las en ferm eda­
des rc.spiratorias.

Para su adquisicioü hay que entender­
se con el D r. V alenzuela, Atocha, '27  
enriesuelo . (436,

c a n d e l i l l a s  m e d ic a m e n t o s a s

DEL DOCTOR CUCHI
R ecom endables pata la curación  de 

las a fecciones de la uretra.
(Véase el an u n cio  del segundo dom in 

go de cada m es.)

.]

C
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BIBLIOTECA ESCOGIDA DE “EL SIGLO MÉDICO

COLECCION DE O B R A S DE MERITO DESTINADAS PRINCIPALM ENTE A  LOS PRACTICOS

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

e ? 2 a T S fa fo “  »  T r m m i « , t o ¡ . -  Costó á lossusoritores 6  reales,; su eost. en Franca

Aw»iíi«o. — Precio: 12 rs. para ios suscritores. ÍOuedan eiemnlares 1 
—  Tratado de las enfermedades del Aíjaaío.— Precio: 16 rs. para los suscritorp«! fir.5t« oonti>,ío \

Deifau. — Alannal completo de las enfermedades de las via* n^rxnarias y  de los iroanos o ^ ita U s  ifn »  ' «.grabados. -  Pree/o: 26 reales para los suseritores í « » t o í « . - O n  grneso tomo con 132
uurand-Fardel.— y'raífl¿o práctico de las enjermedades crónicas. —  Tres abultados tomos —Oupstft é Ua

reales, y eu Prancia 90- (Sólo quedan ejemplares de los tomos II y I I I ) ' s. scntores 50
i-rich sen .-Z a  ciencia y  el arte de la C W -ía .-E l tomo I cuesta á los suseritores 20  rs. • el II 24- el III 20  t •! iv

^  B . B o o r ¿ a  A

» los suseritores 50  reales en Ma-, drid y 56  en provincias iQuedan ejemplares d« la segunda edición )
'T a ^ d ^ e T 3 6  “ stlVg“ t r /r r * * ‘' escasamente á los suseritores 12 reales, j  sn precio en

";T ó x !S L % ^ ií¡,’ r fu “   ̂ ín «e p ln .-C o stó  á los suseritores 15 reale,
y i ’róc/íío de la tisis pnlm onar. -  Precio; 14 reales para los suseritores. (Quedan ejem-

la f i e l - — D oa  tomos con numerosos grabados, 28  rs. para los suseritores (su

p ‘ “ ÍsS ¡L r^ 7 ,rp ?S re s^ ^ ^ ^ ^ ^  grabados. Cuesta 26 rs. á lo.
ohtzer.—Tratado de rn/ermedades del oido. (Quedan ejemplares.) 

r S Í T i-v crdwicaí. con una lámina cromo-litograflada: 4 rs. (Está agotada.)
su ^ S n rT /l?  las enfermedades del sistem a nervioso. -  Un grueso tomo de 854 páginas. -  Costó á los

Snih'^^ ^  menos de 26 rea'es. y su precio en brancia es 60. (Esta agotada.)S U m T n  ¿laywóírico mrrfico —Precio: 16 reales para los suseritores. (Quedan ejemplares.)
agotada (̂ «/(íTOTíííflíícs de los n iñ o s .~ D o a  tomos. 24 reales para los suseritores (su precio 46). (Está

^Pümpell.-Trotócfo de Patología especial y  Terapéutica de las enfermedades internas. (Tomos I, II, III y IV )
de ios órganos respiratorios. -  ü n  a b u l t a d o  to .m o , 2 0  r s .  p a r a  i o s  s u s e r i t o r e s  ( s u  

p r e c io  4 U ) .  ( r . ,3 t a  a g o t a d a . )  ^

^adt'*i octtíaj', en grabados, — Cuesta á los suseritores unos 14 reales y 26  a los que no !o son. ( Está ago-

"  ^'f^apéutica ocular, con magníficos grabados.-Cuesta á los suseritores unos 24 reales y su coste en Francia es de 52.
y  , vCiSta A^ot^ofti)

enfermedades venéreas y s iflitica s . —  Precio para loa suseritores: 3 0  rs., y 60  para los que no ío son. (Quedan ejemplai es.) ^ h «

:io n de
d o m io

ü b r a s  q u e  t i e : n e  p r o p ó s i t o  ü e  p u b l i c a r  e s t a  b i b l i o t e c a

^Perichs.— T ratado de la  diabetes. 
ft®Py Kaltenbach,— T ratado de (itNECOLoofAePBBATOBiA. 
yoffl-Brainwell,— E nfermedades de la médula espinal.

DragendoríT.—M anual de T oxicología. 
Mantegazza.—H igiene esfecul .

l<os ped idos, le tras, l ib ra n za s  y  dem as docum entos de G ir o  se d ir ig ir á n  á  D . R am ó n  S e rre t ,  apa rtado  
C o r r e o s  n ú m . 1 2 1 ,  M a d r id .
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Destilaeióu arue¿OTmóbañüina*j 
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ii8in¡fii'iM nráriic» antireau empleol
BROQUET,Constructor! 
I2l,rue0berkampf, PAI. , ......... ......... ,  , PARIS

ü  tco con ces iO T U i^ O  p u r a  
/ r a n c i a  y  etcfra-Je'-O, 

l'iUsa PpHSWffl; «* fnvi» f »8'’e.

O -  «3

c»r2

S Q

5
o  o  . 
o  Q . Ü  C  
a t- O TT ^  
o  S £  530

«a

o  f?

n5 ^  -r
5S
ts t.

T3 O «  
^  9  S £ ■íS

-  «3 ■&Í.2 S 

^ 'o . 'S  95^

5  M S  W <1 « 13  u dp, — 3 ,0  aj
m ® o  ^ O

e S j ja,S - i  -C'í  = a

C-<2 l | > o
A

E S T A B L E C IM IE N T O  i ERM  A '

d'ítANCIA, ilepartametito do I’Ai.likuí 
P r o p ie d a d  d e l  E ST A D O  F R A N C É S  
A niiiiislracion; l'AHIS, 8 ,. “ lloiilmai tro

T E M P O R A D A  D E  BAÑ O S
Fu el eaUbF'cimieitlo de Vicliy. uno de 

Ins mas confortables do Europa, se cncueti- 
i a:i baños y cliorros de toda especie para •1 u ataiiiionlo do las eiifoniiedades del cs- 
■(mia,:o. del bigario, de la veji«a. mal de
•I ,‘ lra diabót0R, '̂Ola.eálciilos!irinario5,ele..
' To los los dias desdo el 15 de Mavo al lo 
le Setiembre, Teatro y conciertos en el 

il.isiiio. — Música en el parnuc. — Salones 
!i- lectura, — Salón reservado para las 
• ñoras Salones de juego, do conversación 
V >le bilar. T od os  los c a m in o s  de h ier ro  
r o n d u cen  d  V icittj.
D epositarios! Do Jote M* Moreno, calle 
Mayor, 93. (Botica de la Reyna Madre). — 
Sres Borrell liermanoi. U* Miijuel, D' Just, 
R. liernandez, Lomana.

I hy h \

A p r o b a c ió n  d e  la  A c a d e m ia  d e  M e d ic in a  d e  P a r ís .
Medalla de Oro de la Sociedad de Farmacia de París.

Empleada desde hace 35 artos en los Hospitales de París.
Premio de  1,400 francos de la Academia de Medicina de Pana en 1872, eíc.

L a  D I G lT f t ü N A  de H OM OLLE y Q U E V E N N E , p r i n c i p i o  a c t i v o  p o r o  d e  
l á  d i g i t a l ,  p r e s e n t a  s o b r e  é s i a  l a s  v e n t a j a s  s i g u i e n t e s  :  1 .* , i n a i ^ -  
r a M l l d a d }  2 ,« ,  a c e l o n  m á s  s e g u r a ;  3 .* . m a y o r  t o l e r a n c l a i  

• i m á s
m  m as seg u ra ; o.-, luaj-u»

4 .» ,  d o s l f l c a c i o n  m á s  c i e r t a ;  5 .* , a d m i n i s t r a c i ó n  m a s  f á c i l .

«  l o s  M é d i c o s  h a r á n  m u y  b i e n  s i  c o n t i n ú a n
f  a d m i n i s t r á n d o l a  D I G I T A U N A  d e  H O M O L L E y  q u e v e n n e . »

In fo rm e  d e  la A ca d em ia  d e M edicina  d e  B élgica , BOI-HTIH, tomo Tili, 1871.
DÓSIS : 1 A 3 GRANULOS POR DIA.3P A . i e . i s ,  s .  H I T E  3 d a t t :e »k i i t b

N O T A  — L a  V E R D A D E R A  D I G I T A L I N A  d e  H O M O L L E  y  Q U E V E N N E
l l e v a  l a  F i r m a  d e  s u s  I n v e n t o r e s .

Feptonas FÉpsicas de CMpoíeaul
D E  C A R N E  D E  V A C A

Son  B e n íra s ; p a ra s , n o  co n tien en  g lu c o s a , n i c lo ru ro  de sod io
n i ta r t r a to  de sod a .

POLVOS DE PEPTOUTA DE CHAPOTEAUT
C om p leta m en te  s o lu b le s , rep reseu ia n  5 v e c e s  

v ista  d e  su  pu reza  son  lo s  s o lo s  e m p le a d o s  p o r  M . p a & i í j U í i  y  
t o d o s  l o s  l a b o r a t o r i o s  d e  f i s i o l o g í a  p a r a  l a  c u l t u r a  o e  l o s  
o r g a n i s m o s  m i c r o s c ó p i c o s  _____ _

V I N O  D E  P E P T O N A  D E  C H A P D T E A U T
De un  g u sto  m u y  a g ra d a b le , s e  tom a  al p r in c ip io  d e  las com id a s  

á la  d ó s is  de  u na  ó  d o s  c o p a s  d e  B u rd eos . —  D ós is  : 10 g ra m o s  de  
ca rn e  d e  v a ca  p o r  c o p a  d e  B u rd eos .

I n d i c a c i o n e s  : A n e m i a ,  D i s p e p s i a ,  C a q u e x i a ,  D eotn aaa , r e p u g ­

n a n c i a  á  l o s  a l i m e n t o s ,  A t o n í a  d e l  e s t ó m a g o  y  d e  l o s  ^ i n t e s t i n o s ,  

C o n v a l e c e n c i a ,  A l i m e n t a c i ó n  d e  l a s  n o d r i z a s ,  d e  l o s  n m o s ,  d e  i o s  

a n c i a n o s ,  d e  l o s  d i a b é t i c o s  y  d e  l o s  t í s i c o s .  , ,
D epósito en París. 8. B ue V ivienne, y  en  las prinoipa les_F arm acias^_^

JARABE DI OUIMA FERRUSIiyOSO
de GRIMAULT y  C‘“, F a im a c é a tic o s  en  P a r ís .

Preparado con la Q u in a  r e a l  a m a r i l la  y el P ir o fo s la t o  d e  h ie r r o  y
• ■ ’ ’ ' ............ 'e b

l. lL:j'aiuuv *w ^.***Av. —------- -— j
s o s a , es de un gusto tan .agradable que se bebe con placer.

El i ’ i r o fo s fa t o  d e  h ie r r o  y  s o s a  es el solo marcial que presenta la ven- 
taia de k nnar, con los piincipios tónicos de la quina, un compuesto ciento de 
renroebes, y afi esta preparación se distingue de todas las de coinposjcion aná­
loga, tanto por sus piopiedades terapéuticas, cuanto por su delicado sabor.

El J a r a b e  d o  Q u in a  f e r r u g in o s o  de GitiVAUi.T Y (>», cuyos felices 
resultados han sido certificados por la mayor parte _ de los médicos de París 
desde hace más de 25 años, se toma media hora antes de cada comida, á la 
dosis de una copa de Burdeos para los adultos y de una cucliara de postres
para” los niños. — Esta preparación unid.i á un vmo__generoso de Málaga, 

’  Qiconstituye ei V in o  d e  Ú u in a  f e r r u g in o s o  de G R I M A u L T .
Depósito en París, 8, Rué Vivienne, y en las principales Farmacias.

P R E P A R A D A  P O R  D U S A R T ,  F A R M A C É U T I C O  E N  P A R I S

E sta so lu c ió n ,in a lte ra b le  y de  co m p o s ic ió n  c o n s la n le .s e  h a lla e x e n la  
d e  lo s  p r in c ip io s  tó x ic o s  é  in a ctiv os  d e l C orn ezu e lo  de  C en ten o y 
p o s e e  e l g ra d o  m á x im o d e  a c t iv id a d ; s e  e m p le a  en  in y ecc ion es  
h ip o d é rm ica s  á p rox im id a d  d e l lu ga r  d e  la  h em orra g ia , á la  d ó s is  
de  10 á  ¿O g o ta s  en  la  h e m o r r a g i a  p u e r p u e r a l  la  ep isíax is i n c o e r c i b l e ,  

la  h e m o p t i s i s  y en  las h e m o r r a g i a s  m á s  v i o l e n t a s ;  su  a cc ión  p os itiv a  y 
p o ten te  s e  e fe ctú a  a l ca b o  de  4  á  5 m in u to s ; e s ta  so lu ción  s e  em plea  
in ter iorm en te , c o n  é x ito , en  lo s  m ism o s  c a s o s ,  e sp e c ia lm e n te  para 
p ro v o ca r  las c o n tra c c io n e s  d e l ú te ro , en  d ó s is  d e  20 á  25 g o ta s , 
vertid as en  agua  azu carada . L a  so lu c ió n  e s tá  co n te n id a  en  tubos 
pRfjueños q u e  s e  c o lo ca n  fácilm en te  en  e l e s tu ch e  del p rá ctico . 

D epósito  en  Paris, 8. R ué V ivienne, y  en  las p rin cip a les  Farm acias.
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