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Este periddico sale & luz todos los domingos, y consta cada namero de 16 pags.,

tio comprender la cubierta, formando cada afio un tomo de 832 péags.,

%

El precio de suscricion & este periédico es 3 pesetas el
-..bimestre en Jladrid; 4 el trimestre, 8 el semestre y 15 el
afio en las provincias, y 20 pesetas el afio en Ultramary en
S el extranjero; advirtiendo que para su pago s6lo se admite
“*Tietdlico.
Susoricion en las provincias. — Puede hacerse prefe-
yentemente por medio de libranzas del Giro Mutuo, por le-
~~Nas de facil cobro, remitiendo sellos de franqueo, y en casa
u.p;. de los comisionados y libreros de provincias.

6 sean 32 columngg

y ademas las portadas é indices.

Aquellos que deseen abonarse y tengan dificultad para sa-
tisfacer el importe de la suscricion, sea por la imposibilidad
de hallar al pronto medios de hacer el giro, sea por escasez
de recursos en el momento,' podran hacer el pedido, com-
prometiéndose & librar el importe de su suscricion
en el término preciso de tres meses, durante los
cuales se les servirad el periédico.

Las reclamaciones de loe nimeros que sufran extravio de-
ber&dn hacerse dentro de los dos meses que sigan & la falta.

BIBLIOTECA ESCOGIDA DE -EL SIGLO MEDICO’

Ya se ha repartido a

nuestros suscritores el tomo primero del

TRATADO DE GINECOLOGIA OPERATORIA

de los sefiores Hegar y Kaltenbach.

Tenemos ya en prensa el tomo Il de la obra anterior y el Tratado de 1a diabetes,
Freriehs, y en preparacion las siguientes obras: Manuai de Toxicolog/a,

de Mantegazza; Tratado de enfermedades de la médula espinal,

jSr.
IdOI‘ff, Higiene especial,

por el
del Sr. Dragen-

de Bryom-Bram-well, y otras que sucesivamente iremos indicando.

iDesde hace once afios publica este periédico unaBibuo-

bien traducida y elegantemente impresa de obras ex-

jeras de notorio mérito. A esta coleccién, que cuesta &

suscritores la mitad del precio ordinario de los

ros, s6lo pueden suscribirse los que lo estdn & E1 Siglo
wco.

iLostomqgs que reparte al afo este Biblioteca forman un

_ 5tal de 2.000 paginas en 8.omayor y de letra compacta. Es-

;*a.s 2.000 paginas se dividen en tomos mas 6 ménos volumi-

m>eos, segln lo consiente lo abultado de las obras, debiendo

»vecrtir también que no sélo depende el niumero de tomos

1de paginas que cada uno contiene, sino del coste de los

Biabados y de otro cualquier género de ilustracién que lleve,

La correspondencia,

No hay comisionados para recibir las suecriciones & la
Biblioteca Ni en Madrid ni en provincias, debiendo hacerse
«ecfiaviaiHenie las susoriciones en las oficinas de E1 Siglo
M édico,"calle de la Magdalena, nuni. 80, cuarto segundo, por
medio de libranzas del Giro Mutuo, letras de facil cobro 6,
en altimo término, sellos de franqueo.

El precio de la suscricion & la Biblioteca es 15 pesetas al
afio en la Peninsula 6 islas adyacentes. En las provincias ul-
tramarinas, 20 pesetas si la suscricion se hiciere directa-
mente remitiendo su importe, y 40 si mediare comisionado.

Podra hacerse la suscricion abonando la expresada canti-
dad en tres veces, 5 pesetas cada una, en la Peninsula ¢ is
las adyacentes.'

los pedidos, las libranzas, letras y demas documentos de giro se dirigiran

DON RAMON SERRET, APARTADO DE CORREOS NUMERO 121, MADRID



ESTAFETA DE PARTIDOS

A los sefiorea médicos que soliciten la plaza de Navior-
cas (Soria) se les hace presente: que D. Ricardo Carnerero,
que hace tros afios que esta en dicha localidiid, continuara
en la misma, desempefiando sus funciones, por contar con
la mayor parte del vecindario, si bien ajeno & la Beneficen-
cia de dicha poblacion por no estar conforme con la robaia
hecha & la dotacién de este servicio.

VACANTES

MiKiSTERio i)E Fomesto— Direcoiott general de Instruc-
cion”iifefica. — Resultando vacante en la Facultad de Me-
dicina de lii Universidad rie Valencia la catedra de Patolo-
gia especial médica, dotada con 3.500 pesetas, que segiin
la ley de a de Septiembre de 1857yelart. 2.0 del regla-
mento de 15 de Enero do 1810 corresponde al concurso, se
anuncia al pablico con arrcj™lo & lo dispuesto en el art. 47
de dicho reglamento y en el decreto de 30 de Noviembre
de 1883, & fin de que los catedraticos que deseen ser tras-
ladados & ella 6 estén comprendidos en el art. 177 de dicha
ley, 6 se hallen excedentes, puedan solicitarla en el plazo
improrrogable do veinte dias, & contar desde la publicacion
de este anuncio en la Gaceta.

Sé6lo podran aspirar tt dicha céatedra los profesores que
desempefien 6 hayan desempefiado en propiedad otra do
igual asignatura y sueldo y tengan el titulo cientifico quo
exige la vacante y el profesional que les corresponda.

Los catedraticos en activo servicio elevaran sus solicitu-
des & esta Direccién general por conducto del rector de la
Universidad en_quo sirvan, y los que no estén en el ejer-

mcicio de la ensefianza lo haran también 4 esta Direccién por
conducto del jefe del est*iblecimiento donde hubieren ser-
vido dltimamente.

Segun lo dispuesto en el art. 47 del expresado reglamen-
to, este anuncio debe publicarse en los Boletines oficiales de
las provincias; lo cual se advierte para que las autoridades
respectivas dispongan que asi se verifique desde luego siu
mas aviso quo el presente.

Madrid 17 de Junio de 1887. — EI| director general, Ja-
Han Callejeé.

— Se halla vacante en la Facultad de Medicina do Céadiz
la catedra de Anatomia descriptivay Embriologia, dotada
con el sueldo anual de.3 500 pesetas, la cual ha de proveer-
se por concurso con arreglo a lo dispuesto en la ley de 9 de
Septiembre de 1857 y en el art. 2.“ del reglamento de 15 de
Enero de 1870. Pueden tomar parte en este concurso los
eatedraticos numerarios de la misma Facultad de las Uni-
versidades de provincias comprendidos en el art. 3 del real
decreto de 30 de Noviembre de 1883 y los supernumerarios
quo determina el 4.® del de 24 de Octubre de 1884, siempre
que unos y otros se hallen en posesién de sus titulos aca-
démicos y profesionales correspondientes.

Los aspirantes dirigiran sus solicitudes documentadas &
esta Direccion general por conducto del rector 6 director
del establecimiento en que sirvan, en oi plazo improrroga-
ble de un mes, & contar desde la publicacién de este anun-
cio en la Gaceta.

Segun lo dispuesto en el art. 1.“ del expresado regla-
mento, este anuncio debe publicarse en los Boletines oficia-
les de las provincias, y por medio de edictos en todos los
establecimientos publicos de ensefianza de la nacién; lo
cual se advierte para que las autoridades respectivas dis-
pongan que asi se verifique desde luégo sin méas aviso que
el presente.

Madrid 17 de Junio de 1887. — El director general, Ju-
lidn Calleja.

— La de médico-cirujano de Monlcras 'Salamanca), par-
tido de Ledesma. Hab. 72C. Dotacion 750 pesetas por 50 fa-
milias pobres. Las solicitudes hasta el 21 de Julio al alcalde
D. José Hernandez,

— La deid. id, de Jorquera (Albacete), partido de Casas
Ibanez. Hab. 2.513. Dotacién 999 pesetas por 50 familias
pobres. Las solicitudes hasta el 22 de Julio al alcoldo don
Mateo Villora,

— La de ul. id. (por defuncién) de Epila (Zaragoza), par-
tido de la Almunia. Hab. 3.447. Dotacién 1.500 pesetas por
200 familias pobres, mas las igualas con los vecinos pudien-
tes. Las solicitudes hasta el 15 de Julio al alcalde D. Le6n
Trasobares.

— La de médico-cirujano de Puebla do Tejada(Gana-
rias). Dotacion (no lo indica) Laa solicitudo.s iiasta el 7 de
Julio.

— La de id. id. de San Juan del Monte (Burgos). Dota-
cioE 120 peictas. Las solicitudes hasta el 10 de Julio.

— La doid. id. de Tibi (Alicante). Dotaciéon 1.500 pese-
tas. Las solicitudes hasta el 23 de Julio.

— La deid. id. (por segunda vez) de Lobera (Orense), par-
tido de Baude. Hab. 2.028. Dotacién 999 pesetas por Bene-
ficencia. Las solicitudes hasta el 14 de Julio al alcalde don
Eduardo Araujo.

— La de id. id. de Puebla de Moradiol (Toledo), partido
de Quiutanar de la Orden. Hab. 2.878. Dotacién 990 peso
tas por 150 familias pobres, qued.indo en libertad de cele-
brar contratos con Jos vecinos pudientes, Las solicitudes
hasta el 10 de Julio al alcalde D. Anselmo Sepulveda.

— La (le id. id. (por renuncia) de Brea (Madrid), partido
de Chinchén. H ib. 839. Dotacién 750 pesetas por 30 iami-
lia.s pobres y las igualas con los vecino; pudientes. Las
solicitui®es hasta el 22 de Julio al alcalde D. Toribio'Diaz.

—Laae/armacHiiicodaQ Higuera junto Aracena (Huelva),
partido de Aracena. Hab. 2.035. Dotacion 500 pesetas por
200 familias pobres. Las solicitudes hasta el 18 Je Julio al
alcalde D. Antonio Ruiz.

— Se halla vacante el partido médico do este Valle do
Aramayona, con la dotacién anual de 975 pesetas, pagade-
ras por trime.stves vencidos de los fondos municipales, por
la a.sistencia & familias pobres, acogidos en la Beneficencia,
expésitos y pobres transedntes.

Los aspirantes presentaran sus solicitudes al sefior alcal-
de de este Valle, en el término de veinte dias, contados des-
de la insercion en el Boletin (Metal (osia inserto en el do 27
del corriente), acompafaiias de los méritos y servicios i“ue
rednan, pues en vista de estos documentos se procedera a
su eleccion después (jue sea pasado dicho término; advir-
tiendo que el que_quisiera enterarse de las condiciones es-
tahleeifP¥B por la Junta municipal, puede recurrir ala secre-
taria de este Ayuntamiento.

Aramayona 7 de Junio de 1887. — EI alo.ilde, Domingo
uriharren.

TRASPASO DE UNA FARMACIA EN ZARAGOZA

Por retirarse su duefio de la profesién, y no poder aten-
derla & causa de otnis ocupaciones, se vende una de mo-
derna forma, bien surtida, con numerosa clientela y en
punto céntrico. Informard en dicha capital D. Pedro G6-
mez, plaza de Aragén, Gbien sea paseo de Pignatelli, 13,
segundo.

BOLETIN BIBLIOGRAFICO

EN ESTA SECCION DEL PERIODICO
ae anunciard toda obra dela cual recibamos un ejemplar
Pnblicaremos ademas juicio critico de aquellas cuyos autores
6 editores se sirvan enviarnos dos.

nuario de M-diGINA y cirugia, Revista semestral de-

dicada al exarnen retrospectivo de todos los desoubri-
mieatos y adelantos praclico.s en las ciencias médicas, toma-
do del lielrospect of Medicine, del Dr. Braith%vaR.e, por D. En-
rigue Carnps y Rocha.— Sesjunda serio.—Tomo Ill. — Enero &
Junio do (866.—Madrid, (887.—Un tomo en (2.® con 36 gra-
bados intercaladoson el texto. Precios: en Madrid, en rasti-
ca, 5 pesetas; en provincias, 6,60 pesetas.

Se halla de venia en la linreria editorial de D. Garlos Bailly-
Bailliore, plaza de Santa Atia, 10, Madrid, y en las principa-
les lilirorias de la Peninsulu y Ultramar.

LIBRERIA Y CENTRO DE SUSCRICIONES

ROBLES Y COMPARNIA
Magdalena, 13, Madrid.

Gran surtido en obras cicnlilicas.
Literarias,
llustracion,
» Recreo,

Es
[impr

IAdm
SET.

&NDISI

izr
400, a0
SOS ciuc
lioDéijoi
Acet
iridinn.-
!ilftriftTQ
Wiloiiia,'
' ASianiRca
Hidrastii
folftuaiiiia
*J$crotiSx
tona,—
Tiliaa.-

.TViindc
Vicrin,».
i nela, |
MOulimi

eo ultim

PID

'"Esta m
se utiliza
iodudas,
eos ni in
do y facil
res del cc
ticulares
dos los qi
\ Precio

FAI



ina-
Tde

)ota-
3680-

par-
iene-
don

etido
>ese-
ele-
ades

etido
imi-

Diaz.

lva),
i por
io al

le de
:adc-
| por
acia,

ilcal-
ides-
do 27
5(e
era a
dvir-
is es-
lecre-

Wiso

»Z A

iplar
tores

lde-
ibri-
oma-
. En-
ero a
gra-
asti*

lilly-
;ipa-

breves apuntes
7ASK LA

HISTORIA DEL PERIODISMO

MEDICO V FARMACEUTICO EN ESPANA
POB BL DOCTCR

DON -FRANCISCO MENDEZ ALVARO

Oirech (iel perisdb titulillo cS Siglo Midi»

Esta obra forma un elegante tomo bien correcto é
Tinpreso.
de venta en las principales libreriasy en la

r acompafiando el importe de 3 PE-
rrSETAS.

AN INDISPENSABLE A TODOS LOS MEDICOS Y FARMACEUTICOS
POR EL DB. JULIO GROSSER
TRADUCIDO DIREOTABENTE DEL ALEMAN Y AUNENTAOQO

reEIcs ms, Q iiiioH sifasr ctuuy i . feirahik) pisi t mau

c L i importaDcia de eito Fobmulabio, eaorito por rieuroao 6rden

"L Gue33Z'n «/ie.iiente liatrdeSam oD loa moder
. '-[~oDldoaTcieScla? “ " Po UeneaaD-

1 criMfinico.-Acida csclarotiDieo.—Adoniavomili. _ Ajin

R o n TR e Bl — RIS or e M Bapbiiffoforme
feloiiis— E~rtema —Euiihorbia”nlifera.—Gelaetniaia acniperviicna —Gna"
tamaoa.-tiammube”rgime».-%azs lina— Heleoina.-Hlpsoa?~Hoeei”
Udtastiscai,adsnsia.-Ictiol.-lodol,-Jo(,airity.-KairinaLKoiTr"S’

-jflcrotosiiia._.Pichi._Pilocarpiua. - Pilooarpidiiia. - Plridiua -Pioridiu mv '
A6 berAMArul&S PIRGSUMR|LTRRRddna. - TripoHta. TR’
~ndndese, al precio de 3 peaetas en todo Espaﬁa,Een lasprincinalea li-

mAterias. Los pedidos al por major se dirigiran @ D Eamon S «r«
¢ la, S.sogando izquierda Madrid. Es intGtil hacer p e S s aUos 6Te ni
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JiitrJlj OXIDO DE HIERRO UQUIDO

Clorésia, anemia, empobrecimiento de

la sangre.

PIDASE HIERRO DIALIZADO ORTEGA

(o] -y-e - |

OBRAS DEL DR. PULIDO

COb-XSTaAORDIXIBIA REBAJA, ER BE.VEFICO DE L0O8 SESCniTORES
CE «EL SieLO>

Pial, Cdiiti.
La Medicina y los médicos.......... Y
Paris (viaje médico iufitructivo).. ! ...
ro «
Bosquejos wédico-soeioins L.l
De la ovariotomia en Espaiia. o'g®

GfIIAN E E ~J A
EN FAVOR DE LOS SENORES SUSCRITORES

1 HVAN VAN =
E S!SSi?lli 7« i
didos, jicompnDaclosdelu impone”l,~niéh.” ““i*' 'f ®P®
de este periédico D. RAMON SFRRi.'t redactor

lie deColcmela. a.-ForWa esu <=-
ea 8.» de mas de L300 pad4uaVcon

Eclampsia i>ad«i«-ai,--Esta X a T
cdioioE fraiceZ-Su p S o esde 15

Elliim iliFM liiid
F3. SL DF. C. HJSrzS

Catedratico que fué de Cin.gia en la Universidad de Grei/swaid
TRADUCCION DIRECTA DEL ALEGAN
POfi EL DOCTOR FERNANDO PENA Y MAYA

nsi'l11IStAZSZI

CANDELILLAS MEDICAMENTOSAS

DEI DOCTOR CUCHI

Recomendables para la curacion ge
las afecciones de la uretra.

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

INHALADOR DE AZOE VALESZUELA

Marca depositada Pognefio y sencillo aparato, eficacisi-
Preco 2,50 y 4 pesetas frasco mo en el tratamiento de las enfermeda-
. . . des respiratorias.
laboratorio-farmacia de Ortega, Ledn, 13, Madrid (431 dup Para sn adquisiciéon hay que entender-
se con el Dr. Valenzuela, Atocha, 127
T eatresunlo. (435’
51 (en rama ¢ en tejiao) HELENINA
;. preparado por el GOTAS CONCENTRADAS

DOCTOR MADARIAGA
«i_fi X aplicaciones esternas del iodo
«utiliza con ventaja, sobre todas las demas preparaciones
Nalas, por su mayor elicacia sin producir efectos causti-
Ms ni irritaciones dolorosas en la piel, y ser de mas como-
« “ anejo, contra el bocio y ios infartos gansliona-
del cnellp, el lumbago y la plenrodinia, los dolores ar-
"uWes la rodilla y la espalda, y, en general, contra to-

dos ios que reconocen un origen reumatico.
3 Precio del bote con 30 gramos: 2,50 pesetas,

j FARMACIA DEL DOCTOR MADARIAGA
P 10~ PLAZA DB LA INDEPENDENCIA — 10

Madrid (437

TRATAMIENTO CURATIVO DB LA TISIS T LAS TUBBHCULOSI*

Se dan prospectos & quienes lo soliciten. Depésito central
farmacia de A. Coipel, Barquillo, t, Madrid. (4393

JARABE DE ESTIGMAS DE MAI2
Y BORO-CITRATO DE LITINA
DE RAMON A. COIPEL

Contra la gota, calculos Uricos del rifion y vejiga y ca-

F\ﬂer\?ri%? ésta.— Frasco, 8 pesetas.— Barguﬂlo),) 4, farmacia

1



RXEASEH ierro lakteal

PiemiadoporellnBtitutodeFranoia.Premié deTerapéuiioa

1O esliiiUos hfichos por los médicos do los hospitales, han
gpini)sfra‘io que las Verdaderas Grageas de Hierro

alnneau Son siiperinres & iodos los demas iorruginosos en
los casos liel(Uargsis...Anom'ia,..Colores p.'ifido<. Pértiidas,
Dehilidad. Exlcnunr.ion.Convnlercncin.nehiliduddclosnifios.
y enfermeilades causadas For la Pobreza y Alieracion de la
sangre, & ron-ccncucin de faliiitis.viiriti.ts y excesos de toda claso.

So loman de 4 d (i grage.".s dianas.

Elidir rie Hierro liabiiteau recomendado A las personas
que no pueden traitav las grav'ctis. Una copiia en jas comidas.

Jnrnhe do Hierro Rabr.teau desliuado especialmente &
los nifios.

1la medicacién marcial por el Hierro Rabuteau esla mas
econémica y racional do la terapéulica.

,Vi consUparlon, ni diarrea; asimilacién eomplefa.

frijae d Verdadero Hierro Rabuteau dc CLIN V C'™.
PAPIS

| E fiaL G idas
Pildoras del D" Moussette

Las Pildoras Mou.sseit". de aconitina y quinio, calman 6
curan tu Oa”lralgia, la Jaqueca, la CiAlira y las Nevratgias
mas rebeldes.

« La accion scd.iliva que las Pildoras Moussette ejercen
« sobre el aparato ciroulit'irio sausiiinoo, por medio de los
e nervios vaso-molorcs, indica su empleo en las Nevralgias del
ntriyrmino, .las Nevratgias conneshvas, las Afecciones
« reudrri(iijcas, dolorosas é inflamatorias. »

« La aconilina produce efectos maravillosos en el Iralamicnto
> de las A'ecrali/i.-js faciales, con tal qu.: no sean sintomaticas
« de un lumor intra-cranico. »

(.Sociednii rie Bioiojia, sesfen dei 23 de febrero de 1880,)

Dosis : Témense de 3 & 6 pildoras en las veinte y cuatro horas.

Eifjiiase lSVerdaderas Pildoras Moussette d CLIN Y C*
PARIS

De Salicilato de Sosa

Del Doctor cilinl

Premiarlo por ja Focvllad 'le Wedicina ile Paris (tobmio montvos).
La Solucién del Doctor Clin, siempre idéntica en s
composicion y do un sabor agradable, permite administrar
facilmente el Salieilato de Sosa puro, y variar la dosis segin
las indicaciones que so presenten.
REI Salicilato de Sosa que Clir, empica, es de una puveij
o perfectay preparado con el mayor esmero; es un mcdicametilo
0 cQ que se puedo tener la m lyor confiania.»
(-s'ociedarf de Medicina de Paris, sesinn del 8 de Febrero de 1879.)
La Solucién Clin, muy csaotamente graduada en sus dosis,
contieno:
2 gramos de Salicilato de Sosa por cucharada.
0.5U centisframos — — por cuoharadita.
PARIS — casa clin y C" — PARIS
y pnr conduelo de los Farmaciulicns lie Franeia y itel Exlrnnge”

CAPSULAS
IITiIATHEY"£iYLU

2)e ‘Gaseara delgada de 'Qluten

Ds Copaiba de llsencia de Santal
be Copaiba, de Cubeba, y de Esencia de Santal
De Copaiba, de Hierro, y de Esencia de Santal.

(i Las Capsulas Mathey-Cay'us do Esencia de .San/ai,|
« poaéen una olioapia sin igual y se nniiilean con el may«P
fl éxito para curar rapidamonle los /flujos antiguos 6 rocienles,L
ola filenorrsgia, la Leucorrea, la Cistisis del Cneilo. lii
e Uretrilia, ci caZavro ylas otras Enfermedades de la V'ejigi,!
» y contra todas las afecciones de las Vias urinarias.

o0 Merced a su cascara delgada de Gluten , esencialmenitl
( asimilable, pueden las Capsulas Mathey-Cayhta ser digtl
o ridas por las personas mas delicadas, sin que jamas lloiUEnil
« causar el tstoraago. » iGazelte des Il6pitaiix de Pam f

Toram.so do 9 & 12 Céapsulas por dia,
Paris,en CASA de CLIN & G*“.y en todas Farmacias.

| SOLUOION COIRBE

CLORHIDRO-FOSFATO DE CAL

Tisiss.— A.nemifis.— Caquexia.
Dispepsia. —

Ragxiitismo. — Inapetencia.

— EscrCiiTilas

Estado nervioso.

A.simiiacion insniicionte- —Eniermedades de los liixesos

Elclorhidro-fosfato de cal es la preparacion de fosfato de cal la méas racipnal!, la sola fisioldgi-
ca, puesto que en el estado natural esta sal no se disuelve sino & favor del &cido clorhidrico de la

sustancia géastrica.

Es la sola que retne loa efectos eupépticos dol 4cido clorhidrico y los reconstituyentes del fosfato

de cal, y concurre directamente al mismo objeto.

Es la que bajo el mismo volumen contiene mayor cantidad de medicamentos (5 gramos de fosfato
de cal gelatinoso por cucharada pequefia de soluciéon) el 4cido clorhidrico, teniendo sobre el fosfato de

cal un gran poder disolvente mas considerable que todos ios demés acidos.

Es igualmente la ménos acida.

Es, en fin, la méas econédmica, condicién importantisima para un tratamiento muchas veces largo

y duradero.

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

los enfermos no se cansan de ella.

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

mente.

Para evitar lasfalsificaciones, exijase en cadafrasco el sello del GOBIERNO FRANGES.
— Se vende en las principales farmacias. —

n Elaboracién y renta al

por mayor:

79, rué du Cherche-Midi, Paris.
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B O~TIN D E LA

SEMANA

CONGRESO PROTECCIONISTA DE LA INFANCIA.— LAS BE-
-1 CEPCIONE8.— DESCUIDOS HIGIENICOS.

Tiempo atras nos ocupamos ya del proyectado
Congreso proteccionista de la infancia que por ini-
ciativa de la sefiora Biedma pensé&base reunir en
Céadiz, si bien eiitbnces criticamos la premura con

que se trataba de reuuirlo, el escaso tiempo que su

~*s¢iciadora se habia tomado para que, hecha la pro-

pagauda necesaria, diera aquél los apetecidos resul-

~tados. No sabemos si atendiendo & nuestras indica-

ciones (pues Uogustamos, como algunos colegas, do
colgarnos siempre el milagro) 6 por otras causas, se
aplazé la reunién del Congreso que, segun la circu-
lar que tenemos & la vista, se ha de celebrar en los
cinco Gltimos dias del pré6ximo mes de Agosto. Los
temas que se pondran a discusion son los siguientes;

I " Insuficieucia de la Beneficencia oficial para
cumplir los fines que el Estado se propone respecto

al nifio.

2.0 ¢Los derechos del uitio estan suficieiitemen-

to”.garaiitidos en la legislacion actual?
~.¢3.0 ¢lLa proteccion particular basta a llenar las
.launas que deja la proteccion oficial para el nifio?

~N4.° ;Se da & la higiene de la infancia la impor-
tancia que en realidad tiene?

(5,0 Educacion de la infancia acomodada y des-
valida: ;responde & lo que exige el completo des
arrollo fisico y moral del nifio?

[6,0 Medios que debeu ponerse en practica para
la resolucion de los problemas ennieltos en los te-
mas anteriores.
iTenemos, pues, cuatro Congresos en puerta: el
de la infancia, el hidrolégico (que se piensa reunir
en Madrid en Marzo del afio préximo), el ginecol6-
gico y el farmacéutico (este ultimo en Barcelona du-
rante la Exposiciéon). A trabajar, pues, y que cada
_jual ponga de su parte lo que pueda para que no

Nésulten estériles los esfuerzos de sus entusiastas

iniciadores,

Lo avanzado de la estacion ha sido causa de que,
8l no estamos mal informados, so aplacen hasta el
otofio las recepciones de losacadémicos electos de la
Keal de Medicina Sres. San Martin (D. Alejandro).
Cortezo, Argenta y Feruandez-Caro, todos los cua-
les tienen ya terminados sus discursos. A los de los
dos primeros parece que contestara el Sr. Pulido, y
al cuarto el Sr. Vilanova. De esperar es que con
este refuerzo y cou el que le daran otros académi-
cos electos, que indudablemente presentaran tam-
bién en breve sus discursos, sea la nda de tan doc
ta Academia todo lo préspera que nosotros desea-

mos y ella merece.

Verdaderamente en este pais (y quizas también
en otros) se vive de milagro, no por los cuidados
Municipios y particulares ponen
los contagios. En éste,

que Gobiernos,
en evitar la trasmisién de
como on otros paises, lo que alarma, lo que aterra,
la atencion

lo que asusta es lo Unico que llama

y exige algdn improvisado remedio; v. gr., las ca-
las hecatombes que pro-

eso que ocasiona

tastrofes de los teatros,

duce el célera, etc. Lo demas,
mas victimas que el céleray la fiebre amarillay el
incendio; eso que hace & la chita callando centena-
res do victimas, de eso nadie se acuerda, porque a
nadie impresiona. 100, 200, 1.000 y muchas mas
defunciones de viruela; mas, muchas mas de tisis,
de difteria, de sarampiou, hechas & la sordina, no
Illaman la atenciéon de nadie, y ni Municipios ni
particulares toman las necesarias precauciones para
impedir el contagio, para evitar, como se evitarian
sin género alguno de duda, muchas victimas. Y es
que no han entrado todavia en nuestras costumbres
las desinfecciones hechas & diario, concienzudamen-
te, de casas, de ropas, de deyecciones, de toda clase
de utensilios. Y pensar que de esa suerte ahorra-
rifamos al cabo de un afio sinnUmero de victimas |
Partiendo de la base do la declaracién obligatoria
para el médico de todo caso de enfermedad conta-
giosa, el Municipio debiera ordenar é imponer la
desinfecciéon, pues ya que no sabemos gobernarnos,
debemos resignarnos por ahora & sufrir la tutela del

Gobieruo eu todo y para todo.

Decio Garlan.
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LOS ANTOIOS EN 1623 (D

V Y ULTIMO

Considera el licenciado Da5a de Valdés la miopia in-
curable. EIl que nace sordo no se observa— dice — has-
ta que pasa los limites de haber hablado; lo mismo
ocurrecon el que es corto de vista, que no se nota hasta
que empieza & hacer exacto uso de sus ojos.

Al referirse en el cap. Vil de su obra, que trata de

los cortos de vista, dice: «Ocurre que por descuido 6
verglienza, 6 por otros respetos semejantes, los que no
han usado antoios, al cabo de algunos afos, cuando la
falta es mas notable, quieren usarlos,y enténces no ven
bien con ningunos 6 necesitan cristales muy fuertes.
Lo mismo sucede con los de vista gastada, aunque no
tienen tanto peligro.»

En el didlogo X | trata de la vista inasituada y tam-
bién de la encontrada y desigual.

En este didlogo, un doctor acude a casa de un maes-
tro de antoios para propinarlos & dos de sus clientes.

E | maestro, al ser interrogado, dice; «Y a sabéis que
sin vuestros auxilios no valgo yo nada, y estando vos
presente no so errara la cura; vuestros clientes son
miopes muy fuertes, deben usar antoios del 7, 8, 9, 10
y hasta el 12, que es el nUmero que necesitan, pues el
miope que no usa antoios pierde mucho, porque la vis-
ta se va recogiendo de dia en dia. No he visto haya ce-
gado ningudn corto de vista por usar antoios.»

E | doctor contesta que tan es asi, que si un individuo
encerrado en la oscuridad sale de pronto a la luz, peli-
gra su vista; por eso el miope fuei'te, si usa de pronto
los antoios convenientes le molestaran, y debe usar poco
4 poco grados mas débiles al numero del cristal que
necesite.

Llamo la atenciéon de mis lectores sobre estas obser-
vaciones que son la practica corriente en nuestros dias:
no se dice mas ni mejor; al tratar de la miopia en el
folleto que el afio préoximo pasado publiqué (2), no afia-
do nada & las primeras observaciones de Da”a de Val-
dés hace dos siglos y medio. '

El autor dice que hay personas con la vista encon-
trada 6 desigual, es decir, que un ojo es de vista corta
y otro de vista gastada, y deben usar para cada lado uua
clase do cristales.

Otro dialogo entre un cliente y un maestro de an-
toios: «Me lie puesto unos antoios— dice el primero —
y nome sirven para mi vista gastada.» EIl maestro con-
testa: «Si antes os hubierais enterado de quien lo en-
tiende, hubiera sido mejor; aqui teneis los antoios que
necesitais. La letra debe verse de su tamafio, pues si
vierais la letra mas grande seria perjudicial. Cuando
querais ver cosas mas linas, usad antoios de grados mas
fuertes.»

Conocianse en la época de Da9a de Valdés los crista-

(1) Véase los numeros 1.730,1.741, 1.742y 1.744.

(2) Consejos higiénicospara el liso de gafas y lentes, 18S6.

Madrid.
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les plano-c6ncavos, y Da5acriticaba la manera de mon-
tar estos cristales en los antoios, diciendo que debia
colocai-se héacia adentro la parte convexay la pai-te pla-
na hacia afuera, y si eran las lunas de muchos grados,
se parte la mitad &4 un lado y la otra al otro (cristales
bicéncavos).

Un médico oculista inglés propuso no hace muchos
afos el empleo de semillas para determinar la agudeza
visual de los nifios que no saben leer. Da5a las reco-
mienda también para que un miope natural escogiera
por si mismo el nUmero que necesita para corregir su
vista corta; este ensayo se hace de la siguiente manera:
sin antoios en la cara se cogen doce granos de mostaza
y se ponen en fila todos juntos sobre un papel blanco;
se separa la vista hasta donde se pueden ver y contar
cpn una aguja; enténeos, sin mover la cabeza, se mide
con una cafita desde el entrecejo hasta el sitio donde
esté la simiente, y con esta medida seva & la figura que
el texto tiene, donde la medida, repito, sefialard el na-
mero que necesite el experimentader.

1jOfigura que el autor emplea es una escala prepa-
rada para tal fin, con la paciencia que requiere esta
clase de estudios, y cuya exactitud he ratificado por
mi mismo.

Esta escala servia también para determinar los gra-
dos de cualquier antoio. En la parte superior de la es-
cala gi-aduada hay uua estrellay alos lados dos circun-
ferencias, mas pequefia la del lado izquierdo; pero de-
jemos explicarse al autor; «Con esta medida se puede
saber los grados que tiene cualquier antoio si se mira
sutilmente y con buefia mafia, teniendo bien la vista,
porque si es corto de vista se engafiard en tantos gra-
dos como vista le falte (se trata de saber los grados de
uu cristal negativo).

sTémese un palillo 6 cayuelay pdéngase perpendicu-
lormente una de las puntas encima de la estrella que
estd entre las dos circunferencias; después se toman los
antoios concavos que se quiere saber qué grados tengan;
asiéntese uua luna encima de la circunferencia grande,
y, apartando el rostro como dos tercias de alto y cena-
do un ojo, levantese poco & poco por el palillo arrilj.i

hacia los ojos, y cuando las dos circunferencias se veanLt
del mismo tamarfio, se sefiala en el palillo la distanch™*"

y se mide ésta con la escala, & contar desde la estrell-t
y el punto sefialado ser4 el nimero de los antoios.»

Este mismo experimento emplea el autor para sabe:,
los grados 6 el nUmero de unos antoios convexos, sieiil|
do la misma figura, con la diferencia de ser la circuiift
renda del lado izquierdo mayor que la del derecho.

El experimento no puedo ser méas sencillo y el resulj
tado mas practico.

Da9a de Valdés se ocupa mucho de la miopia, d.«
do atinados consejos en sus dialogos. Convence al lef
tor de la importancia en la eleccién de gafas 6 antoios
Considérala miopia como incurable, aplicando lafrfiS
tan conocida «al ojo con el codon».

Recomienda el uso de buenos cristales y que la letn
se vea de tamafio natural, pues dice si la letra aumet’
tara le peijudicaria.

i No olvidemos que la numeracién de los cristales re
K
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gativos era mayor; lo que prueba lo importante de su
estudio en aquella remota época y los consejos que
Da”a da para el ojo miope.

El J)r. Landolt (1), al ocuparse de la refraccion diné-
mica del ojo, y refiriéndose & su adaptacion parael tra-
bajo & distancia, dice: «<En la clinica veremos las difi-
cultades en la eleccion de gafas para los que trabajan &
distancia, de cerca, siel enfermo ha usado gafas, si tie-

~ ne una miopia progresiva, si su fuerza de convergencia

S

' es normal, etc.; por ejemplo, una nifia necesita gafas

y-. para tocar el piano, pues hacemos el céalculo siguiente;

irepa-
esta
3 pot

3gra-
la es-
rcun-
co de-
puede
mira
vista,
Bgra-
tos de

adien-
la quei
an los|l
iugaii; |
raude, f
cena-,
arriba,
eveanj
tancLv;
>trelb. |
)3.s
i Babel]
i, sicE-l
reunfej
iho.
| resal-!

a, dmv
ai lw
ntoioi'

la fviisi

,a lctraL
lumeul

les Dfl

parael piano la distancia es medio metro, dos dioptria

~de refraccion positiva. ¢(Los tiene? Examinemos la re-
m'fraccion estatica. La nifia tiene una miopia de 5 D.

Esto prueba que si su acomodacion tiene5— 2= 3D
de refraccion de mas que no necesita. Le daremos el
concavo 3y verd a medio metro con los dos dioptria
que le faltan.

Lo que el Dr. Landolt ha dicho hoy, lo presinti6
Da”a en aquellos tiempos remotos, explicandose de la
siguiente sencilla manera; «Al que pide antoios para
rezar, se le dara unas Hoj-as para ensayar, y si es para
decir misa, un misal ¢ libro de letra grande y & la dis-
tancia conveniente.»

He repetido varias veces en estos articulos que Daga
de Valdés hacia sus estudios en una época bien igno-
rente para la Oitalmologia, lo mismo en Espafia que
en el extranjero, y para concluir voy & citar un episo-
dio histérico que, si todo el mundo conoce el hecho,
pocos saben los detalles médicos: me refiero al rey En-
rique I1.

I Celebrabanse fiestas en Paris con motivo del
mento de nuestro rey Felipe Il con Isabel de Valois,
hija mayor de Enrique H ; este rey gustaba mas lucirse
en un torneo que dirigir sus estados; habia roto tres Inn-
zas contra tres adversarios (25 de Junio de 1553), el du-
que de Saboya, el de Guisay un hijo del conde de Lor-
ges. Este ultimo se llamaba el capitdn Montgoiaery;jo -
ven y vigoroso, derrib6é al rey de un bote de lanza; sin-
tiéndose humillado, quiere romper otra lanza el rey con
asi se efectud, pero con tan mala

casa-

el apuesto capitan;
suerte para Enrigue H, que olviddndose Montgomery
de tirar el trozo de lanza roto que llevaba enristrado,
atraviesa la visera del casco y penetra una astilla por
encima del ojo derecho. El rey cae sin sentido. Recono-
mtédo por los cirujanos, no pueden extraer la astilla, y
para estudiar practicamente el caso hacen que se les
tfntreguen cinco 6 seis condenados, & quienes matan
clavandoles astillas en el sitio de la herida del rey, di-
focando luego sus cabezas, para no resolver nada. En
~ta situaciéon, mand6 Fehpe 11 & su cirujano, el gran
Hndrés Vesalio, pero llegé tarde para curar una herida
_ienetrante después de siete dias, muriendo Enrique 11
el dia 9,y para celebrar sus funerales se mataron tres
“ irotestantes (2).

lafo d'ophtbabnologie, de tVecker y Landolt

'(2) Misloria de Felipe 11, poi H. Forneron, traducida por
C. Aavarro. Barcelona, 1884.
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Resumiendo los trabajos del sabio andaluz D. Beni-
to Daga de Valdés, y sin tratar de hacer mas compara-
ciones entre su época y la nuestra, porque nos llevarla
muy léjos y no es del caso, le consideramos como el
autor de la primera obra publicada en el mundo de
Optica ocular, libro hecho con un talento y un es-
piritu de Observacion digno de que sus contempora-
neos le dieran la importancia merecida; pero Daga te-
ma el defecto de ser espafiol, y, por lo tanto, sufrir
as consecuencias de serlo; si hoy viviera le ocunirla
lo propio: con el olvido se pagan aqui los esfuerzos do
los hombres de ciencia. Es posible que con mas pro-
greso lleguemos & iuteresanios mas de nuestros ante-
pasados, haciéndoles justicia, aunque tarde; que los mo-
dernos lleguemos aconsenrirlos inventos y adelantos sin
poner dificultades ni tranquillas, que no se avienen
bien con el deseo de adelantosy progresos que debemos
tener todos por la patria; sirva de saludable ejemplo lo
ocurrido estos dias en Francia entre los doctores de
Weckery Poncet, quejAndose amargamente esto Ulti-
mo,en una viva correspondencia contra el primero, por
no haber expuesto en el tomo IV de su Tratado ‘com-
pleto de Oftalmologia, fasciculo l.o (1), los estudios del
francés Ranvier al ocuparse de la anatomia de la reti-
na, dando ademas Ja preferencia de estas investigacio-
nes micrograficas a los alemanes.

Con respecto al licenciado Daga de Valdés, al sabio
y profundo observador, h6nrame mucho ser el prime-
ro que llama la atencién héacia tan preclaro ingenio-
cuyas verdades cientificas, dichas por primera vez por
él, han seguido siendo verdades cientificas, y ni los
afios acumulados, ni el gran progreso de las ciencias
exactas y fisicas del siglo presente han modificado en
lo mas minimo, y han seguido siendo las verdades
cientificas del licenciado Daga de Valdés.

Estos articulos, escritos al correr de la pluma y en
los ratos de descanso en la préactica de la Oftalmologia,
ninguna pretension tienen, y s6lo es miobjeto llamar la
atencion sobre un libro y un autor desconocido; ya
puesto en ello, he buscado, con la paciencia y el tiem-
po que hacen falta, datos para comparar las dos épocas;
estas molestias y desvelos, que yo hacia por tener gusto
en ello, no pensaba tuvieran otra recompensa; mas mi
distinguido amigo, maestro en todo, y mas en historia
de la Medicina, D. L. Comenge, me ha colmado de
elogios (2), con motivo de estos articulos,y él mejor
que otros sabe no me merezco, motivados por el en-
tusiasmo natural que le produce cuando do asuntos
histéricos profesionales se trata. Agradezco al Sr. Co-
menge sus atenciones, y con tal padrino escribiré, no
la historia de la Oftalmologia espafiola, empresa harto
jiesada para mis hombros, pero si contribuiré a ello
con todos mis esfuerzos, contando siempre con los va
liosos de mi ilustre compafiero, pues nada mas grato
es para rai, y por indudable para el Dr. Comenge, que
demostrar ante el mundo que nuestrapatria ha sido la

(1) Le Progres Médical, Il de Junio 1887.
(2) Los oculistas en la antigiedad. — E | Genio Médico-
Qimirgico, 31 de Mayo de 1887.
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primera en muchos ramos del saber, y principalmente

en ciencias médicas. PeS.

23 Junio.

instituto de terapéutica operatoria

CI.1KICA DE (JTOLOOIA

. nnr «<1 Dr Ariz» con presentaciéon de enfermos, de
X rX X i«.ipicasy

(COSCLUSION)

Las grandes heridas practicadas al enfermo cicatri-
zaron rapidamente; la tumefaccién del parietal des-
aoarecio; los dolores, la agitacién y el insomnio cesa-
ron desde el primer momento. El canal de trepanacién
ha tenido diversos alternativas: & pesar de haber hecho
todos los esfuerzos imaginarios para mantenerlo abier-
to introduciendo tubos de plomo y rascando las carno-
sidades que nadan en su trayecto, se ha cerrado por
varios veces, y otras tantas ha habido gne abrirlo,
norque se formaba pus.en su interior. Ultimamente
parecié estar cicatrizado en firme; cerca de nn mes se
mantuvo sélidamente cerrado, pero al cabo de este
tiempo empezd el enfermo & tener dolores de cabeza, y
atribuyéndolo yo & retenciéon de nuevas materias for-
madas. penetré con una sonda en el canal & través de
la cicatriz y de las carnes subyacentes, y llegué a un
foco purulento. No ha sido posible todavia establecer
por medio de inyecciones su comunicacién con la caja;
pero esto es debido 4 que, como he dicho antes, la parte
posterior de ésta esta carnificada y fungoidea Que la
Obstruccion es debida & esta causa se halla hoy fuera
de duda, pues cuando al practicar las curaciones se
hace sangre en el fondo del conducto de trepanacién,
sale sangre también del fondo del conducto auditivo.

La lesién de la caja se viene tratando con los anti-
sépticos. los bafios de alcohol, las cauterizaciones al
acido crémico y la galvono-caustica. La calidad del
pus de la otorrea varia; en ocasiones llega & ser escaso
V de mejor calidad; luego, sin motivo apreciable, au-
menta, se hace parduzco y sanguinolento. La paralisis
facial persiste, y unos dias estd méas pronunciada que
otros. De todo fo cual deduzco que en la parte interna
de la caja y hacia el acueducto debe haber algun punto
cariado.

Como todos ustedes tienen ocasiéon de observar dia-
riamente al enfermo, se ha manifestado por algunos el
lemor de gqne pudieran sobrevenirle accidentes cerebra-
les. FUndanse pnni esto en que algunos dias se queja
de dolores de cabeza, que le irradian al cuello, al parie-
tal y al frontal; pero hay que tener presente que e,sto
ha sucedido sélo cuando- la jierforacioii mastoidea se
ha cerrado y en su interior se ha acumulado pus, pues
en seguida que se ha dado salida & éste ios sintomas
sospechosos han desaparecido. Debo afiadir, sin em-
bargo, que los que han abrigado temor por este enfer-
mo han sido l6gicos. Las otitis supuratorias con lesiéon
del hueso, como ésta, son siempre graves, siempre pro-
pensas & ocasionar la muerte. Sobre esto ya fui bastan-

te explicito en mi primera conferencia de este afio.

MEDICO

Pero independientemente del peligro de vida que

late en el fondo de toda otitis grave, y que no podemos
negar en este coso, conviene examinar de cerca al en-
fermo para ver si hay al presente inminencia de acci-

dente mortal- V « lio
El riesgo procede de la profundidad a que han lle-

gado la caries, el pus 6 las inflamaciones penambien-
tes. Imposible es diagnosticar su grado de i“vance al
interior, miéntras no se presenten sintomas cerebrale
Y no existiendo éstos tengo que guiarme, para apreciar
el limite de la lesiéon, por el estudio detenido del sinto-
ma paralisis. .
La del facial puede ser en las otitis central 6 perifé-
rica. Los signos de In primera ya los conocen ustedes,
pues a esta clase pertenecia la del enfermo del ano pa-
sado' se manifiesta en el lado opuesto & la afeccion au-
ricular y no interesa las fibras del orbicular de los par-
pados, Los de la segunda, con ser del mismo lado que
la otopatid y atacar todos los musculos de la cara
donde el nervio se distribuye, presentan caractéres po
los que se puede distinguir la altura del acueducto de
Falopio en que ha sido afectado el nervio. Si lo ha
sido en su porcién superior al nivel del ganglio genicu-
lado, hay, al mismo tiempo que paralisis de la cara,

parélisis del lado correspondiente del velo P'iladar
porque euténcee se hallan interesados los filetes del
petroso superior, que marchan unidos con las ras

propias del facial en esta primera porcién del acueduc-
to Y que son los que inervan el velo. En este temporal
que 03 presento podéis ver como estos filetes se separan
del tronco principal antes de la genuflexion del con-
ducto para ir & parar 4su destino. Observad, ademas, el
velo del paladar del paciente, y vereis que no esti pa-
ralizado; lo cual indica que su nervio facial no”se hal a
lesionado en la primera parte de su trayecto Esta sola
consideracion hasta paraeliminar un conato de peligro,
porque si la afeccion del hueso se encontrara tan a ta
la fosa cerebral media no tardaria por su_proximidad
en ser envuelta en el proceso. Viene luego el tramo
perpendicular del acueducto, y en este mismo hueso
podéis notar que la cuerda del timpano se separa del
facial hacia la regi6on de las ventanas. La paralisis de
dicho ramo produce en la boca alteraciones secretorias
V gustativas, y como nada de esto existe en el enfermo,
suponemos con fundamento que la lesiéon del nervio
existe en la parte inferior del acueducto. Con lo cual
queda eliminado el peligro inmediato de una irrupcion
de pus al laberinto. i

Do modo, sefiores, que sin gne esta paralisis dej
ser un sintome grave, pues existen todos los datos para
suponerla producida por lesién huesosa, hay que con-
venir en que, hasta ahora, es de las ménos graves en
su especie. .

Concluida esta historia, s6lo tengo que anadu que
el enfermo continuard en las salas, y que seguira tra
tandose en vista de la extincién de su otorrea. & la que
tal vez no podra llegarse sino por la salida de alguna
particula huesosa procedente de la caja.
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Antes de dar por terminada esta conferencia voy a
entreteneros un momento con un punto de Otologia
que, por su novedad, ofrece aigun interes.

Hace pocos meses que en mi consulta privada reci-
bi im enfermo, de cuarenta afios, con otorrea doble y
sordera muy graduada, Al enterarme de ios anteceden-
tes averiglé que el padecimiento erareciente, y que se
habla presentado esponUneamente, sin causa ocasio-
nal y sin sufrimientos previos, por lo que me ocurrié
la idea de que la otitis podia ser tuberculosa.

Si ustedes han leido mi folleto sobre esta clase de
otitis (1), recordaradn que he sostenido la posibilidad de
llegar al diagné6stico de su naturaleza por considera-
ciones exclusivamente clinicas. Hay otélogos que han
llegado & afirmar el tubérculo auricular por la rebeldia
de la otorrea al tratamiento;y la mayor parte de dichos
colegas han acertado por esta especie de deduccién &
imteriori. Otros, en menor numero, han buscado el
bacilo de Koch, y cuando lo han encontrado, 6 creido
encontrar, han dado también como cosa averiguada la
naturaleza tuberculosa de la otitis. Asi es que se pue-
den seguir varios caminos para llegar & establecer la
patogenia de la otorrea.

Cual de éstos sea mas seguro es dificil de precisar.
Yo prefiero los datos clinicos, porque en los casos en
que me he aventurado & diagno.sticar la tuberculésis
del oido siempre he acertado.

Iil convencimiento de mi acierto no viene de que yo
haya hecho investigaciones anatomo epatolégicas en
este sentido; procede de que los enfermos en quienes
he sospechado la naturaleza tuberculosa de la otorrea,
concluian por hacerse tisicos, 6 tenian ya lesiones pul-
monares latentes 6 manifiestas.

Cuando éstas coexisten con el padecimiento auricu-
lar el diagnéstico es facil, por poco que el cuadro clini-
co se parezca al tipo descrito en mi citado folleto; jiero
hay otros casos en que la otopatia precede muchos
afios & la tisis. Se manifiesta aquélla en la nifiez, y si
los individuos no mueren de meningitis tuberculosa,
llegan &4 la edad adulta para morir por consuncién
pulmonar. Por esto decia Tréltsch que las supuracio-
nes de oidos predisponen & la tuberculésis; pero hoy
seria méas exacto decir que ellas mismas son tubercu-
losas desde su principio, sélo que el gérmen tuberculo-
so se mantiene localizado durante muchos afios.

No puedo presentaros el enfermo de que pienso ocu-
parme porque no pertenece & la clinica; le he visto sélo
tros veces en mi casa; pero como estas conferencias de-
ben ser eminentemente practicas, traigo aqui prepara-
ciones microscopicas de su otorrea y vistas fotograficas
de los mismas.

Al decir esto, ya comprendereis que quiero referirme
4 la investigacion de los bacilos. Despertése en mi el
deseo de buscarlos, cuando, al oir el médico que acom-
pafiaba al paciente mi diagndéstico, me manifesté que
dos hermanas suyas habian muerto tisicas. En vista de
estos antecedente.s y de la marcha y siutoraatologia de

d (1) Ofiiii medias tuberculosas, 1885. Impronta de Teo-
oro.

la afeccion auricular, no importaba que el pecho estu-
viera sano, como parecia estarlo: su tuberculésis podia
haber empezado por el oido.

Voltolini, Bezoid, Morpurgo, Reichenfeld y otros ot6-
logos han encontrado los bacilos fimégenos en el pus
de las otitis; yo no los habia buscado nunca, pues mo
habia contentado con el diagnoéstico clinico, del cual
quedé siempre satisfecho, porque el porvenir vino a
darme la razén. Mas en esta ocasién en que el asunto
apremuiba porque el enfermo queria volverse a su pais
en seguida, y el médico que le acompafiaba tenia em-
pefio en ir ilustrado respecto a la naturaleza del pade-
cimiento, era necesario dar una solucién pronta, y para
esto no habia otro medio que el anélisis bacteriolégico
de! pus.

Impregné de él cuatro cristales y las puntas de dos
agujas de cataratas; provisto de lo cual me trasladé al
laboratorio de Patologia experimental de San Juan de
Dios. Aunque llevo ya hechas muchas preparaciones
de fim6genos no me fié de mi mismo, en esta ocasion,
porque el mas ligero descuido en la técnica podia com-
prometer el éxito, y ios materiales disponibles no eran
muy abundantes para repetir las operaciones.

Supliqué, por tanto, al Dr. Mendoza que hiciese él
mismo las preparaciones, y con no poca sorpresa raia
me ensefi6é los bacilos tefiidos en rojo en todos los cris-
tales. Para mi la demostraciéon estaba hecha; pero el
Dr. Mendoza me expuso algunas consideraciones que
han hecho vacilar mi juicio.

Ustedes mismos van & serjueces en la materia. En
ese microscopio tienen ustedes montada una prepara-
cion de otitis. E.xaminenla ustedes y veran los bacilos
tefiidos. Respecto & coloracion son éstos irreprochables;
no asi en cuanto & la forma. Aparecen granulosos, con
dilataciones ampulares en su cuerpoy en sus extremos
algunos de ellos; otros han perdido su conformacién li-
nealy se han resuelto en montones de granalos agru-
pados desordenadamente. De todos estos tipos los ve-
ran ustedes en la preparacion, pero también veran al-
gunos, aunque pocos, en la forma pura del fimégeuo.

Para los que de ustedes no estén muy habituados al
microscopio traigo estas vistas fotograficas tomadas de
la misma preparacién, donde podran ustedes compro-
bar lo que acabo de decirles. Para formar idea comple-
ta de las anomalias que presentan los bacilos auricula-
res, pueden ustedes compararlos con los indubitados
del pulmén, de los que también ofrezco & ustedes foto-
tipias y preparaciones microscépicas. Los hay con ba-
cilos de tipo puro, y los hay con bacilos de formas
aberradas; lo cual demuestra que en el pulmén pueden
también estos microbios desviarse de su morfologia
normal.

Pero aqui entrnu las reflexiones del Dr. Mendoza. Ln
aberracién no alcanza nunca en los procedentes del
pulmoén las formas extrafias que vemos en los de las
otitis. Y que esto es cierto, ustedes mismos pueden com-
probarlo. Por eso afirma este notable bacteri6logo que
s6lo la experimentaciéon puede resolver estas dudas.

Las experiencias se intentaron inoculando con las
agujas dos conejos en la camara anterior del ojo, pero
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no resultaron demostrativas por causas imposibles de
~'Smiendo: el Dr, Mendoza tiene suspendido su
inicio respecto & la fimogenia del bacilo encontrado en
el pus de aquella otorrea. Bien pudiera suceder, dice,
que el cerimen y los acidos grasos en que estacionan
los parasitos produjesen en éstos un cambio de morfo-

logia. Hay, por tanto, para resolver la
cuestion, & producir la tuberculésis experimental con

que esperar,

las inoculaciones otorreicas. o,

Yo con mis escasos conocimientos bacterioldgicos
discurro de otra manera. Creo que esos ljacilos que veis
tan aberrados son fimoégenos. porque, clinicamente juz-
gando, la otitis era del méas puro tipo tuberculoso, y
porque, ademas, en 15 6 20 diferentes pus otorreicos que
después se han,examinado, no hemos visto que por el
procedimiento clasico se haya tefiido nmguu bacilo de
rojo. Y eso que las especies distintas abundan de tal
manera que no es posible contarlas.

Hav pues, hoy dia en Kspafia planteado un pioble-
ma respecto al bacilo imégeno de las otorreas tubercu-
losas Y digo en Espafa, porque en ninguna parte, que
YO sepa, se ha suscitado duda sobre su existencia. Yo
L oy seguro que los ot6logos que dicen haberlos en-
contrado es porque los han visto; pero ¢porqué no ha-
hlan de esos otros que tomando la coloracién especifica
difieren por la forma?' (Son fimégenos o no lo son?
Esto es lo que el Dr. Mendoza resolvera con el tiempo.

LECCIONES ACERCA DEL PUCSO

Sefiores: En mi primera leccibn me ocupé de ciertas
consideraciones generales relativas al pulso, ent.ando
después & estudiar las mas importantes variaciones en
su frecuenciay en las anormalidades de su ritmo. La
primer variedad que debemos estudiar es la del pulso

lento.-Ya hemos hecho notar que el efecto
producido sobre el pulso por todas las desviaciones del
estado de salud es casi siempre el aumento de su fie
cnencia, y son muy esc”as las enfermedades que reda-
cen la citia media de las pulsaciones de una maneia
marcada. La alta tensiéon en la aorta (producida expe-
rimentalmente en los animales o en el nombre men
filante la compresion de la aortaabdominal o de algun
ndmero de grandes arterias) disminuye el pulso, y la
alta tension que se produce en ciertas
renales determina este mismo efecto, aunque uo en tan
alto grado como pudiera teéricamente pensarse En la
etd a disminuye también la frecuencia del pulso,
como en varias enfermedades del sistema_ nervioso;
pero, excepcion hechade algunas circunstancias en que
luas tarde nos ocuparemos, esta reduccién no es extra-

mdiiiaria. Un pulso es realmente lento cuando el nu-

(1) Veéase el namero 1.745.
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mem de latidos es menor de 40 por minuto. Un pulso
de 60 no es raro, de ménos de 60 si. Vemos personas
que gozando de una salud excelente y de una consti-
L ion vigorosa, presentan 40 y aun
Dor minuto. He conocido &4 uo joven atlético, alto, de
robusta constitucién, que se distinguia entre los demas
por su aptitud para los ejercicios violentos en el juego
de pelota, etc., y su pulso ordinario era el de 36. Hace
algunos afios dejé de verle, y, segun mis noticias, ha
muerto nadando, explicAndose los que presenciaron e
accidente porque sufri6 un calambre y se sii®ergio”
En este calambre, posiblemente lo que se produjo fué
un conflicto entre el corazén, que debia vencer la resis-
tencia a la circulacién periférica, debida & los efectos
combinados de la contraccion arterio -capilar por el
contacto con el agua fria y la presion en la superficie
de inmersioén, y no es inverosimil que predispusiera a
este resultado la actividad lenta de aquel corazén. La
lentitud del pulso en el grado que decimos se encuen-
tra & veces en los casos de degeneracion “~asienta del
corazén, y se enumera entre los sintomas de esta enfer-
medad; pero es mas frecuente que falte aun en los es-
-tados mas caracteristicos de esta degeneracion gra-
sienta. s s
El pulso lento, sin embargo, se encuentra tan estie-
chamente unido con el pulso bigerainado y con una
modificacién particular del ritmo cardiaco en la cual
solamente cada doslatidos llegan &la mufieca, que debe
considerarse esto para establecer la distincion. En la
iateresante variedad del ritmo pulsatil que se Uama

pulso bigemimdo los latidos llegan en parejas, "

| latido fuerte seguido inmediatamente de otro débil, des-

pués de lo cual viene una pausa, Elsegundo de los dos
latidos puede variar mucho en fuerza, siendo & veces
casi tan distinto como el primero, & veces poco percep-

tible y el intervalo entre el primeroy el segundo es
también variable en duraciéon. Al reconocer el cora”™n

vemos que su acciéon corresponde & esto mismo; hay
dos impulsos desiguales, el segundo mas débil que el
primero y por lo general se le percibe en un punto dis-
tinto- por la auscultaciéon los sonidos asociados con el
segurido impulso son ménos perceptibles y de menor
altura. Si se observa algun soplo, generalmente un so
Pio mitral, serA mas rudo y alto en el primer impulso
Y puede no oirse en el segundo. Yo he oido algunas ve-
ces un soplo mitral correspondiendo al primer latido y
otro tricUspide correspondiendo al segundo.
Estrechamente ligada con esta variedad se nos pre-
senta otra en la cual se observan para dos latidos del
corazén uno solo del pulso, siendo el otro, povdeciilo
asi,ahogado; en algunos casos, faltando enfermedad val-
vular, puede observarse un pulso con 40 latidos, mién-
tras el corazén da 80 en un minuto, y al minuto si-
guiente se presenta el pulso perfectamente regular, 4 80.
En ciertas enfermedades valvulares, en la estenésis mi-
tral, en la que el pulso bigemiiiado y el pulso de latido

ahogado son muy frecuentes, el primero puede ser un

estado de retorno hacia un modo regular de funciona-

miento respecto al segundo; y aunque (sin lesién val-
I vular) un pulso bigeminado sistematico no suceda & la
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desaparicion de un latido, sin embargo, se presenta una
pulsacion bigeminada accidental cuando el sistole mas
débillogra alzar las valvulas adrticas, estableciendo una
semejanza clinica que autoriza d estudiarlos juntos.
Ambos, como acabamos de decir, se presentan en laes-
tenoésis mitral, sobre todo durante la administracién de
la digital. He tenido varios casos en que estas dos va-
riedades del pulso podian produciree d voluntad admi-
nistrando este remedio. Tomando su grado méas carac-
teristico, aquel en qué dos latidos del corazén correspon-
den 4 uno del pulso, es muy instructivo el recono-
cimiento cuidadoso del corazén. Es de ordinario di-
ficil resistirse & la impresién de que los dos ventricu-
los funcionan separadamente. EIl impulso en el prime-
ro de los dos latidos daréa el choque de la punta, carac-
teristico de un periodo avanzado de esta enfermedad
cardiaca; el segundo se encontrara tan sé6lo 6 principal-
mente sobre el ventriculo derecho. Por la auscultacién,
si existe regurgitacion con la estenésis, el murmullo
sist6lico y el acortamiento del primer sonido se oiran
en la punta correspondiendo al latido primero, pero
faltara en el segundo, y lo mismo sucedera con el se-
gundo sonido adrtico en la base; sera distinto en el pri-
mero y faltard en el segundo.

Miéntras los sonidos del lado derecho del corazén se
oiran con el segundo latido, con el soplo de regui~ta-
cion tricuspide, si existe, es comparativamente menor
en el primero, y méas fuerte en el segundo de los dos
latidos; el segundo sonido pulmonar, sin embargo, tes-
tifica que el ventriculo derecho esta contraido. Cuando
no hay regurgitaciéon, el primer latido tendr& elevado
breve el primer sonido en el vértice y ambos en la base,
el segundo bajo el primer sonido y un segundo sonido
pulmonaralto, pero no segundo sonido aértico. General-
mente el sonido presistdlico ha desaparecido antes que
las pulsaciones aparejadas se dejen observar.

Cuando no hay estrechez mitral el doble latido car-

Idiaco con s6lo una pulsacién radial se considera por
Tripier, de Lyon, como muy importante, y dice que se
presenta tan sélo en conexién con ataques epileptifor.
mes. Al tratar de este punto dice: cParece, pues, que
Ino hay pulso lento con epilepsia sin desviacion del rit-
Imo cardiaco, del mismo modo que no hay desviacion
Idel ritmo cardiaco con lentitud del pulso sin epilepsia,
j6 sin la accién de la digital® por lo ménos en los he-
jehos observados por nosotros.» No puedo yo decir lo
Imismo seguln las casos de mi experiencia; pero antes
jde referir los que he encontrado en contraposicién de
Llo afirmado por Tripier, he de afladir un caso méas a las
Jseries que él recogié con tanta diligencia y ha interpre-
jtado con tanta habilidad para hacer resaltar esta cone-
jxion entre los ataques epileptiformes y el pulso bige-
jminado 6 de pulsacion confundida.

C. W., carretero, de cuarenta y siete afos, pero apa-
Irentando diez mas, fué admitido en mi sala del Hospi-
Ital de Santa Maria el 2 de Marzo de 1877. Habla teni-
jdo unafiebrereumaticaocho afios antes,y habia padeci-
|do de algunos ataques de bronquitis. Hacia dieciocho
I meses que sufria de palpitaciones cuando trabaja mu-
jeho, y habia tenido accidefites cuya descripcién exacta

no sabia dar. Después do un reciente ataque de bron-
quitis del que se habia aliviado hacia unas tres sema-
nas, tuvo durante una quincena un aumento en la sen-
sacion de la palpitacion cardiaca, con dolores que él
llamaba trabajosos & través de la parte superior del ab-
démeii. Al ser admitido ofrecia un aspecto de gran an-
siedad y su piel estaba sudorosa, la temperatura & 370,
la orina tenia un peso especifico de 1.010, no tenia al-
bdmina; el pulso estaba & 31, ancho y fuerte y no
completamente regular en fuerza ni en frecuencia; a
veces presentaba como un eco de pulsaciéon (pulso
bigeminado). EIl corazén era de tamafio normal; el
latido del vértice se percibia bien y algunas veces
iba seguido, después de un breve intervalo, de un
segundo choque. En el vértice se oia un soplo sistdlico
de poca altura que comenzaba por un momento mas
acentu.ado; se perdia por dentro del vértice, pero se le
ola sobre el ventriculo derechoy porencima del area
pulmonar. E|l segundo sonido adrtico se ola en toda la
regién cardiaca. Por regla general-el latido del corazén
era sencillo, pero de vez en cuando se presentaba doble.
Cuando se le hacia andar rapidamente, sentia el enfer-
mo una sensacion de desvanecimiento, pero no vacila-
bay los latidos secundarios eran euténces mas nume-
rosos. Permanecié en el hospital dos meses, ganando
mucho en fuerzas; no se presentdé ningdn ataque ni
accidente; el pulso, sin embargo, permanecié a 28. En
una ocasion, cuando mas sufria de sus dolores trahajosos
en el vientre, el pulsodaba 59y eraperfectamente regu-
lar. No tengo datos posteriores relativos a este enfermo.

Un ejemplo bien marcado de pulso lento con doble
latido cardiaco, pero sin ataques epilépticos ni trastor-
nos graves de la salud, se me ofreci6 en Noviembre
de 1883, en un hombre de cincuenta y dos afios, alto,
fuerte, ancho de pecho, que habia tomado parte en
muchas agitaciones politicasy sufrido graves disgustos
de familia. Quejabase principalmente de continuos en-
suefios y de depresion 6 pérdida de fuerzas, con pesadez
y confusién de cabeza. Habiéndole hallado un pulso
de 40, deseé examinarle el pecho, pero me aseguré que
era iunecesario, pues cualquiera que su mal fuese, el
corazon y los pulmones debian hallarse perfectamente,
puesto que podia andar y 4un correr cuesta arriba sin
alteraciéon alguna. El choque de la punta no se percibia,
pero por la auscultacion se oian los sonidos primero y
segundo normales en toda el area cardiaca, segiridos
mas pronto que de ordinario porun primer sonido sin
segundo; un segundo sonido pulmonar débil se perci-
bia, sin embargo, cuando se escuchaba con detencion.
El primero de los dos latidos era el Gnico que daba
pulsacion en la mufieca; el segundo no lograba alzar
las valvulas adrticas. Todos los sintomas desaparecie-
ron; pero dos afios después, a seguida de otro periodo
de excitacién y de ansiedad, me consulté de nuevo, y
proximamente con iguales fenédmenos volvié al estado
ordinario de funcionar su corazén; el pulso estaba & 34
y era completamente regular. Existia un doble impul-
so cardiaco difuso, sin que se percibiera choque defini-
do de la punta; el impulso em fuerte, determinaba
pulso radial é iba seguido de otro mas débil que no
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enviaba oleada ii la mufieca. Loa ruidos aban tal
como loa hemoa descritos, pero ol primero del sesundo
latido débil casi no se ola en el vérticey se oia sobre el
ventriculo derecho. Este enfermo curé después y aun
mete mucho ruido en el mundo.

En el mismo afio vi 4 un médico de unos cincuenta
y cinco afios de edad, quien, cuando trabajaba con ex-
ceso 6 era llamado desde mucha distancia pavaun caso
urgente, experimentaba extrafia sensacién de angustia
y una sensacion de malestar precordial Por b demas,
8U salud era buena. Observé que su pulso daba 40 lati-
dos en vez de 70,y por el eximen se vio que era debido
U que los latidos del corazén se efectuaban por parejas.
Un latido fuerte con sonidos normales determinaba
pulso radial é iba iumediatamente seguido de otro la
tido mas débil con sonidos que parecia covi-esponder
tan sdélo al ventriculo derecho. Ocurrié esto durante
diez dias antes de consultarme, y continuo por otros
doce 6 catorce mis apareciendo y desapareciendo. EI
reposo y la quietud restauraron el equilibrio de la cir-
culacién, y al presente continGa este sefior ejerciendo
con actividad nuestra profesion.

En Noviembre de 1«83 vi & un caballero de cincuen-
ta y tres afios, que hasta el Gltimo de Jimio habia dis-
frutado buena salud: enténces sufrié un ataque de con-
gestion pulmonar, y se vié que tenia una insiiacieiicia
mitral. Parecia estar bien, pero presentaba respiracion

fatigosa en cuanto hacia ejercicio. c
(Se continuara.)

LECCIONES DE CLINICA QUIRURGICA

POR EIl. DB. J- N. DE KUSSBAITM (U

Sobro la manera de conducirse en los accidentes consccntiyos
élas fra S , simples y complicadas, con especial mencién
do la trasplantacién osca-

Qne yo sepa, hasta la fecha la experimentacién sobre
e.dte asunto ha sido muy escasa, por lo cual creo opoi-
Umo comunicar el caso siguiente, que tuvo feliz resul-
tado. y que por lo tanto podria servir do ejemplo y de
esperanza en algun otro caso que pudiera tenerse por
desesperado. .

El 12 de Julio de 1873 me fué presentado cierto se-
Aor Kraus, teniente del ejército, el cual, en la batalla
de Mars-la-Tour, fué herido gravemente por arma de
fuego en el antebrazoderecho; el ctubito habia sido frac-

turado en su mitad y las esquirlas se gangrenaron;

debia faltar el periostio, porque el brazo, completa
mente cicatrizado, estaba falsamente articulado, dis
Umdo ambas partes 5 centimetros préximamente, y
ademas los fragmentos del hueso fracturado estaban
unidos solameutc con-un sutil ligamento cicatiiual. EI
radio habla quedado ileso, pero no por ello dejaban de

ser lentas y débiles las funciones del brazo, cuya anor

malidad era tal, que el Sr. Kraus fué considera O

como invéalido. En esta situacion se me consulto si po
dria devolverle las condiciones para funcionar, porque

~1) Véase el niumero 1.746.
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el paciente, joveii de veinticuatro afios, no podia deci-
dirse & permanecer de tul suerte, estando resuelto & su-
frir cualquier operacién por cruenta que fuese y que
Gudiera ofrecerle alguna esperanza. _

Como la fractura, aparte de la gran pérdida de sus-
tancia, estaba bien curada, y cirujanos peritisimos ha-
biau asegurado que no podia intentarse nada mejor,
significaba una gran osadia exponer al paciente, sanoy
robusto por otra parte, &im peligro de muerte; pero la
voluntad invariable del Sr. Kraus, que no retrocedia
ante el peligro por grave que fuese, con tal de tenei la
menor esperanza de curacion, y la melancolia en que le
habla sumido su estado de anticipada inactividad, me
animaron & arriesgarme proponiéndole la sustitucién
de la pérdida 6sea por la trasplantacion, toda vez qt” &
simple vista, por la enorme pérdida do sustancia, hu-
biera sido inatil aiiquilisar semejante articulacién tal-
sii Después de haberlo comunicado que gracias a su
juventud y & un tratamiento interno en condiciones
favorables no era de temer ningldn desastre, el paciente
accedié inmediatamente, llevAndose & cabo la operacion

el 14 de Julio en mi clinica particular, del modo si-

~ EIDr Bratsh, miamigo, llevé & cabo la cloroformiza-
cibn y una vez terminada, puse al descubierto los frag-
mentos 6seos de la articulacién, que estaban bastante
separados el uno del otro. Como puede verse eii la figu-
ra 2.a,ambas extremidades terminabau en punta, recu-
biertas de cartilago y unidas solamente por un pseudo-
ligamento tendinoso, extremadamente débil, ianto
ambas extremidades cartilagineas como el pseudo-h-
gamento. realmente mas que favorecer impedian la ver-
dadera reunion, por lo cual hube de sepavm toda la
porcién, después de lo que, y miéntras el Dr. Halp
sostenia las partes blandas, separé por medio do la siei-
ra a5 centimetros de la extremidad superior del cubi-
to’'1ui trozo de hueso hasta la mitad de su espesor,
como se ve en la fig. 3.a a b,y con un escalpelo de hoja
fuerte y un martillo dividi el pedazo superior del hue-
so iuntameiite con el periostio eii la direccién hc pero
de modo de no desprender el periostio por el extremo
V en la .superficie inferior, por medio ele la cual queda-
ba establecida una pequefia comunicacién pa.rala nu-
tricion del pedazo separado. Finalmente, coloque el tro-
zo ya indicado, de la manera que representa la tg. a. ,
ocupando el espacio que resultaba por la extraccion del
pseudo-ligamento; de tal suerte que la extremidad su-
perior resultaba la inferior, la superficie inferior des-
empefiaba la mediainterna y la extremidad inferior la
superior; porque si, por el contrario, el pedazo despren-
dido hubiera sido colocado en su primitiva posicion
sin invertirlo, hubiera sido preciso retorcer y lacerar
mucho mas hi conjuncién del periostio sobre la cara in-
terna de tal suerte que se habria interrumpido su nu-
tricién. Con un corte longitudinal y profundo seccioné
anticipadamente los tejidos blandos, induradosy lavcW-
ceos,proximos ala pérdida de sustancia del hueso para
provocar de este modo la reaccién irntntona de la pe-
riferia; terminado lo cual y para cohibir la hemorragia
dispuse una irrigacién de agua fenicada, cerrando i«
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herida mediante una sutura ensortijada, sobre la cual
apliqué un apésito fenestrado de yeso; durante cuya
colocacidén el paciente volvié en si quejandose de vivos
dolores.

La convalecencia de la operacion fné altamente fa-
vorable y lisonjera, si bien debo agregar que las condi-
ciones higiénicas de mi clinica particular son inmejo-
rables, que nunca en ella ha habido puemia ni gangre-
na hospitalariay que en ella se sigue el méas riguroso
sistema antiséptico de Lister.

El paciente continuaba bien en cuanto & su estado
general, toda vez que sélo perdi6 el apetito durante
cuatro 6 cinco dias, en lo.s cuales por la noche aumen-
taba la temperatura; pero en cambio el curso local de
la curacion dejaba mucho que desear, porque si bien

habian disminuido la inflamacién y la rubicundez de
las partes circunvecinas, al décimocuarto dia exhalaba
el apdsito un olor que nos hizo sospechar en un produc.
to orgadnico en descomposicién, algo como si un hueso
se necrobiase, haciendo temer que el hueso trasplanta-
do hubiese sufrido la misma suerte que si hubiera sido
un cuerpo extrafio al que de nada habia servido la con-
servacion del trozo de periostio; pero al cabo de dos
semanas fné expelida una esquirla de 2 centimetros do
largo (ni aun la décima parte del hneso trasplantado),
cesando el mal olor y cicatrizandose en seguida la he-
rida perfectamente.
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A fines de Agosto, después de haber levantado el
apésito, partio el paciente, pero en nn estado que no
me satisfacia en modo alguno; el pedazo de hueso tras-
plantado habia cicatrizado, pero la aptitud del brazo
para funcionar era tan exigua, especialmente para los
movimientos de supinacién, que si bien autes faltaban
por completo, eran en la actualidad defectuosisimos y
casi nulos. EI Sr. Kiaus aseguraba, sin emiiargo, que
experimentaba un aumento de fuerzas en el brazo; aser-
ci6on que yo consideraba como un exceso de galanteria
por su parte, pero que al fin hube de comprobar, con-
vencié)idome de que el brazo recuperaria nuevamente
sus fuerzas perdidas cuando los musculos, reducidos a
tan larga pasividad, adquirieran poco & poco su acos-
tumbrada actividad.

En una palabra, y para concluir, en Diciembre de
1874 recibi una carta del operado, en la que me comu-
nicaba que habla sido dado de alta en el Cuerpo de In -
validos y nombrado para el regimiento de Granaderos
nim. 2, habiendo sido, por lo tanto, examinado de
nuevo y declarado atil para el servicio militar. Seme-
jante éxito, aun cuando en su principio no nos hubiese
hecho abrigar esperanza alguna, es en realidad lo bas-
tante elocuente para animar en lo porvenir & una nue-
va tentativa.

Permitidme aun, sefiores, que haga algunas observa-
ciones sobre los otros dos accidentes que pueden pre-
sentarse & consecuencia de las fracturas; la curacién de-
masiado curvilinea 6 angulosa de los huesos y el acorta-
miento.

Si semejantes desastrosas curaciones tuvieran lugar
en el trascurso de los seis primeros meses, debemos du-
rante la anestesia romper de nuevo el hueso mal cu-
rado, toda vez que no hay en ello peligro ni dificultad
miéntras no se ha formado aun el callo definitivo.

Esta operacién recibié el monstruoso nombre de
dismor/osieoyalinclaslia, inventandose para su ejecucion
gran numero de instrumentos y aparatos que no tienen
verdadera aplicacién.

E | sitio por donde quiere romperse el hueso debe co-
locarse exactamente sobre el borde de ima mesa, eubier-
t:i con un lienzo en dobleces, y golpeaiulo con fuerza
contra la mesa se obtendra facilmente la fractura del
callo provisional; fractura tanto mas facil cuanto mas
presion se haga sobre el sitio en donde sea mas entrante
ei angulo de la curva. Hecho lo cual se distieude el
miembro, colocandole en una posicién conveniente,
para lo que sera indispensable un apédsito de extension
continua, tratadndole después como una fractura simple.

Si, por el contrario, se trata de llevar & cabo esta ope-
racion por medio de la tensidon, sera muy facil lesionar
alguna arteria que estuviese adherida a la callosidad,
porque con tal sistema se verifica la fractura de un
golpey no poco a poco, gradualmentey sin peligro como
en el anterior,

Si se nos presentaran casos de este género obrariamos
sin conciencia si nos contentaramos con darles esperan-
zas de mejoria 6 mandarles usar bafios emolientes, toda
vez que de esta manera jamas se enderez6 ningdn hue-

so maltrecho, sino que, por el contrario, lo Gnico que



426

60 adelanta 03 perder seis 6 siete meses, durante los
cuales, con el método anteriormente enunciado, se lle-
garia & buen término seguramente y sin peligro. Pero
si trascurrido este limite, con el callo endurecido como
el marfil, se intentara la rotura, inicamente se lograria
romper el hueso sano, ménos duro que el callo, empeo-
rando la situaciéon del paciente.

En los casos de huesos curados con grandes desvia,
clones se fracturaba en la porcién mas angulosa un
])edazo de hueso y después se continuaba el tratamien-
to como en una fracturacomplicada; pero operando de
tid suerte se corrian los riesgos A que estan expuestas
tales fracturas, hasta que el Dr. Langenbeck vari6 por
completo el procedimiento, subdividiendo esta grande
é indispensable operacidon en dos partes: hecha una in-
cisién cutadnea perfora la masa callosa en el punto que
forma angulo; penetra con una sutilisima sierra, dejan-
do & derecha é iz<juierda una débil adherencia de pe-
riostio ; limpia luégo la herida, y, cuando esta ya llena
de granulaciones y cicatrizada, pasa a la segunda parte
de la operacion: rompe las dos adherencias de perios-"
tioy aplica, como para una fractura simple, un apésito
enyesado. La idea es admirable por mas de un concep-
to. Sierra parcialmente para poder romper con facilidad
la masa callosa, tan endurecida como el marfil y que no
hubiera podido romperse si no, resultando luégo facili-
simo hacer la rotura por el sitio deseado. La mayor ven-
taja de la operacién de Langenbeck es que cuando hay
que curar la herida aun no hay fractura,y cuando hay
fractura estd ya curada la herida.

Existen, ademas, otros muchos métodos encamina-
dos al mismo fin, imitaciones la mayor parte del de
Langenbeck, Los americanos, por ejemplo, adelgazan
el hueso que quieren i-omper por medio de cinco 6 seis
perforaciones. Scymanowsky, para adelgazar el hueso,
sierra las tres cuartas partea del hueso entero, cura las
partes blandas y luégo rompe la otra cuarta parte de
hueso remanente.

En mi pequefia practica, para evitar los inconvenien-
tes de la sierra 'y de la perforaciéon, adopto un escoplo
de carpintero muy afilado. El mérito de las curaciones
que asi se obtenga continta siendo de Langenbeck,
porque todos estos métodos pululan en suidea, y sidoy
la preferencia al escoplo es para evitar la seccién con la
sien-ay por el buen resultado que he obtenido con este
procedimiento.

¢Pero qué puede hacerse si una fractura del fémur
cura, como suele acontecer, con una notable mengua de
su longitud, y en el cual en la época en que se podia rom-
per el callo no se hizo nada?

La Cirugia francesa, que ha estudiado con gran aten-
cion este asunto, ha pronunciado su veredicto en una
sesi6on académica. Considerando los perjuicios (que ya
he enumerado) que lleva consigo el cojear, especialmen-
te para un joven, y en vista de que no hay peligro al-
guno en una fractura simple, propone romper el fémur
sano y curarlo con idéntico acortamiento que el otro.

Si por una causa cualquiera no se llevara & cabo la
operaciéon, podra disminuirse el defecto y sus conse-
cuencias con un calzado construido & propdsito.
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|. —Estudio histérico de la vida y escritos del sabio espafiol

Andrés Laguna, médico de Cérlos ly d e Felipe I | y Ulebre

escritor y botanico del siglo xvi. Madrid, 1887. Por D. Joa-

quin Olmedilla. Se vende & 3 pesetas ejemplar la edicién
comun y & 6 pesetas la de lujo.

Forma esta nueva produccion del ilustrado médico y far-
macéutico Sr. OlmedUla un tomo de 200 paginas, precedidas
de un grabado que representa un retrato histérico de Andrés
Laguna tomado de la Materia medicinal de Bioscérides, edi-
cion de Salamanca, de 1670, reproducido por el foto-gra-
bado.

Esta subdividido el texto de esta obra en seis partes y un
apéndice.

En la primera, tras de algunas consideraciones preliroma
res, empieza el estudio biografico de esta gran figura, ocu-
pandose de sus primeros afios, salida de Segovia, recepcién
del grado de doctor y de sus viajes.

En la segunda parte se ocupa de seguir & Laguna & Metz,
Colonia y Nancy, estudiandole alli como orador y escritor.

En la tercera le sigue & Bomay Amberea. le considera
como médico de los papas y estudia el siglo xvi relacionan-
dole con el biografiado.

En la parte cuarta considera & Laguna como escritor y
discurre el autor acerca de sus principales obras

En la quinta se trata del descubrimiento de la valvula
lleo- cecal, de la circulaciéon de la sangre,y se hacen inte-
resantes comentarios sobre Laguna, sus obras y su muerte.

En la sexta parte, una de las mas extensas y curiosas, se
habla de la obra de Bioscoérides, de varias sustancias objeto
de interes singular en aquellos tiempos, supersticiones y
demaés.

Por altimo, en el apéndice se reproducen 6 consignan al-
gunos documentos y hechos relacionados con los despojos
del ilustre médico.

Basta este sencillo relato para que se comprenda lo inte-
resante de este libro, en cuyo estilo campea esa facil y cor-
recta diccién del Sr. Olmedilla. La historia médica espafiola
debe al laborioso catedratico de Farmacia un gran servicio
con su concienzudo trabajo, el cual no dudamos se apresu-
rardn A leer cuantos médicos se interesan por las glorias
patrias y los estudios histéricos de la Medicina.

I, — La lactancia bajo todas sus manifestaciones, por Fer-
min Martines y Suarez Madrid, 1887. Se vende al precio
de 3 pesetas.

La obra del Sr, Martines y Suarez es un extenso resumen
de lo que se conoce hoy acerca de los diferentes medios de
laclar; la lactancia en general, la materna, la mercenaria, la
animal, la artificial, la mixta, la paterna, el régimen de loa
nifios, el estudio de la leche, el paralelo entre las diferentes
clases de lactancia, ios cuidados & que debe someterse la
criatura durante vive de esta alimentacion, los reconoci-
mientos de las nodrizas, loa juicios y consejos de practicos
eminentes... hé aqui los variados y trascendentales temas
que ocupan al autor en este libro.

Por BUtendencia esencialmente moralizadora, por sus con-
sejos sabiamente higiénicos, por su ilustracién médica abun-
dante y bien escogida, merece esta obrita nuestros aplausos-

11l — Manual médico de Hidroterapia, por el Dr Beni-
Barde. Versién espafiola por Enrique Simancas. Segi“ua
edicion, revisada y aumentada. Madrid, libreria de D. Céar-
los Bailly-Bailliére.

El Dr, Beni-Barde es un hidrélogo distinguido que ha he-
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cho eatadloB y experimentos originales acerca de los efectos
del agua seguin la manera de aplicarlay segln las regiones
donde se aplica, recogiendo de estos trabajos una experien-
cia Utilisima y reformadora que ha procurado registrar en
este libro, en el cual se presentan metdédicamente todos
aquellos estudios é indicaciones que son propios de la ma-
teria.
La parte principal, que es la de las indicaciones, se leera
1con verdadero Interes y puede servir para recoger sanos
| consejos.

11V. — Elementos de Hidrologia médica, escritos con arreglo
& las investigaciones mas modernas para que puedan ser-
vir de texto en las Facultades de Medicinay para uso de
ios practicos, por Enrique Doz Gémez y Arturo Builla y
Alegre. Madrid, libreria de Fe, 6 pesetas.

Esta obra, original de dos estudiosos profesores espafio-
lles, distinguidos hidrélogos, viene & enriquecer la ya esplén-
dida literatura nacional que se ocupa de esta materia, la
|que en Espafia mejor y mas abundantemente se ha tratado.

Escrita con un propésito esencialmente didactico, respon-
Ide & estos fines por su método, su claridad, las materias que
|trata... Con ella puede cualquiera imponerse facilmente en el
|conocimientoy aplicacién de rama tan dificil y eficaz. Me-
Irece recomendarse & los estudiantes y médicos préacticos.

V. — Del entubamiento de la laringe en el crup. Conferencia
dada en la policlinica de la Escueta de Medicina de Sevi-
lla por el profesor D. Ramoén de la Sotay Lastra.

Nuestro distinguido amigo el Dr. de la Sota y Lastra, que
les uno de los laring6patas mas ilustrados que conocemos, y
]de loa poquisimos eminentes que en Espafia tenemos, no
cesa de publicar trabajos aplicados al adelanto de esta espe-
|cialidad, y altimamente nos ha remitido uno cuyas tenden-
cias y valor se pueden apreciar por las siguientes conclusio-
Jiies con que termina;

1. a Siempre que hay amenaza de asfixia por obstaculo

espiratorio en la laringe 6 en la trdquea, el entubamiento
laringeo y la trnqueotomla son bastante eficaces pata evitar-
la; por lo tanto, uno U otra deben practicarse cuando la in-
Hamacion diftérica de las vias aéreas superiores compreme-
le la vida del paciente.
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y tiende a convertirse en una practica abusiva. Miéntras el
autor de estas lineas maduraba el pensamiento de publicar
BUS observaciones y un trabajo didactico, se han publicado
varias traducciones y escritos originales de otros médicos
espafoles que han venido después con mayores prisas, jCe-
lebremos esta actividad como se merece! EIl librito de que
nos ocupamos era ya conocido hace tiempo de loe que se-
guiamos con interes estos experimentos. Nos parece claro,
ordenado y muy & propdsito para dar & conocer algunos,
nada mas que algunos, de los puntos fundamentales que
abarca esta cuestion. Llamada & tener grandisima interven-
cion en la Terapéutica del siglo xx.
A. P.

Estrecheces de la uretra, por el Dr. D. Alejandro Settier.
Madrid, imprenta de E. Teodoro, 1887.

Nuestro ilustrado colaborador Sr. Settier, cuyos escritos
y practica en las vias urinarias son tan conocidos de los lec-
tores de E 1 Siglo M édico, acaba de dar & luz un nuevo libro.

El Sr. Settier se ha propuesto, y creemos que lo ha con-
seguido, hacer de las enfermedades de las vias urinarias un
estudio completo, independiente de toda la Cirugia, tal como
se cultiva en otras naciones mas adelantadas que la nuestra
en las que las especialidades tienen ensefianza tedrico-prac-
tica completisima, que es el tnico medio de que progrese
esta rama de la Ciencia, igualmente que las demas.

Laliteratura médica arrastra en nuestro pais una vida tan
languida, que apoiias si se da & conocer por algdn que otro
folleto, que generalmente pasa inadvertido.

En Espafia no se conocen sino las traducciones de las obras
extranjeras, y todo esfuerzo que se haga para crear algo
que pueda en otros paises revelar la vida cientifica de nues-
tra patria debe merecer aplauso de todos los que por nues-
tro progreso se interesen.

Pero si este esfuerzo va seguido del éxito, como acontece
con la obra del Sr. Settier de que nos vamos ocupando, el
aplauso debera trocarse por la ovacion completa, premiando
de este modo & quien, aun siendo muy jéven, consigue ser
conocido en otros paises, cosa que no han logrado otros que
han pasado la vida trabajando en favor suyo sin que nin-
gun fruto hayan dado jamas.

2. a Cuando la dispnea depende de obstrucciéon bron-

huial, ningdin beneficio p'*eden prestar el entubamiento la-
ringeo y la traqueotomia; por lo cual observamos su inutili-
Bad, al extenderse la inSamacion diftérica & las vias aéreas
Inferiores, después de operado el enfermo.
3. " Sonigualmente eficaces el entubamiento laringeo y
traqueotomia.

El libro del Dr. Settier consta de cinco capitulos; l.o, Cau-
sas de las estrecheces; 2.“, Anatomia patoldgica; 3.¢, Sinto-
mas; 4.0, Complicaciones, y 6.®, Tratamiento.

En el primero se estudia la etiologia de la estrecheces si-
guiendo un criterio de observacion, por lo cual el autor pu-
blica varias estadisticas inglesas, francesas y las que ha re-

4. a EIl entubamiento laringeo es preferible porque nocogido en su clinica, agrupando de este modo las causas a

loinpromete la vida del paciente, porque no causa dolor,
borque se realiza sin herida, porque no requiere la vigilan-
Jia permanente de una persona instruida, porque expone a
llenos peligros, porque la convalecencia es mas rapida, por-
Jue no deja rastro alguno.

El manual operatorio es muy sencillo; exige, sin em-
largo, como toda operacion, cierta destreza, que se adquiere
IracticBudo en el cadaver 6 en algun aparato artificial.

II. — El sonambulis7no provocado. Estudios fisiolégicos y
psicolégicos, por H. Beaumis; version espafiola de E. Si-
mancas. Madrid. Carlos Bailly-Bailliére, editor.
ilace algunos afios, los contadisiraos que nos ocupabamos

le hacer estudios sobre el hipnotismo teniamos que luchar

tnresistencias, bromas...; hoy el hipnotismo se generaliza

que se deben aquéllas.

En el capitulo segundo se estudian las alteraciones que
sufre la uretra, el asiento frecuente de las estrecheces, su
numero, su forma, su elasticidad, su contractilidad, su lon-
gitud y las alteraciones que sufre la uretra después de la es-
trechez, viniendo & completar este capitulo un cuadro sinép-
tico en el que se halla agrupado, para que se vea al primor
golpe de vista, cuanto previamente se ha estudiado.

Loa sintomas de las estrecheces forman el tercer capitulo
Son éstos, los trastornos de la miccion, la supuracion, los
trastornos durante el coito, los sintomas generalesy, por
ultimo, las alteraciones que se observan haciendo la explo-
racion uretral con los diferentes exploradores, que son estu-
diados detalladamente, lo mismo que el modo de explorar
la uretra.
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En e! capitulo cuarto se estudian las complicaciones si-
guientes; retencién de orina, infiltracion, tumores permea-
les, fistulas urinarias y fiebre uretral.

El capitulo mas extenso es el en que se estudia el trata-
miento. Estan alli agrupados por érden natural todos los
métodos desde que los espauioles del siglo xti, Felipe Alde-
rete Amatus Lusitanus. Andrés Laguna, Francisco Diaz y
otros muchos que usaron por primera vez la dilatacién y la
cauterizacion, hasta los tratamientos mas recientes de la
galvano-caustia quimica y la divulsion. Cada uno de los ca-
pitulos en que se estudian estos diferentes métodos va se-
guido de un detallado estudio clinico de gran valor préctico,
en donde se prueban las grandes dotes clinicas que adornan
al Dr- Settior y el profundo conocimiento que tiene de esta
materia.

La primera obra de estrecheces de la uretra que se escri-
bi6 en Europa se debe & un espafol del siglo svi llamado
Francisco Diaz; en cambio, en todo lo que va del xis no se
ha publicado en este lado de los Pirineos ningln libro que
Ira'e de este asunto, siendo el primero el del Dr. Settier,
& quien se debera que el nombre de Espafa figure en las bi-
bliografias internacionales.

Esta obra va ilustrada con 25 grabados (1).

Dn. José Sbbastu Gabis.

PRENSA MEDICA

EXTRANJERA-1. Naturaleza micrébica de la diarrea ver-
de de los nifios.—n. Extraccién de untintero del recto.—
IIl. Tratamiento de la difteria.

El Sr. Hayem, encargado del servicio de la Casa. Cuna del
Hospital de San Antonio, ha observado que de todos los me-
dicamentos el que daba mejores resultados contra la diar-
rea verde, enfermedad tan comun en los nifios pequefios, es
el 4cido lactico. Advirti6 ademas dicho sefior que siempre
que inglesaban en la Casa-Cuna uno 6 varios nifios con
diarrea verde se declaraba casi inmediatamente una especie
de epidemia que atacaba gran nimero de nifios. En vista de
esto, ordend el Sr. Hayem el sacar de la sala lo mas pronto
posible todas las piezas manchada-; por las materias vomi-
tadas, y sobre todo por las deposiciones, é introducirlas en
una artesa que contuviera una solucién de sublimado al mi-
lésimo. En cuanto se tomaron estas precauciones cesoé la
diarrea verde en la Casa-Cuna.

El &cido lactico se administra en forma de solucién al 2
por IUO, & la dosis de una cucharadita dada al nifio un
cuarto de hora después de la teta. Se hace tomar de 54 8
dosis en las veinticuatro horas, lo cual representa préxima-
mente de 40 & 60 centigramos de &acido lactico puro. Los
efectos de este trataniieiito se advierten muy pronto. Cuan-
do hay vomitos cesan desde las primeras dosis; las deposi-
ciones disminuyen, al propio tiempo que pierden su color
verde para tornarse amarillas. Bien pronto se hacen ente-
ramente normales las deposiciones, y al oabo de dos ¢ tres
dias, rara vez de cinco 6 seis, esta complétamete curada la
enfermedad-

E1l Sr- Lesage, interno del Dr. Hayem, ha reconocido en
las materias verdes la presencia de un bacilo particular que

(1) Sevende, al precio de 3 pesetas en Madrid y 3,50 en
provincias, en las principales librerias,
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formaba grandes pelotones. Ha conseguido aislar y cultivar
este microbio que produce la materia verde por una especie
de excrecién, y el &cido lactico, auu & pequefia dosis, ha de.
mostrado que tenia la propiedad de hacer abortar los culti.
vos del bacilo en la gelatina peptonizada.

El Dr, D. J. R. Garrao, de Valparaiso, refiere en la Re
vista Médica de Chile el siguiente caso de extracci6on de un
tintero del recto:

El 4 de Dicienrbre, en la tarde, se presenté en una botica
un individuo solicitando los servicios de un médico para ha-
cerse extraer del recto un tintero que, por apuesta, se habia
introducido en la noche anterior.

Este sujeto, francés de nacimiento, de buena constitucion,
de treinta y cinco afios, empleado en una bodega, refiere
que no es completamente extrafio & esta clase de ejercicios
y que habiendo sido contrabandista en su pais, adquirié con
este motivo la costumbre do ocultarse objetos en el recto,
como relojes, alhajas, etc,, etc., y asi depositados atravesa-
ba las fronteras, siéndole después féacil volverlos por ene-
mas 6 simples esfuerzos de defecacién. Aunque esto hace ya
algun tiempo, dice que siempre ha conservado una relaja-
cion del esfinter del ano, y desde hace un afio, poco mas 6
ménos, que se introdujo una bola de billar, no ha vuelto a
ejercitarse en estas pruebas.

El 3 en la noche, bebiendo con unos amigos y queriendo
convencerlos de la efectividad de estos hechos, aposté que
se metia uii tintero que 6 la saz6n habla sobre la mesa, lo
que ejecuto, pero con tan mala fortuna que le fué imposible
sacarlo por mas esfuerzos que hizo, viéndose obligado a re-
currir a un facultativo por sentirse ya mal.

En posesiéon de estos datos, ahi mismo procedi al examen
del enfermo y pude comprobar por la inspecciéon unarelaja-
cion completa del esfinter anal, de tal manera que. entre-
abriendo las nalgas, afectaba esto 6rgano la formade un em-
budo. Introduciendo el indice derecho, previamente engrasa-
do, no encuentro gran resistencia, y profundamente toco un
cuerpo duro, liso, plano 6 circularavanzando adn més,
siento el borde de un objeto, que. evolucionando el dedo en
todos sentidos, reconozco ser un tintero de los comunes para
las escuelas, cuyo gollete estd héacia arriba. La exploracién
es un poco dolorosa; el cuerpo del tintero estd completa-
mente libre, pero el cuello se encuentra envuelto en un re-
pliegue de la mucosay como adherida a su rededor. La mu-
cosa es de un rojo vivo y el dedo explorador sale ligeramen-
te tefiido con sangre. Las enemas abundantes, los violentos
esfuerzos do defecacion y las pequefias tracciones con loa
dedos fueron conipletanente inutiles, no haciendo otra cosa
que aumentar el tenesmo que tenia ya el enfermo.

Como el sitio era poco a prop6sito para una operacion
mas séria, convinimos en juntarnos con un colega al dia si-
guiente en casa del enfermo. Le prescribi para esa noche
una pocion con doral y enemas emolientes laudanizada?,
recomendandole un bafio tibio momentos antes de la hora
de la cita,

Al dia siguiente encontramos al enfermo tranquilo (me
acompafaba el Dr, Carvallo;, y personalmente habla dis-
puesto todo para la operacién; se neg6é terminantemente i
usar el cloroformo, aunque le advertimos que su empleo lel
evitaria grandes dolores.

Colocamos, pues, a nuestro enfermo de pié, con las pier-
nas abiertas, apoyando sus brazos en los bordes de su cams-
Separadas las nalgas lo mas posible y con la mano dispues-
ta en forma de cono y engi-asada con pomada belladonade
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por BUcara dorsal, comenzamos su introduccién por ei rec-
to, operacion dificultosa por los vivos doiores que causaba la
resistencia del ano, obligando al enfermo & mover el cuerpo
i. cada instante. Después de algun trabajo conseguimos in-
troducir, si no toda la mano, al toénos lo suficiente paraque
los dedos, en forma de gancho, pasaran por el plano supe-
rior Uel cuerpo del tintero, quedando el gollete éntrelos
dedos medio y anular al nivel de la segunda falange. Toma-
do de esta manera, comenzamos & ejecutar la traccién hacia
afuera, no pudiendo, por supuesto, pasar porque la circun-
ferencia del cuerpo extrafio, aumentada considerablemente
Icon el espesor de la mano, era superior & la dilatacién del
lano. Entonces, moviendo loe dedos convenientemente, con-
seguimos darle otra posicion: su plano inferior quedé en
Irelacién con el cuerpo del isquion izquierdo y el gollete con
el derecho, teniendo & la vista una parte de la eircunfe-
; rencia.
Una vez en esta situacion trasversal, y para poder sacar
Ila mano sin que el tintero se fuera de nuevo al fondo, intro-
dujimos la rama de una pinza larga (uterina), euvueita antes
len un lienzo empapado en aceite; colocamos nna de sus ex-
Itremidades en el angulo que forma el plano superior con el
lgollete y nos servimos de esta palanca, cuyo puiito de apoyo
| estaba en el borde derecho del co6xis, no para impulsar el
cuerpo extrafio, sino para sostenerlo Gnicamente, raiéntras
que con los dedos dilatAbamos el ano en sentido antero-
I posterior. Trabajando asi, y después de un momento, el tin-
Itero se deslizoé & través del esfinter, describiendo un arco de
Icirculo de izquierda & derecha. La mucosa rectal, como era
consiguiente, queddé muy congestionada, sanguinolenta, y
launque sentia dolores no eran tan grandes que le impidieran
Itrajinar en su pieza. Recomendamos el reposo en cama, ba-
IAoB tibios generales y enemas emolientes. Dos dias después el
lenfermo estaba bien, se entregaba & sus ocupaciones ordina-
Irias, teniendo apénas una ligera incomodidad, pero prome-
|tia solemnemente no guardar mas tinteros en ese bolsillo.
El tintero es de vidrio negro y lleva en su borde el si-
Iguiente letrero en letras de relieve; Enere Chevenement Bor-
tdeaux; tiene de circunferencia en la base 20 centimetros y
Jen el gollete 7; altura del tintero con corcho 6,6 centimetros.
Es completamente liso, sin grietas ni bordes filudos, que nos
hizo temer desde el primer momento causara algunas heri-
das en la mucosa del recto.

En el tratamiento de la difteria hay que proscribir total-
fcnente, segun el Sr. J. Simoén; l.o, los vejigatorios, cuya su-
perficie se cubre de falsas membranas; 2.", las emisiones
banguineas y los mercuriales, que debilitan los enfermos;
B“, los opiaceos, que producen una depresion rapida de las
fuerzas. Estas nociones, no por ser elementales hoy, son
aénos importantes. Condena también el abuso dei clorato
pie potasa administrado a grandes dosis.

Hé aqui el tratamiento que dicho sefior emplea en la an-
dina diftérica:

Localmente recurre & tres medios; los e)p»6«(IMmamienios,
las irrigaciones y los gargarismos.

Los primeros pueden hacerse con el zumo de limén, vina-
gre simple 6 aromatico 6 hasta el vino tinto puro. Cuando
Jas falsas membranas son muy gruesas emplea una mezcla
e percloruro de hierro y glicerina, a partes jguales, tres 6
[matro veces al dia

En el intervalo embadurna con los colutorios ordinarios;
pero si los nifios estan comprendidos entro la edad de dos
Ineses a tres afios, prefiere a todos la siguiente mixtura;
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Acido salicilico......ccceeeeeeeeenen... 0,50 gramos.
Cocimiento de eucalipto. 60,00 —
Glicerina 30,00 —
ilcohol 12,00 —

El Sr. Simén, asi como los Dres. Ory y Rafinesque, de
Passy, encuentran muy superior esa mixtura ni zumo de li-
mon. Debe procederse del modo siguiente; se empapa de
esta mixtura un pincelito de hilas cortas a fin de poder/ro-
tar y no s6lo embadurnar. Con este pincel se limpia la gar-
ganta, procurando desprender las falsas membranas. Esta
maniobra debe repetirse de liora en hora por el dia y cada
dos horas por la noche, cuidando de cambiar cada vez las
hilas.

Si el enfermito es mayor, liarad gargarismos cada dos horas
con uno de los liquidos siguientes; &cido bérico 4 por 100;
bérax 4 por 200; agua de cal medicinal; agua vinagrada; so-
kicion de clorato de potasa, etc,

Cuando es pequefiito so recurre a las irrigaciones, que son
las mas benéficas. Deberan hacerse de hora en hora, em-
pleando un litro de agua de cal diluida 6 una de las anterio-
res soluciones, siempre tibias y colocando el recipiente tan
alto como se pueda.

En el cuello, contra el infarto ganglionar doloroso se apli-
card nn cuerpo graso cimlquiera, al que se incorporara el
ioduro do potasio como resolutivo. Ei Sr. Simén acostumbra
aplicar una corbata uatada, sobre la cual se ha extendido
una pomada de belladona y belefio.

Al interior prescribe el percloruro de hierro & la dosis de
3 4 6 gotas en un poco de agua, cada dos 6 tres lioras, en el
acto de ingerir un alimento liquido. Debera recordarse que
este medicamento se descompone cuando esta en contacto
con cucharas metalicas, leche y agua de goma; pequefios
detalles que debe tenerse muy presentes para evitar trastor-
nos digestivos.

Si ei enfermo tiene mas de cinco 6 seis afnos, le da el se-
Aor Simén los preparados de copaiba y cubeba; ora el ex-
tracto 6leo -resinoso de cubeba & la dosis de 4 & 6 gramos en
una pocion aromatizada, ora el preparado siguiente en for-
ma de bolos;

Cubeba......coiiiiiii 30 gramos.
Copaiba.....ccoociiii 60 —
Subcarbonato de hierro 4 —
Subnitrato de bismuto c. s. para soli-
dificar.

A juicio del Sr. Simén, el clorato de potasa, del que se ha
querido hacer casi casi un especifico, maravilloso en las afec-
ciones de la boca, no tiene utilidad alguna en las enferme-
dades de la garganta y debilita ademas los enfermitos cuan-
do se da a altas dosis.

Debe insistirse mucho en sostener las fuerzas del nifio;
administrese, pues, el alcohol en todas sus formas (aguar-
diente, vino de Malaga, Champagne, etc.), el extracto de
quina 6 el colombo, y lldgase por que el enfermito se alimen-
te razonablemente, y aln méas que razonablemente si es po-
sible.

La habitacién del nifio enfermo debe estar sometida &
ciertas reglas higiénicas; la temperatura se mantendra & 16
6 10*. La ventilacion debera serconstante y hacerse indirec-
tamente por una puerta de comunicavion con la pieza inme-
diata, abierta de vez en cuando. Pueden hacerse pulveriza-
ciones de timol 6 de aguardiente y aun mantener en ebulli-
cion cérea de la cuna del nifio una cacerola conteniendo las
mismas sustancias.

Si & pesar de la aplicacién metédica y rigurosa del trata-
miento no se logra detener el mal, ¢qué debera hacerse? Al
principio, cuando aparecen los primeros signos (respiracion
sibilante, ronquera de la voz y tos), se hara vomitar al en-
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fermito. En la localizacién laringea encuentran su verdadera
indicacién los vomitivos, al paso que el Sr. Simén loa cree
poco utiles en la angina diftérica. Adrainistreae la ipecacua-
na con preferencia al tartaro emético, porque deprime raénos
las fuerzas, y repitase su administracion dos 6 tres veces,
segun las indicaciones y segln el poder de resistencia del
nifio.

En cuanto aparezca la opresion debera prevenirse & la
familia de que la tragueotomia serd quizas necesaria en un

plazo mas 6 ménos lejano. s

MINISTERIO DE ULTRAMAR

EXPOSICIOM

Sefiora; Por demas frecuentes y harto numerosas son las
instancias promovidas en laisla de Cuba en solicitud de
esamen de asignaturas estudiadas privadamente, con objeto
de que éstas puedan alcanzar efectos académicos, viéndose
en muchos casos apoyadas tales preteuaiones por circuns-
tancias y motivos muy atendibles, pero que no pueden ser
tomados en consideraciéon sin quebrantar preceptos termi-
nantes del plan de estudios vigente en aquella isla, y sin
correr el peligro, que & todo trauce conviene evitar, de que
el merecimiento se confunda con el favor y la gracia justifl «
cada se tenga por irritante privilegio.

El real decreto dictado por el Ministerio de Fomento en
22 do Noviembre de 1883 fijé las condiciones y pruebas para
otorgar en la Peninsula la validez académica de los estudios
privadamente hechos, y aunque por otro real decreto de 5
de Febrero de 1886 fueron aquéllas esencialmente modifica-
das, quedaron subsistente s loe preceptos en cuya virtud se
establece que loa correspoiidientca Tribunales se rednan al
efecto tres veces al afo durante la segunda quincena de'los
meses de Enero, Mayo y Septiembre, y que los exdmenes se
verifiquen por asignaturas sin sujecion & namero determina-
do de ellas en cada época, ni otras limitaciones mas que la
del riguroso 6rden cientifico con que deben ser aprobadas,
y la de que el exdmen de asignaturas en que el alumno sea
calificado de suspenso iio pueda repetirse hasta la convoca-
toria inmediata.

Sin embargo, estas disposiciones, inspiradas por el prop6-
sito de respetar la reconocida libertad de la ensefianza pri-
vada sin menoscabar los derechos de la oficial, no rigen en
las islas de Cubay do Puerto Rico, & pesar de que en ellas
se observa, en materia de instruccién puadblica, un plan se-
mejante al de la Peninsula, y los estudiantes de las Antillas
se ven por aquella circunstancia privados de los beneficios
que una ley que debiera ser comun otorga sélo & los de la
madre patria en el grado que alcanzan su aplicacién y su in-
teligencia.

Llenar tan importante vacio pouiendo correctivo eficaz a
infundadas pretensiones y facilitando la realizaciou de las
que deban ser atendidas, no por gracia, sino como conse-
cuencia de una medida de caracter general, segn aconsejan
las autoridades académicas, reclaman las legitimas aspira-
ciones de la juventud estudiosa y recomienda el principio
aceptado de una conveniente asimilacién; tales son los fines
4 que van encaminadas las prescripciones del adjunto pro-
yecto de decreto, que, compendiando las del citado de 22 de

Noviembre de 1883 con las alteraciones establecidas por el
5 de Febrero de 1886, tiene el roiniatro que suscribo la hon-
ra de someter & la aprobacién de V. M.
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Madrid 6 de Junio de 1887.- -Sefiora: A L. R. P. de
V. M.— Victor Balagwr.

BBAL DECBETO

Atendiendo a las razones expuestas por el ministro deXII-
tramar, en nombre de mi augusto hijo el rey D. Alfonso X lI,
y como reina regente del reino,

Vengo en decretar lo siguiente:

Art. 1.0 La validez académica de todos los estudios de-
pendientes del ramo de Instruccién publica en las islas de
Cubay Puerto Rico, cualquiera que sea su grado y denomi-
nacién, ora pertenezcan a la ensefianza oficial U organizada
por el Estado, ora a la privada 6 establecida' por otra ini-
ciativa al tenor de las disposiciones legales, se obtendrame-
diante iguales pruebas de suficiencia y conforme & un mis-
mo reglamento de examenes: no liabra para los estudios de
ensefianza privada otros preceptos especiales qtie ios taxa-
tivamente determinados en el piesente decreto.

Art 2.0 Todos loa estudios académicamente aprobados,
cualquiera que sea su procedencia, son reciprocos 6 incor-
porables entre si. Para incorporar en la ensefianza oficial las
asignaturas estudiadas en la privada y rivalidadas académi-
camente es preciso sujetarse & los periodos de matricula
designados para aquélla, A fin de que en un mismo curso no
puedan mezclarse arabos sistemas docentes, el privado y el
oficial. La duracion del curso se entendera para estos efec-
tos desdo 1 de Octubre al 30 de Septiembre.

Art. 3.° Las pruebas exigidas para la validez académica
de ios estudios privados se verificaran ante Jos mismos Tri-
bunales de la ensefianza oficial, los cuales se reuniran al
efecto tres veces al afio durante la segunda quincena de los
meses de Enero, Mayo y Septiembre, bajo las siguientes re-

clbs*
Primera.

I<inel Instituto de la Habana y en el de la ca-
pital de Puerto Rico para las pruebas de cada una de las
asignaturas de loa estudios generales de la segunda ense-
Aanzay de los de aplicacién, asi como para los ejercicios
del grado de bachiller y de revalida de titulos periciales.

Segunda. En las escuelas profesionales de la Habanay
Puerto Ricoy en la de Dibujo, Escultura y Pintura de la
Habana para la prueba do asignaturas de los respectivos es-
tudios y rivalida de los correspondientes titulos.

Tercera. En la Universidad de la Habana para la prueba
de asignaturas de los estudios de Facultad, asi como para la
revalida del notariado y los ejercicios de los grados de licen-
ciado y de doctor.

Cuarta. A pesar de lo dispuesto en las tres reglas prece-
dentes, se entendera que loa establecimientos mencionados
en las mismas no catan facultados para admitir & las prue-
bas y ejercicios que se lea asigna méas que en el caso de que
tengan oficialmente establecida la ensefianza & que perte-
nezcan.

Art. 4.0 Los examenes se verificaran por asignaturas, sifl
sujecion & numero determinado de ellas en cada época, n
formacion de grupos en las mismas, ni fuerza aniiladora de
los examenes posteriores respecto de estudios anteriormen-
te aprobados, ni otras limitaciones mas que la del riguroso
érden cientifico en que deben ser aprobadas, y la de que
examen de asignaturas en que el alumno fuera calificado de
suspenso no podra repetirse hasta la convocatoria inme-
diata.

La Secretaria del Instituto de la Halianay la del de la ca-
pital de Puerto Rico se participaran mutuamente al siguien-
te dia las calificaciones de suspenso que merezcan los aspi-
rantes respectivos, cuyos partes se inscribiran en un liliro
que, bajo su responsabilidad, ha de tener presente el secie-
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tario que los reciba, para impedir cualquier fraude. En todo
lo demas se observaran las mismas formalidades establecidas
para la ensefianza oficial. En loa exdmenes de asignaturas
préacticas dispondran los Tribunales que loa examinandos
verifiguen algun ejercicio de esta clase. Los autos de grado
de bachiller, licenciado 6 doctor y los de revalidas se some-
teran a reglas idénticas a las preceptuadas para estos ejerci-
cios de la ensefianza oficial,
Art. 5.° Loe examinandos de estudios privados en cual-
quier ramo de la ensefianza satisfaran en papel de pagos al
Estado, por cada asignatura que soliciten probar, la mitad
de tos derechos que por matricula se exigen en la ensefian-
za oficial, y por entero y en metalico lo concerniente & los
derechos académicos y de inscripcion, y & los gastos de .Se-
cretaria por instruccién de expediente. Estos gastos se fijan
en un peso por cada asignatura, y su importe se aplicara al
pago de loa temporeros que requiera el consiguiente aumen-
to de trabajo, y del material que por efecto del mismo se
consuma. Cuando el exdmen se verifiqgue en establecimiento
sostenido por la Provincia 6 el Municipio, todos los derechos
se abonaran necesariamente en metélico. Los ejercicios de
grados y revalida costaran lo mismo que en la ensefianza
oficial, debiendo los que aspiren & someterse a ellos satisfa-
cer también un peso para loa gastos indicados de secretaria
por instruccion de expediente.
Art. 6-° Los secretarios de los establecimientos en que
se verifiguen examenes de estudios privados firmaran, bajo
su responsabilidad, el expediente de identificacion del aspi-
rante, para impedir toda suplantacién personal. Al efecto,
bastara la certificacion del secretario, por propio conoci-
miento, 6 la declaraciéon coutexte de tres vecinos de la loca-
lidad
Art. 7.0 Los aspirantes a verificar las pruebas de aptitud
necesaria para dar validez académica a los estudios priva-
dos, presentaran instancia dentro de loa diez dias primeros
de los meses de Enero, Mayo y Septiembre, dirigida al jefe
del establecimiento respectivo, expresando las asignaturas,
revalidas 6 grados de que quieran verificar el exaihen ¢
ejercicios, ofreciendo las pruebas de identidad que se lea
exijan, y consignando en la Secretaria del establecimiento
correspondiente las cantidades para el pago de los derechos
antes mencionados. Los derechos concernientes a la prueba
de asignaturas y demas actos de grados y revalidas que por
cualquier causa no hubieran podido verificarse, excepcion
| hecha de los relativos & la instruccién de expediente, seran
| de abono para realizar la prueba y actos aludidos en cual-
I quiera de las tres épocas del respectivo curso académico, a

cuyo fin deberan los interesados presentar la oportuna aoli-
Icitud acompafiada de las correspondientes papeletas, sin
| haberlas utilizado como justificante.

Art. 8 No se hara menciéon alguna especial al expedir-
I se los titulos profesionales y de perito, bachiller, licenciado
16 doctor, ni en ninguna clase de certificacion de revalidas 6
| grados, del caracter oficial 6 privado con que se hayan hecho
ly aprobado los estudios & que aquéllos se refieren; pero en
| las certificaciones de exdmenes de asignaturas estudiadas
j privadamente deberd liacerse constar esta circunstancia,
| asi como la fecha en que dichos examenes se hubieren efec-
| tuédo.

Art- O® En la Secretaria de cada uno de los estableci-
Imientos de ensefianza & que se refiere el art. 3.0 se conser-
I varan archivadas las actas de todos los examenes y ejercicios
jrelativoB & loa alumnos de estudios privados, llevandose
Itambien en ellos un libro foliado y sellado cu todas sus pa-
Iginas, en el cual se registraran bajo numeracién correlativa
lei nombre, apellidos, edad y naturaleza de aquéllos, fecha
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del exdmen, asignatura & objeto de éste y calificaciones que
los miamos hubieren merecido.

Art. 10. No se daréa en lo sucesivo curso & ninguna ins-
tancia cualquiera en que la causa que la motive se solicite
incorporacién, simultaneo ¢ validez académica de estudios
en discordancia con las disposiciones vigentes sobre la ma-
teria y las contenidas en este decreto.

Dado en Aranjuez a cinco de Junio de mil ochocientos
ochentay siete. —Maria Cristina. — El ministro de Ultra-
mar, Victor Balaguer.

GACETA DE LA SALUD PUBLICA

Estado sanitario de Madrid.

Obsertacionbs METEORQI€0iCAS CE i.A SEMANA—AIltura baro-
métrica maxima, 710,33; miniraa, 703,79; temperatura maxi-
ma, S30,2; minima, 12<,9; vientos dominantes, NE., ENE.
y SO.

1jOS afectos irritativos é inflamatorios de las membranas
mucosas de los 6rganos digestivos contintian siendo tan fre-
cuentes como en las dos Ultimas semanas, revistiendo las
formas de gastro-cnteritis, colitis y entero-colitis, y las de c6-
licos por indigestion y neuralgias intestinales: también si-
guen siendo frecuentes las erupciones cutaneas agudasy de-
pendientes de vicios diatésicos, como el herpetismo, el escro-
fulismo y el artritismo. Las congestiones bronquiales y de
las mucosas altas también abundan, y con ellas algunas he-
morragias de las mismas. En los nj”os siguen siendo fre-
cuentes las anginas catarrales y las fiebres intermitentes.

CRONICA

Vacunacion de la fiebre amarilla. — En nuestro co-
lega mejicano La Voz de Hipocrates leemos que el Dr. Holt,
presidente del Consejo de Salubridad del Estado de la Lui-
siana, ha recibido altimamente del Dr. Domingo Freiré, de
Bio Janeiro, una carta conteniendo noticias interesantes
acerca de los resultados de las inoculaciones del virus do la
fiebre amarilla que se practican desde hace mas de dos afios
en el Brasil.

«Llevo practicadas méas de 7.000 inoculaciones con éxito
—dice el Dr. Freire —y la inmunidad ha sido casi absoluta
& pesar de la virulencia de la epidemia en el presente afio.
Mas de 3.000 personas que no estaban inoculadas han muer-
to de la fiebre amarilla, miéntr.as que de las 7.000 que he
inoculado, y que viven en ias mismas localidades infestadas,
s6lo lian muerto 7 U 8. Por esto juzgareis que a pesar de la
Oposicion que me hacen algunos cofrades, mi teoria acabara
por obtener un triunfo completo.>

Solemne manifestacién. — Dice asi La Union de las
Ciencias Médicas:

«Bajo la iniciativa y organizacién de la Prensa de esta lo-
calidad se llevo & cabo el dia 10 de este mes un solemne
acto, con el que toda Cartagena ha significado palmaria 6
indabitableineute los ardientes deseos que abrigan sus hijos
de verse libres de la enfermedad pallddica que endémica-
mente pesa sobre los habitantes de esta ciudad y sus alre-
dedores.

»E1l acto a que nos referimos consistié en un.a imponente
manifestacion, do la que formaban parte jas siguientes Cor-
poraciones, precedidas de lujosos estandartes: Sociedad Eco-
noémica de Amigos del Pais, Academia Médico-Farmacéutica,
Camara de Comercio, Ateneo, Circulo Mercantil, Sociedad
de Artesanos, Union Obrera, Circulo Agricola de San Antén,
Sociedad Amistad de los Dolores, Circulo Obrero de los Mo-
linos, Casino de la Concepciéon y Casino de Cartagena.

«Los manifestantes visitaron & las autoridades de Guerra
y Marina, & las que significaron la imperiosa necesidad que
experimenta esta poblacién, para conseguir su prosperidad
y el mejoramiento de la salud del vecindario, de que el Go-
bierno conceda la abolicion de las zonas polémicas de las
murallas que rodean la ciudad para proceder después al
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saneamiento del Almarjal y a la edificacion en loe terrenos
saneados. Las referidas autoridades se mostraron conforines
con dichos propésitos, encargandose de trasmitir ai Gobier-
no loe deseos que se lea habian hecho presentes.

.Cada una de las Corporaciones citadas entregé al sefior
gobernador militar, para que éste lo hiciera en su préximo
viaje & Madrid al ministro de la Guerra, una razonada ex-
posicion, haciendo constar los unanimes deseos de Car-
tagena.»

En todas partes cuecen habas...— La siguiente la-
mentacion la reproducimos de un colega médico délas repu-
blicas hispano-americanas:

<Esta plaga (la de los curanderos),que se habia extendido
por la ciudad y que estaba produciendo tantos males, pues
que por su ignorancia y atrevimiento cansaban la muerte a
ios desgraciados que se ponen en sus manosy los mandaban
al camposanto, previo el certificado que con toda desfacba-
tez mandaban pedir ala Comisaria, habiéndose dado el caso
de que se falsificara la firma de varios doctores; estos noci-
vos especuladores de la Medicina han sido puestos & raya
meiced & la actividad y acertadas disposiciones del sefior
Dr. Egea, inspector general de las ,Secciones médicas de las
Comisarias, pues que, de acuerdo con jos jueces del Registro
civil y del ramo penal, no se espediran certificados de defun-
cién sino en los casos en que conste que el finado ha estado
debidamente asistido por el médico.

.Con esta determinacion bien pueden los curanderos em-
prender el vuelo & otra parte A causar sus exterrarnios,.

Nosotros no creemos lo que se afirmaen el parrafo
ficrto; por el contrario, vemos cada dia que los que se dedi-
can al oficio de curar aumentan en numero y sus abusos son
mas incalificables, pues inventan el modo de eludir el casti-
go de la ley, y casos se han dado en que los jueces ee hacen
de la vista gorda con los curanderos, pues creen que es uno
de tantos modos de vivir.

Estudlautes femeninos- — La cifra de alumnas, que
durante un periodo de diez afios se elevé sucesivamente en
Paris & 10, & 20. & 30... fué al principio del curso de 1885 &
1886 de 103 y en la actualidad es de 108, que pertenecen a
las siguientes naciones:

Rusas, 83; inglesas, 11; francesas. 7; amencanas, 3; aus-
triacas. 2 ; rumanas, 1: turcas, 1

El picrato de amoniac-i contra la malaria.—EI doc-
tor Clarck ha curado unas 5.000 personas atacadas de ia
malaria con auxilio de este medicamento, el que tiene sobre
la quinina las siguientes ventajas: 1.a, su precio mas bajo;
2.a, su empleo & dosis mas pequefias; 3.a, no produce la
sordera, ni la jaqueca, ni los zumbidos de oido, ni los des
arreglos del estbmago.

La tradicién venerable.—Dice asi La Farmacia Es-
pafola: o,

<EIl antiguo Colegio de Farmacéuticos de Madrid tiene ya
reunidos los materiales para la confeccién del celebrado elec-
tuario teriacal magno. Parece excusado decir que los mate-
riales han sido elegidos con esmero, segun tradicional cos-
tumbre en aquella casa, pues todos los farmacéuticos saben
que la respetable Corporacién, que de tiempo inmemorial ela-
boralatriaca, no omite sacrificio alguno para conseguir en los
mercados, tanto nacionales como extranjeros, las sustancias
de uso ya raro en la terapéutica, que forman parte de este
electuario. No se ha suprimido mas que el ceremonial mu-
chos afios observado en el Colegio, impracticable en el dia;
pero consérvanse todas las précticas, absolutamente todas,
que dieron tanto renombre al electuario teriacal elaborado
por la méas antjgna de nuestras Corporaciones farinacéii-

1Saludemos respetuosaiuehl® este destello del pasado |
¢;Qué diria la triaca famosa, si fuera capaz de ello, ante la
terapéutica moderna?

La Morgue de Paria. —No se ha visto tan poblada de
cadaveres como en uno de los dias del pasado Abril, en que
so podian contar hasta 35; de ellos sélo habia visibles cinco
y el resto guardados en el refrigerador inventado por el
Di- Brouardel. Para demostrar la eficacia de eso aparato
puede servir el cadaver de lajoven Saussier, que permanecia
alli hace méas de cinco meses, miéntras la policia practicaba

las méas activas pesquisas para descubrir el autor de eu
muerte.

f arta de reparticién del color de los ojos y los
cabellos. — EI Dr, P. Topiuard, catedratico de la Escuela
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de Antropologia de Paris, & imitacién de lo hecho en Alema-
nia, Austria, Suizay Bélgica, va & levantar una carta de la re-
particion del color de los ojos y de los cabellos en cmla una
de las provincias para que sirva de conocimiento & la reparti-
cion de las principales razas nctuales. Al efecto, el »r. iopi-
nard. Antes de dirigirse & la Administracién publica, se ha
dirigido & los médicos por via de ensayo.

Conservacién de cadaveres. — EIl Dr. Bouchard, ca-
tedratico de la Fagultad de Medicina de Burdeos; dice que
conserva los cadéaveres con invecciones”™ del siguiente 11-
quide: herate dr sesa hidnatadeae 10 equivalente:

10 kiloLn*amost glicerina de SO» Baumé, 17 kUograinoa. Am-
has sustancias deben ser de primera calidad. l1ara preparar
el liquido conviene obrar asi: l.«, reducir el térax a polvo

, poner
el borato de sosa en una vasija ad hoa. cuidando de verter
poco & poco la glicerina para Imcer una mezcla >ntimay
evitar los grumos; 3.°, calentar & una temperatura de 80
préoximamente hasta disoluciéon completa el borato de sosa,
cuidando de agitar constantemente; 4.0, tamizarle por fca®
nela. El liquido que resulta es siruposo y con dificultad se
prestariiv & ser inyectado, por Jo cual debe diluirse con al-
cohol para que adquiera la fluidez que se desee.

El incendio de loa teatros y loa variolosos.-De
un colega francés traducimos jas siguientes 1 neas:

11Qué de prescripciones, unas ridiculas, otras mutiles, no
ha inspirado el incendio de la Opera Cémical juiidiitos millo-
nes se proyecta gastar para disminuirlos riesgos de incendio
V salvar la vida de algiiuos centenares de personas | Desde
hace treinta afios apénas han hecho los incendios de lo»
teatros en Francia 200 victimas, cuando s6lo en Paris una
sola enfermedad. !a viruela, hace eu ménos de tres meses
més victimas (130 desde el 17 a) 28 de Mayo) que el incen-
dio de la Opera Coémica, con la diferencia de que por mas que
se haga, los teatros continuardn quemaéandose, mientras que
una buena ley sobre vacunacion y revacunacién obligatorias
supriniiria casi por completo la mortalidad por viruela.

>No nos cansaremos nunca de repetir que en las grandes
ciudades alemaiias apénas liay cada afio 5 defunciones por
virnela. raiéntras que 10 ciudades francesas han tenido el
afio ultimo 2.707 defunciones, distribuidas del modo siguien-
tas: Marsella 2.051, Paris 202 Reims 114, Nizg42, Burdeos
87, BosHlisou a4, qwri N, el Havre 7 y Nantes k

El cuadfo anterior e», lectores, duro, pero exacto. Aqui,

lo mismo que en Francia, no impresionan sino las grandes
catastrofes, l.as catastrofes del momento; lo demas, eso de
que la viruela, que no debia ocasionar victima algima, cause
en un afio 3 6 4.000. pero poco & poco y & la sordina, jeso
LO tiene importancia alguna ni llama la atencién de las
gentes |

El odoégrafo. — El Sr. Mnrey ha ideado un aparato que
llama odénrafo y sirvo para inscribir la velocidad do la mar-
chad de la carrera de un hombre 6 de un grupo de hornbres.
Esta compuesto do un laminador que conduce una tira de
papel con una velocidad proporcional & la de las maquinas.
Sobre esta tira, un estilete conducido por una cinta sm ftn
traza una linea, cuya punta crece y decrece segun la veloci-
dad de la marcha del hombre.

Este aparato puede servir también para averiguar la mar-
cha de una maquina con todos sus cambios do direccién o
-velocidad.

M '-s sobre Gaviria. — Durante los més fuertes calores
se experimenta una agradable temperatura en los bafios de
Gaviria, pues nunca excede de 26 grados. Asi se concibe que
los banistas hagan sus paseos hasta la hora de comer como
en Madrid pueden hacerse a las seis de la mafana. Los giie
no gastan salir al campo, tienen la galeria del viejo balneario
muy fresca; la del nuevo, espaciosay ventilada, muy agrada-
ble; el patio de loa cristales, antiguo de las acacias, donde esta
el gimnasio v se respira bien; el corredor que da acceso A iaa
hospederias; con vistas al rio y al gimnasio; el gran salén ce
recreo, cuyas ventanas al rio y al jardin dejan ver la fuente
y la cascada; y, por altimo, el gran cobertizo, el vestibulov
el café; todo con buena ventilacion; y bajo los arboles de 1»
explanada y del jardin del rio y en los del jardin alto y en
la glorieta de arriba, toman café después de la comida los
que no duermen siesta.
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- YOZ Y GARGANTA

TABLETAS DE CLORATO DE POTASA COMPRIMIDO

Las lablelasdti clorato de potasa comtrriniUlo son do un oolor blanco nieve, de forma leiitioular y perfcctameQ-
te puras. No contienen azUcjir, pasta ni mezcla alguna que fiueda alterar local 6 generalmente el efecto de la medici-
na. I'or este medio se logra poner el medicamento en contacto con la superlicie de Ins mucosas y se asegura su ac-
cién especilica. En euferiiBedados agudas de la g.irsanta, el clorato de jlotasa (“smt“rime la incomod.dad en muy pocas
W oso (Cohén), «<réopicami/iie, i bra como esli'nit.antede las membranas muc'isasr, (James). nEsprincipalmente Gsalo para
traer & salttduiil'r ron licién las membr.mas muco as de la bica y de la garganta, <brando de igu.l maniraen la estoma-
tuis folicular» (Wood). tn la hinchazoa, desan”racion y alleracion de las eocias y superficios adyacentes, ocura ia$
Ulceras de aspecto sucio, devolviéndo es la salud en uno o d s dia.?.» nEi clorato de potasa ejerce g-ande influencia sobre
las membranas inu& sas y fia sido el medio empleado para salvar algunas vidasn (Prosser James). cL'slas tabletas son in-
finitamente superiores li las pastMaso (Lennnx Droua.)

Kl ar. BruDIOU dice: «EIl clorato de potasa es principalmenls usado para conservar las condiciones saludables de
las mucosas, evitando asi la ulceracion, que también cura. Es usado en la faringitis folicular, y ha sido empleado
inleriorraenle, como aplicacién local, en casos de crup, difteria y espasmo de lLi Laringe.»

TABLETAS COMPRIMIDAS DE CLOfAATO DE POTASA Y BORAX

Sir Thos. Walsou recomienda el bérax en la ulceracion aftosa que acomparia los estados avanzados de la tisis,
y Briinlon je declara uatil cu las grietas de la lengua. Waringdice que es muy eficaz para combalir la ronquera de los
predicadores, abogados, cantantes, etc., y llinger afiade que, dado en la afonia, devuelve el uso de la voz. EIl doctor
Budd le encneclra altamente reconiendablb en la difteria.

La virtud del clorato de potasa se halla aumentada en alto grado con la presencia del bérax. El bérax es unj-
ver.'almenie conocido por suprimir prontamente la rontiuera, la irritacién de la garganta y de los bronquios, y si
se loma [>ronto, evita la perniciosa accion del frio. Es considerado como un excelente antiséptico; corrige laa secre-
ciones alteradas por el abuso de la palabra, limpiando la boca y corrigiendo su mal olor. Presta los mayores servi-
cios & los predicadores, etc., y no sélo evita las enferiDeJades de los 6rganos de la nariz, boca y garganta, sino que lo-
mado unos cuantos minutos antes de hablar 6 cantar, aclara la voz. El Dritisb SieJdical Journal dice: «Las tabletas de

Wijelh son preparadas con la méas exquisita limpieza y perfeccion. El mejor medio de emplear el bdérax es usar las
Tabletas comprimidas de clorato de potasa y bérax.

TABLETAS PARA LA VOZz

Las tabletas pora la voz contienen cocaina, clorato de potasa y bdrax. La cocaina ha sido muy usada por los la-
ringelegistas y altamente apreciado .su valor en varias afecciones de la garganta. Evitan la.irritabilidad de la gargan-
la, dandele téno, asi como & la meciibrana mucosa de las cuerdas vocales; «corrige la disfagia de la laringitis lisicao
(Plillips), acl-ara'y enriquece de tono las ouerda.s vocales con .su frecuente uso. En las enfermedades de garganta de
los predicadores, su efecto es inmediaio y pronunciado. La mejor forma para emplear la cocaina, para la voz y gar-
ganta, son las Tabletas para la voz, con clorato de potasa y bérax.

BUBBOUGHS, WELLCOME Y COMPARNIA SNOW TITTt. BUILDINGS, LONDBBS, E. O.
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ALGODON IODADO

de J. THOMAS
Fai-maciiilico &eprhntra clase

| PARIS — 48, Avenus dltalls, 48 — PARIS
|E4 e[ agente mas favorable li la ab-
| sorcion del iodo por la piel.

Es un revulsivo enérgico ¢ infalible

contra-

ILUMBAGO

Ipletrodinia
INFARTUSGANGLIONARIOS
1 del cut lio

IDOLORES ARTICULARES de
| la rodilla 6 del hombro
iNEURALGIAS
iTORTICOLIS
iPUNTOS DE COSTADO
iDOLORES DE RINONES
iREUMATISMOS con hinchazén 6
| sin ella
iBRONQUITIS aguda 6 crénica,
mobrando muy rapidamente v sin le-

sion de la piel.

. ' medicamento absolulamen-
jle liel, cuya occitm puede siewpre y en
fuaijuier momento regularse, aumen-
tarse. disminuirse y hasta Sal'imilll-
fb INSTaNI'ANE.AMENi E, segln los
fasos, lo cual le da una superioridad
ilaapreciaé/e so6re los Sinapi.iinos, em-
plastos de ihapsia y vejigatorios, que

i"ovocau siempre largas initacioues

' erupciones.
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PAUS, FaroisciaBCBIOBPT, 23,9 ce laBonajie. — Madrid; Por mayor, D. M. Garcia, Ca-
pellanes t duplicado; por menor: S. Ortega, Garcera, Mayor, 93. y Atocha, 30.

ITEIDNOEeaS PILSOBAS B r BLASO
Emrleailas con el nyor ésllo. tace »idt de 5Q afas, por la mayoria de los laétlicos, prra ninr
h Anemia, la Glorasis {colores pilalos' y para taciltuir el de*rrroao de Ps jovenes. -

ildoras m> el imrco ilodex rriurcf. disivnsa de_lodo clopio.

La I'<iii>rli>u de evas(? > o g
Erijase en caen rild0"a el n-inbre iJei invevier, como en eai irnrca

Dosconfiese de las lalsificaciones.
PAILIS i 8, Bne P.iyennei y ea tocias J:i6 Farmoctaa.

NUEVOS MEDICAMENTOS SROraurlAOOS

Heroicos contra Ja Epilepsia, la Jlistero-EpJlepsia y
otras enfermedades nerviosas coavuisivas.

oro

de PLATINA, de PLATA, de COBRS y de ZINC

6Q grftnuloa doaados al mlUcrramo

De H. DOMENY, Farmacéutico en PARIS

AEMITENSB IIUESTHAS CHATIS A LOS S”' MEDICOS
ueposHo en casa de los Sres. Ortega Garcerd, S. Oeaflay Mayor, S3

N. B, — No deben confundirse estos productos con el tifuiado
ARSBNIATO DE ORO, verdadero mito quiznlco, absoluta-
mente imposible de realizar.

© © © © o © © © © © © © © © © © © © © © © © o © © © © © ©° o° o o

ventaponmayor:db MMdrQarcfa, Capellanes, 1 duplicado.



BANOS DE

(G U

GAYIBIA

IPU ZCOA)

Premiados con Medalla de Plata en las Exposiciones Fajmacéutica y de Mineria

AGUA SULFUROSA CALCICA

OtJEA herpes, erupoionaa, esoré6fulas,

vicios homoiales,
afeociones da gargantay matriz.flujos®

dolores,
retropnlsiones del herpetiemo, etc.

PROPIETARIO
DPAEOmM m ui lIQIERBO
Farmacéutico y ei-diputado & Cortes.

PLAZA DE LA VILLA. 4, MADRID
RBUITE PROSPECTOS

TEMPORADA OFICIAL
15 de Junio & 25 de Septiembre

ITINERARIO

Linea del Norte 6 de Madrid & Irun
& la estacion de Beasaia, y de alli una
hora de coche & los

Cerca de Francia, San Sebastian
Y PUERTOS del Cantabrico

ES LA GRAN CASA DE SALUD Y RECREO

Gran perspectiva del balneario

BANOS DE GAVIRIA -

&gUd BICARBOWATIADA

FERRUGINOSA Y CALCICA
72 litros al minuto

CUBA afeooioDOs del estémago
y de la matriz,
y génito-urinarias, debUidad, anemia,
oaquexia, miseria fisiol6eloe.
elorésis, nervios, etc.

liSiMdiataflii, ismnusu i tofi onsitiQi,

0. ESmOIiERANBELHCIIIA

hospedero Y a-Dministra-Dor,

D. MARTIN ALTUNA
por Beasaln—Qaulrla

TEMPERATURA AGRADABLE
PAISAJE COMO EL DE SUIZA

BUEN COCINERO

Hay exprés, tren correo y mixto y billetes de ida y vuelta econémicos.

HOSPEDERIAS HIGIENICAS Y COMODAS DESDE 2

IIABTa 8 REALES

MESA PARTICULAR. MESA DE PRIMERA Y DE SEGUNDA Y HOSPEDAJE ECOrtOMICO EN LOS CASER"

UN SIGLO DE CURACIONES MARAVILLOSASLLEVAN LAS AGUAS Y BANOS DE GA~ AN

LAS SULFUROSAS

Son asinas minerales sulfurosas 6 sulfhidricas y ferru-
ginosas fri is, empleadas con éxito en combatir las erup-
ciones de la piel las hinchazones locales y generales, las
enfermedades sostenidas por las diatesis herpetica, escro-
fulosa, renmulica vy sifilitica, como las herpes, escréfulas,
opilacién, ulceraciones, catarros crénicos de las vias res-
piratorias, digestivas, urinarias é intestinales, escrolulis-
mo en todas sus formas, clorésis' 6 suspension 6 pertur-
bacién er. las reglas, reumatismo en todas sus formas,
restos y consecuencias de sifilis y venéreo, flujos muco-
sos de las sefioras, repulsiones de lierpelismo, gastralgias
cronicas y afeciones del estomago, inapetencia, digestio-
nes dificiles, enfermedades humorales, etc. Curan las
bronquitis catarral, herpélica y reumatica, anginas cro6-
nicas, laringitis, anemia 6 cloro-anemia, histerismo, neu-
ralgias, neurosis, infartos, inclusos de las vias abdomina-
les oftalmias, metritis wénicas, retracciones musculares
y tendinosas, erisipelas, enfermedades del aparato genilo-
urinario y nerviosas, de las mucosas nasal, ocular y au-
diliva, linfalismo; abren el apotilo y dan fuerza digestiva
y fortalecen al débil, curando las caquexias de origen pa-
ladico, de lombrices, de cloro-anemia 6 de enienneclades
humorales vy sifililicas, granulaciones faringeas, enferme-
dades propias de la mujer, etc.

Se aplican las aguas de Gaviria en todas las formas,
siendo su balneario el gne cuenta con instalaciones hi-

drolerapicas completas, con comodidades y precauciones

higiénicas, servicio al vapor, etc.

El balneario modelo es el de Gaviria.A lli

LAS BIOARBONATADAS OALOIOAS

6 DE ITURRIGORRI

buenas condiciones que adquiérela sa_n,re ‘J.
de estas aguas. Obran en el aparato f
la fuerza contractil que imprimen a la
iTiz, quo adquieren mayor e°e"S'a. )
aanos”'sexuales mas actividad para las lunciones 6&*®
frices, y hay aumento de la sccreccion

en la ciei mayor coloracién por la .

lacion capilar, y por tanto, el rostro, adquiere la hermo-

ny ¢

~“cnran“lasMaguas ferruginosas de lturrigorri
nes_nerviosas, la esteriji?ad. L. i

cutaneas, nerviosas, gaslricas, cronicas nerviosas gaswW
intestinales, afecciones uterinas, clorosis, .
ricia, amenorreas,obstrucciones viscerales, leuconeas hi
pocondria, histerismo, irritaciones,

daciones de los 6rganos

nia. anemia, caquexia, miseria

pobrecimiento de la sangre, | . » n
ras dispepsia, gastralgia, inapetencia, supresiéon clei
ménstruo, rigidec” y contracciones tR®»®RRR® V

lares, corea, neuralgias y neurosis, cialica, pa'®"“®@®®
raenorreas, infartos del Utero, oftalmias escrofulosas des

arreglo de las funciooes gastricas, padecimientos do la
matriz, infartos del higado, etc.

todo es verdad
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BIBLIOTECA ESCOGIDA DE “EL SIGLO MEDICO

COLECCION DE OBRAS DE MERITO DESTINADAS PRINCIPALMENTE A LOS PRACTICOS

OBRAS PUBLICADAS POR ESTA BIBLIOTECA

. Enfermedades del recto (Diagndsticoy Trata'mUnto;.~GQ%XO & lossuscritores 6 reales,? su coste en Francia
68 2Q« (ilStA s

itthill. — Tratado delas enfermedades de lamvger. — Precio: 8 reales para los suscritores. (Quedan ejemnlarea 1
izTi&is-— Tratado de enfermedades de los rinones. (Quedan ejemplares.) foon "
iomn.—losparafitos del cuerpo humano.— Dt~0o-. 12 rs. para los suscritores. (Quedan ejemplares,)

ia6A. — Tratado de las enfermedades del higado. — Vstcio-. 16 rs. paralos suscritores (Esta agotada )

)elfau. — Manual completo de las enfermedades de las vias uHuarias y delos érganos genitales.—u0. grueso tomo con 149
| grabados. — Precio: 26 reales para los suscritores. (Quedan ejemplares.)
urand-FardeL— Treiarfo prscstco de las enjennedades cronicas. — Tres abultados tomos.— Cuesta & los suscritores 50
reales, y en Francia 90- (Solo quedan ejemplares de los tomos |1 y 1I1.)
;richsen.~is cienciay el arle dela Cirugia.— E\ tomo | cuesta & los suscritores 20 rs.; elll 24-ellll 20 v ellV

24. A los nosuscriiores cuesta toda la obra 172 rs., 6sea cerca delamitad mas. (Quedanejemplares’)
onssagnves.—i>?-iH(n>ioi de Terapéutieageneral. 6 el medicamento estudiado bajo lospuntos de oista fisiol6gico miol6ai-
coy£i#teo.- Cuesta a los suscritores de ElI Siglo Médico y la Biblioteca 12 reales, siendo sugrecio enFrL-
Cia 28. (Quedan ejemplares de la 2/ ec”icion.)
rrflterfoaergrayKfaiicflffljilicflito.—Tres tomos, que suman 1.630 paginas.—Cuesta & los suscritores 50 reales en Ma-
drid y 5b en’proTincias. (Quedan e]emplares de la segunda edicion.)
fiaAreioh.-Tratado de las enfermedades del corazén. — Cost6 escasamente & los suscritores 12 reales, t su precio en
Francia es 36. (Esta agotada.) i ]

soppe-Seyler.— de Analisis quimica aplicada & la Fisiologia y ¢ la Patologia. — Coai.6 a los suscritores 15 reales
préoximamente, y su preeio eu Fraucia es 40. (Esta agotada%
TE*)Tratado clinico y préactico de la tisis pulmonar. — Precio: 14 reales para los suscritores. (Quedan ejem-
piaTc

‘'eumann — Tratero de las enfermedades de lapiel.-Doa tomos con numerosos grabados, 28 rs. para loa suscritores (su
precio 56). (Esta agotada.)

mt>yia.ir— Tratado tedrico y practico del arle de lospartos.— Hoz tomos con numerosos grabados Cuesta 26 rs a los
suscritores (su precio es 48). (Esta agotada.)

jlitzer.—Tratado de enfermedades del oxdo. (Quedan ejemplares.)

leginnbeau.— ZiwyuilJiioniiM crénicas, con una lamina cromo-litografiada; 4 rs. (Esta agotadla.)

bsenthal.— rraisifi? clinico de las enfermedades del sistema nervioso. — Un grueso tomo de 854’'paginas — Costo a los
suscritores algo menos 4le 26 reales, y su precio en Francia es 60. (Esta agotada.)

riUmann.—AfaKwal del diagnéstico médico.—Psecio-. 16 reales para los suscritores. (Quedan ejemplares.)

agNotn YR AR de los nifios.—Dos tomos. 24 reales para los .suscritores (su precio 46). (Esta

[rimpell.— de Patologia especial y Terapéutica de las enfermedades internas. (Tomos I, I, 11l y IV )

fa\z\ia.— Tratado de las enfermedades de Los 6rganos respiratorios. — Dn abultado tomo, 20 rs. paralos suscrltores (su
precio 40). (Esta agotada.)

oetilar, en grabados. — Cuesta a los suscritores unos 14 realesy 26 a los que no lo son. (Esta ago-

Terapéutica ocular, con magnificos grabados.— Cuesta & los suscritores unos 24 reales y su coste en Francia es de 52
| (Esta agotada.)

issl. — Tratado de las enfermedades venéreas Yy sijliticas. — Precio para los suscritores: 30 rs 7 60 paralos que no
lo son. (Quedan ejemplares.)

OtRAS QUE THINE PROPOSITO DE PUBLICAR ESTA BIBLIOTECA

iclis,—T ratapo de 1a diabetes. Dragendorff.— M anual de Toxicologla.
ry Kaltenbacli.— T ratado de GUrECOLOolAePBRATOoatA. Maategazza.—H igiene especial.
"lu-Braunvell.— E meebmedades de 1a médula espinal.

Los pedidos, letras, libranzas y deméas documentos de Giro se dirigirAn & D. Ramén Serret, apartado
i“orreos nUm, 121, Madrid.
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Blenorragias
Gonorreas
Flujos blancos
Derrames
recientes y antiguos, son curados
en algunos dias, en secreto, sin ré-
gimen nitisanas, sin cansp nimo-
lestar los drganos digestivos, por
las B
PIL.DORAS

é inyeccion de
K A .V
DEL DOCTOR FOURNIER

Por menor; S. Ucafia, Garcera,
Orlega, Maria Moreno, Garrido.

Pedidos & M. Garcia, Capellanes.
1duplicado, Madrid.
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PASTILLAS DIGESTIVAS

FaUricadns  VicUy con salas cilrauias
do losmanaolialos. 'l'ienoA un aira-
dable y iireducen un efedo seiiuro contram
los agrores y diKcstlones diliciles. g

SALES lie VICHY para BANOS?
L'n rollo por bafio I'arii bs jieriODai qus i
;no pu’don ir & Viriiv.
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El Polvo de Carne Rousseau
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Aprobacion de la Academia de Medicina de Paris.
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