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EL SIGLO MEDICO
{BOLETIN DE MEDICINA Y  GACETA MÉDICA)PER IO D ICO  DE M E D IC IN A , C IR U G ÍA  Y  FA R M A C IA

C0NSA8EiJ>0 Á LOS INTERESES MORALES, CIENTIFICOS Y PROFESIONALES DE LAS CLASES MÉDICAS

FU ND AD O RES

IsBÑORES D E L G R A S , e s c o l a r , M E N D E Z  A L V A R O  Y  N IE T O  S E R R A N O
DIHBCTOB

D .  M A T I A S  N I E T O  S E R R A N O
RAM O N  S E R R E T .  — DON O A r L O S  MARIA  C O R T E Z O . - D O N  Á N G E L  P U L ID O .

o
l ,

BEDACTOBEBí DON

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

■ El precio de suscricion á este periódico es 3  p e s e ^  el 
lltiBeelre en Madrid; 4 el trimestre, ti el semestre y 15 el 
liDO en las provincias, y 20  ijesetas el afio en Ultramar y  en 
lil eitranjero; advirtiendo que para su pago sólo se admite
IsirUiico. . , ^

Suscricion en la s  p rov in c ias . — Puede hacerse prefe- 
por medio cíe libranzas del Giro Mutuo, por le- 

liru de fácil cobro, remitiendo sellos de franqueo, y en casa 
Ije los comisionados y libreros de provincias.

Aquellos que deseen abonarse y tengan dificultad para sa­
tisfacer el importe de la suscricion, sea por la imposibilidad 
de hallar al pronto medios de hacer el giro, sea por escasez 
de recursos en el momento, podrán hacer el pedido, com ­
prom etién dose  á  lib ra r  e l im p orte  de su  suscric ion  
en e l  té rm in o  p rec iso  de tre s  m eses, durante lo s  
cua les se le s  s e rv irá  e l periód ico . * j

Las reclamaciones de los números que sufran extravio de­
berán hacerse dentro  ds los dos meses que sigan á la falta.

BIBLIOTECA ESCOGIDA DE ‘E L  SIGLO MÉDICO»

■ : n

ocia 7 
soDcr. 
>oale>
hland'.

) winoi

Hemos repartido á nuestros suscritores el tomo segundo y último del

TRATADO DE GINECOLOGIA OPERATORIA
Idelos señores H egary Kaltenbach.I Está ya impreso, v sólo falta para darlo á la estampa el que concluyan los cromos que le 
acompañan, el T r a t a d o  d e  l a  d ia b e t e s , por el Sr. Freriobs, y  leñemos también en prepara­
ción las siguientes obras; M a n u a l  d e  T o x ic o l o o I a , del Sr. Dragendorft; H io ie n b  e s p e c ia l , de 

lnantegazEa; T r a t a d o  d e  e n f e r m e d a d e s  d e  l a  m é d u l a  e s p i n a l , de Bryom -Bram well, y 

letras que sucesivamente iremos indicando.

I  Desde hace on ce años publica este periódico una Bibuo- 
I k c í bien traducida y  elegantemente impresa de obras ex- 
ItraDjeras de notorio mérito. A  esta colección, que cuesta á 
los suscritores la  m itad  d e l p rec io  o rd in a rio  de los  
llibros, sólo pueden suscribirse los que lo  están á  E l  oiolo

lutoico.I Loa tomos, que reparte al afio eeta B ib u o te c a  forman un 
Itstal de 2.000 páginas en 8.<> mayor y de letra compacta. Es- 
lUs 2,000 páginas se dividen en tomos más ó ménoa volumi- 
Ittosos, según lo consiente lo abultado de lae obras, debiendo 
liávertir también que no sólo depende el número de tomos 
láelde páginas que cada uno contiene, sino del coate de los 
Ipíbados y de otro cualquier género de ilustración que lleve.

No hay coniisionadoB para recibir las suscriciones á la 
B iblioteca  ni en Madrid ni en provincias, debiendo hacerse
necesartamewfe las suscriciones en las oficinas de Elíjiolo
MíDico. calle de la Magdalena, núm. 36, cuarto segundo, por 
medio de libranzas del Giro Mutuo, letras de fácil cobro 6, 
en último término, sellos de franqueo.

E l precio de la suscricion á la B iblioteca es 15 pesetas al 
afio en la Península é islas adyacentes. En lae provincias ul­
tramarinas, 20  pesetas si la suscricion se hiciere directa­
mente remitiendo su importe, y  40  si mediare comisionado.

Podrá hacerse la suscricion abonando la expresada canti­
dad en tres veces. 5  pesetas cada nn^ on la Península é is 
las adyacentes.

La correspondencia. loe pedidos, las libranzas, letras y  demas documentos de giro se d i n ^  ó 

DON RAMON 8ERRKT, APARTADO DE CORREOS NÚMERO 121, MADRID
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VACANTES

Ayuntanirnto constüucianal de Coin.— D- Fernando R o­
sado y  Aguado. alcalde-presidente del Ayuntamiento de 
esta villa:

Hago saber que bajo las condiciones contenidas en el 
pliego que se encuentra de manifiesto en esta Secret;iria 
municipal, se proveerán dos plazas de médico-cirujanos 
titulares de esta población.

Las solicitudes las dirigirán los aspirantes á este Ayun­
tamiento en el término de veinte dias, contados desde el de 
la inserción del presente en la Gaceta de Madrid-

Coin22 de Octubre de 1887.— E l alaalde, Femando F. 
Rosado.

— La de médico-cirujano de Cbinchilla (A lbacete). Do­
tación 750 pesetas. Las solicitudes hasta el 12 de Noviem ­
bre.

— La de id. id. de Tibí (A licante). Dotación 1.500 pese­
tas. Las solicitudes hasta el 17 de Noviembre.

— La de id. id. de Valverde y  su agregados (Guadalaja- 
ra), partido de Atienza. Uotapion 2.250 pesetas pagadas pro- 
porcionatmente por trimestres vencidos. Los a.spírantes di­
rigirán las solicitudes ai alcalde de dicho pueblo hasta el 4 
de Noviembre.

— La de id. id. de Santa Maria del Campo (Cuenca), par­
tido de San Clemente. Hab. 1.300. Dotación 5ü0 pesetas por 
Beneficencia, más las igualas con 400 familias pudientes. 
Las solicitudes hasta el 3 de Noviembre al alcalde D. José 
Galindo.—Datos'. Hay dos profesores, hijos de la locididad

Í fincados, que prestan la asistencia facultativa á este pue- 
lo y  al inmediato de Pinareje.
— La de id. id. de Mamblona y sus anejos Alentrsque y 

Majan (Soria), partido de Almazan. Hab. 623. Dotaciou 12 
fanegas de trigo por Beneficencia y 288 por igualas con los 
vecinos pudientes. Las solicitudes hasta el 4 de Noviembre 
al alcalde D. Manuel Lapeña.

—La de id. id. de Santo Domingo de Silos (Burgos), par­
tido de Salas. Hab. 1 229. Dotacicn 200 pesetas por 12 fa­
milias pobres, más las igualas con los vecinos pudientes. 
Las solicitudes hasta el 3 de Noviembre al alcalde D. Ge­
rardo Martínez.

— L e  de/amace'aítco de Membrio (Cáceres), partido de 
Valencia de Alcántara. Hab. 2.095. Dotación 750 pesetas 
por Beneficencia, más las igualas con los vecinos pudien­
tes. Las solicitudes hasta e l l4  de Noviembre al alcalde don 
Francisco Britos.

— La  de médico-cirujano de Arraya y los anejos Villaes- 
cusa, Quintanilla, Cerraton y  Turrientes (Burgos), partido 
de Belorado. Hab. 676. Dotación 100 pesetas por la asisten­
cia á las familias pobres y  200 fanegas de trigo por igualas. 
Las solicitudes hasta el 4 de Noviembre al alcalde D. P a ­
blo Arnaez.

—La de id. id. de Mazateron y  sus agregados Almazul y 
Miñana, del partido de Soria. Hab. 690. Dotación 175 pese­
tas por la asistencia á las familias pobres. Las solicitudes 
hasta el 17 de Noviembre al alcalde D. Juan Ortega.

— La de id. id. (por segunda vez) de Cordobilla (Badajoz),

Íiartido de Mérida. Hab. 790. Dotación 375 pesetas por 30 
amilias pobres, mas las igualas con los vecioos pudientes. 

L hs solicitudes hasta el 4 de Noviembre al alcalde U. Ma­
nuel Marqués.

—La de id. id. de Esparraguera de Lares [Badajoz), par­
tido de Puebla de Alcocer. Hab. 2.585. Dotación 999 pese­
tas por 200 familias pobres, más las igualas con los vecinos 
pudientes. Las solicitudes hasta el 15 de Noviembre al al­
calde D. Vicente Casas.

— Las de médico y  farmacéutico de Molinos de Duero y 
sus agregados Salduero y  La Muedra, del partido de Soria. 
Hab. 594. Dotación 2.250 pesetas al primero y 2.000 al se­
gundo por la asistencia á todo el vecindario. Las solicitu­
des hasta el 4 de Noviembre al alcalde D. Mariano Perez.

— La  de médico-cirujano de Anna (Valencia), partido de 
Enguera. Hab. 1.888. Dotación7ü0 pesetas por 100 f imillas 
pobre.s, más las iuualas con los vecinos pudientes. Las so­
licitudes hasta el 10 de Noviembre al alcalde D. Francis­
co Siman.

— La de id. id. de Campillo (Valladolid', partido de Me­
dina del Campo. Hab. 377. Dotación 300 pesetas por 8 fa­
milias pobres, más las igualas con los vecinos pudientes. 
Las solicitudes basta el i8  de Noviembre al alcalde D. Ga­
briel Hernández.

— La de farmacéutico de E l V illar (Alava), partidoáij 
Laguardia. Hab. 797. Dotación 500 pesetas por 15 familiii 
pobres, más las igualas con loa vecinos pudientes. Las sol 
licitudes hasta 2 de Noviembre al alcalde D. Pedro Qg.| 
tierrez.

— La de médico-cirujano de Amezqueta (Guipúzcost

gartido de Tolosa. Hab. 1.358. Dotación 260 pesetas pót| 
eneficenciay 2.250 por igualas con los vecinos pudient!s,l 

que garantiza una Comisión. Las solicitudes hasta el 5 d j 
Noviembre al alcalde D. Francisco Beraza, siendo coadi.| 
cion precisa poseer el idioma vascongado.

—La de id. id. (por renuncia) de Pineda (Cueaca), partidol 
de Huete. Hab. 512. Dotación 50 pesetas por BeneQceaoii.l 
Las solicitudes á esta yanga hasta el 2 de Noviembre al tl.| 
calde D. Luciauo Guijarro.

— La de id. id. de Alhabia (Almería), partido de Gergsl.l 
Hab. 1.793. Dotación 795 pesetas por Beneficencia j  2)5| 
más como remuneración de la caballería que ha de teotti 
para \ isitar á los vecinos que habiten en el eztraradio dtl 
la población. Las solicitudes hasta el 18 de Noviembtei|| 
alcalde D. Eduardo Romera.

— La de id. id. de El Viso (Toledo), partido de lllescísl 
Hab. 353. Dotación 750 pesetas por l.i asisteocia á 1{I 
familias pobres, más las igualas con los vecinos pudieDt«j.l 
Las solicitudes hasta el lo  de Noviembre al alcalde D. T¡.| 
cente Bello.

—La  de id. id. de Parada de Rubiales, del partido de Sal 
lamanca. Hab. 874 Dotación 200 pesetas por 20 familiul 
pobres, más las igualas con los vecinos pudientes. Las solí J 
citudes hasta el 19 de Noviembre al alcalde D. Canuto! 
Flores.

BOLETIN BIBLIOGRAFICO

G U IA  DEL VACÜNADOE
LAS DOS VACUNAS

¡Oí EXT»'

EN ESTA SECCION DEL PERIODICO 

se anunciará toda obra de la cual recibamos nn ejem|ilu|
Pnblicaremos ademas juicio critico de aquellas cuyos aitornl 

6 editores se sírvan enriarnos dos.

Tr a t a d o  c o m pleto  d el  a r te  de p a r t e a r , por d ai-I
luuio .Mciria Yanvfll, Obra ilusti'nda con 87 fotogriibodoil 

liitercHlíidüs en el lexio, dibujados por el Dr. Gayin C.ibaoj * 
lias,—B.ircelonn. 1887.— Uii lomo eii 4.° con 43i páginas.

De venia, al precio de tU péselas, en las principales li-| 
brerías.
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OllRA NUEVA.— LECCIONES DE PATOLOOfA Gi;NERAL(Ma-l 
iiual para tiiédicus y iilumno?-), por el Dr. Julio CuhiilidiD,| 

Iradiiccion uaslellauii de la ultima edición alemana por Ui!| 
P.iris Zejin.

Esta obra ha sido reeonienilaila como texto en las Fdculu-| 
des de Cádiz. Ilaccelonii, Grauiida, Sevilla, Valladolid y Zi- 
ragoza. Se publica por fascículos de 160 páginas al preciode| 
2 ,50  pesetas. Una vez terminada la obra se aumenlaré d| 
precio total. Pídanse prospectos delallacios. Librería de Ro-' 
bles y Compañía, Magdalena, 13, Madrid. Ha aparecido el (as-1 
cíenlo 4.“
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Tr a t a d o  de p a t o l o g ía  m edica  y  te r a pe u t c a , po-
blicado bajo la direcciou del Dr. Ziemssem, profesordil 

Clínica médica en Munich, y traducido al castellano potiij 
Dr. Francisco Va lína. —  Cuaderno 34. —  Esta obra se 
blicará por cuadernos de 160 páginas.-Cada mes saldráuíj 
cuaderno, al precio de 2,40 pesetas en toda España.—Punto! | 
do snscricioa: En esta Administración.
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TRAITÉ COMPI.ET DE L’ EXAMEN MEDICAL DANS LES 
ASSUBANCKS süB LA viE. — PHi'is, 4887, —  L. Warmis.H 

braire-edíteur.— 48, i ue Luffíile, 43.— Un lomo en 4.“ de S'l | 
págiuas, 40 francos.
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Véndese este opdsculo—que tan favorable juicio ba ino' 
recido á toda la prensa—ni precio de 60 céntimos de pesoU 
á los suscrítores y de 60 céntimos a los que no lo seno.

Los pedidos á esta Administración. Quedan escasos ejem-1 
piarse.
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OBRAS D EL DB. PULIDO
[O* jjrSAOBDINABIA REBAJÁ, EN BENSTICIO DB LOS STJSCRIT0B88 

DE <EL BIOLO»
P¡iM. Cént$.

II,i¡ Üedicina y los médicos....................................... 3,00
¿rís (viaje médico instmctivo)................................  l.SO

¿rolucion hislórica de la Faloloyía._......................... 0,50
K m  expedición á las cuevas de Artá ....................... 0,26
\sctMcia paterna (quedan muy pocos ejemplares) 0,75
^„„culacion anticolérica de Ferran ............................  0,25
BuqK'jos médico-sociales...........................................  I.OO
Hi la ovariotomia en España...................... . . . . 0,50

u m m  D ÍT n ü iG iA
POR SL DR. 3. íí'JSTEP

C&tedrídco que fué de Cirugía en la Universidad de Greifswald 

TRADUCCION DIRECTA DEL ALEMAN

POR EL DOCTOR FERNÍiNDO PEÑA Y MAYA
Esta obra consta de tres voluminosos tomos en 4.® ma­

dor de ios cuales el I  abrasa la Parte general, y  el I I  y 
ill i« Especial. Cerca de 600 grabados ilustran el texto.
El mejor elogio que puede iiacerse de ella es el haber si- 

Ido declarada de texto en las Universidades de Madrid, Bar- 
«loDs, Santiago y Cádiz.
Se baila de venta, al precio de sesen ta  p esetas  en  to ­

lda España, en las principales librerías.
* La Administración queda establecida para lo sucesivo en 
i.iimpreniade D. Enrique Teodoro, Ronda de Valencia, 8, 
Itsquina á la calle del Amparo, á cuyo nombre y senas de- 
Ibirá dirigirse toda la correspomlencis.

W Oí ÜUIB

TCA, po-! 
rofesordil 
no por til 
ra se pt-l 
saldrá ual 
—PcmlO!l

ANS LES| 
armis, 1 
.« de í l l  I

)OE

o ha roe- 
de peseb I 
eao. 
sos ejeia-

PBEPARADO 
POR EL Da. PONT Y  M ARTI 

I  Sesun la fórmula publicada en I.a Farrnacia Española 
1(1981). V en donde se deniueslran su< ventiijas sobre las co- 
laocidasTiasla el dia.— Precio, 6 pesetas frasco.— Unico de- 
Iposilo en Madrid: calle del Caballero de Gracia, 23 diiplica- 
|do, farmacia del l)r. Pont.________________________(431 trip,®)

E S T R E C H E C E S  D E  L A  U R E T R A

POR KL Dr. d . a l e j a n d r o  s e t t ie r
liittisulo d» loa hoapiUles de Paría, especialiata en eofermedadaa de
■ laa vías génito-unnanaa

APUNTES Y RECUERDOS HISTÓRICOS

L A  C I R C U L A C I O N  D E  L A  S A N G R E
POR D. LU IS  COMENGE

I El editor de estas importantes obras lia tenido la bondad
lie  ofrecernos un corlo número de ejemplares para que núes 
jlrossuscritores puedan adquirirlasá un preciosumamen- 
Iteeconómico. ,

Precios.—Para los no suscrUores:.3,50 ptas. la primera y
■ 1,50 la seguuda.— Para los suscritoresi 2 ptas. la primera y
|o,'3lasegunda.— Los pedidos, acompañados del importe, a
|esla Administración. __________________________

CANDELILLAS MEDICAMENTOSAS

DEL DOCTOR CUCHI
I Recomendables para la curación de 
lias afecciones de la uretra.
I  (Véase el anuncio del segundo domin
|go de cada mes.) s,

------------------------------ --------------!íl

I INHALADOR DE AZOE VALERZUELA
Pequeño y sencillo aparato, eHuacisi- 

iDOeael tratamiento de las enferuieda- 
Des respiratorias,

Para su adquisición hay que eulender- 
hecoaelD r. Valenznela, Atocha, '27 
jeairesaelo. (435)

A L G O D O N  lO D A D O
( bn hama t  en tejido) 

preparado por el
DOCTOR M ADARIAGA 

Esta nueva forma para las aplicacioues externas del iodo 
te utiliza con ventaja, sobre todas las demas preparaciones 
lodiidas, por su mayor eScacia siu producir efectos cáusti­
cos ni irritacioQcs dolorosas eu la piel, y ser de más cómo­
do y fácil manejo, contra el bocio y los infartos gangliona- 
rcs del cuello, el lumbago y la plenrodinia. loa dolores ar­
ticulares de la rodilla y  la espalda, y, eu general, contra to­
á is  los que reconocen un origen reumático.

Precio del bote con 30 gramos: 2 ,50  pesetas.
F A R M A C IA  D E L  D O C T O R  M A D A R IA G A  

10 -  PLÁ2A DB LA INDEPENDENCIA — 10
M adrid (437)

H  E  L  E  IST I  ISr ^
GOTAS CONCENTRAD.4S

IBATAUIBNTO CURATIVO DB LA TÍSIS T LAS TCBRBOULÓSIS 
Se dan prospectos á quienes lo soliciten. Depósito central, 

fnrmacia de A. Coipel. Barquillo, 9, Madrid. (439)JARABE BE ESTIGMAS DE MAIZ
Y  BORO-CITRATO DE LITIN A

DE RAMON A. COIPEL
Contra la gota, cálculos úricos del riñon y vejiga y ca­

tarro de ésta. —  Frasco, 5 pesetas. —  Barquillo, 4. farmacia 
Madrid.

POCION RECONSTITUYENTE
DXACEITE DE HÍGADO DE BACALAO

PBSrAtAAA POd IL
D R .  F O N T  Y  M A R T Í  

Hacer desaparecer los inconvenientes de la administra­
ción del Aceile de kiyado de bacalao ha sida el objeto de esta 
preparación, babiéudolo conseguido de tal mudo que, sin 
perder oiaguna de sus propiedades, se hace tolerable basta 
por los estómagos mas delicados, reuniendo la ventaja de 
poderlo i soclar, uo solo á uno de los mejcu'es compuestos de 
hierro, que es, sin duda alguna, ioduro ferroso, sino tam­
bién á la quina, al laclo-fosfato de cal, creosuta, hipofosfitos 
de cal y sosa. etc. Precio: con hierro y quina. 4 pesetas; con 
fncto-/'os/aío de cal ó hipufos/ilos, 3 pesetas; con crcesoía, 5 pe­
setas. Unico deposito eu Madrid: calle de Caballero de Gracia 
23 duplicado, farmacia de Dr. Font y Marti. (+31 li ip.«)

TENIA é  SOLITARIA
Se expulex en 2 ó 8 boras. temando

I LAS CAPSULAS TENIFUGAS
I DB M ORüNO M IQ U liL .
I Araual. W. Madrid, y principalea 
I farmacias.

60 rs. frasco, y.por 63. aa remite 
certiflcado A provincias.

y u tr ic ion  completa sin la  iutervesicion de laa 
fuerzas digestiva ̂  del individuo»

p ^p n rad o  co«
' “ ’A n W e *4  loTcónvnI<>cien«ea y  pc-Monaa débllpa y  
F  nna piHlovenn «le in n peteD cl», e n s t r a ld »
y i . lo »  los q « i«  c loros is , n ire raa  R A itr lcn », co-
d lsp ops la  y  tSsia. «ronMiucloti c im orto e l ea-
ta r ro s  aH m en lae lon  y s iem p re
* «T lá lslee^aH on  ae v e r in c iid e  uua m uneru Irre jfU lo r.
V in o d T p e p t l i^  V M e rro .-F e p fo n a  <te carne, 

ren ton a d e  leche.-C hoco la te de peptona.
80  ¿ r e p o r a »  d to rlam cu te  grau dca  cantlda«lca.

Ayuntamiento de Madrid



íAGEASdeHierro Rakíeau
Prem iR d opor eJInatítuto deF rancia .P rem io  deTerapéuiloa 

Lo« csiiiilios hachos pop Ins médicos do los hospitales, han 
demostratio qiio las V erdaderas G rageas de H ierro  
R abu teau  son superiores A iodos los demas íorruginosos en 
los casos de Cloróx'S, Anem ia, Colores pAHriOri. Pérdidas, 
DeliHidad. Exicn>iai'.imi,Conoaterenc¡a,DehUidadde losniños, 
y enfermedades causadas por la Po6re?a ’/ Aí/eracion déla  
sangre, á con-ecucucm de fatigas. \1írilias y excesos do toda clase. 

Se tomari de i  á. G grageas diarias.
E lix ir  de H ierro  Habiiteau recomendado s las personas 

que i¡ ) pueden tragar las grageas. C7na copita errlas comidas.
Jarabe de H ierro  Rabu teau  destinado especiatmenlo 4 

los niñns.
La medicación marcial por el H ierro  R ab iiteau  es la mas 

económica y racional de la terapéutica.
A’í consfip.'icion, n i diarrea; asimilación completa. 

Iiíjare el V erdadero  H ie rro  R abu teau  de C L IN  Y  C ‘ ,
PARIS

SOLUCION Afio X

D e Sa lic ila to  de Sosal
Del Doctor Clii
Premiado por la Facultad de Uedicina ie París (rasMio momttcJ 
La Solución del Doctor Clin, siempre idéntica snl 

composición y de un sabor agradable, permite adinini':!| 
fácilmente el Sa lic ila to  de Sosa puro, y variar la dosis scí 
las indicaciones que se presenten.

« El Sa lic ila to  de So.sa que Clin emplea, es de unapnJ 
s perfecta y preparado con el mayor esmero; es un mediciimtl 
«'en  que se puede tener la mayor conlianza.u 1

(Soefedad de ,W«(íictno de París, sesión liel 8 de Febrero dMSn.J 
La Solución Clin, muy exactamente graduada en 8usdó| 

contiene;
2 gramos de Sa lic ila to  de Sosa por cucharada.
0,50 centigramos — — por cucharadita,

P A R IS  —  G A S A  C L IN  Y  C “  —  PA R IS
^ y  por contiurlo de los Farmacéuticos de froncta y del F.xlrime'nl

Ni£¥R£LGIAS
^Pildoras del D" Moussette

Las P ild o ras  Moussette. de aconitina y quinio, calman ó 
curan la Gastralgia, la Jaqueca, la Ciáltca y las Nevralqias 
mas rebeldes.

o La acción sedativa que las P ild o ras  Moussette ejercen 
« sobre el aparato circulatorio ¡i.auguíneo, por medio de los 
« nervios va.so-mou.rrs, indica su empleo en las Neuralgias del 
t  trigém ino, las Nevralqias congestivas, las Afecciones 
• reiirndUc.is, eloíorosas é ¿iifl.amaloi-ias. i

• La aconitina produce efectos maravillosos en el tratamiento 
» de las Nerrnlgtas faciales, con tal que no sean sintomáticas 
« de un tumor intra-cránioo. u

(Sociídad de Biología, síjion del Í3 de febrero de 1880.) 
Dosis : Tómense de 3 á 6 píldoras en las veinte y cuatro horas. 
Eilima las V erdaderas P ild o ras  Moussette de C L IN  Y  C *

. PARIS '

C A P S U L A S

IHATHEY-CAYLU
isoscara delgada de -Qlufen

de Esencia de Santalopaina y
Copaiba. de Cubeba, y  de Esencia de Santal |

Re Copaiba 
Be .

De Copaiba, de Hierro, y  de Esencia de Santal.
*  Las Cápsulas M atbey-C ayius de £sencis d e  S a n l i  

* poseen una clicacia sin igual y se emplean con el img 
«  éxito para curar rápidamente los Flu jos  antiguos ó reciemf 
o la fUenorragin, la Leucorrea, la Cisíisis del Ciiello.l 
« ü reh ilis , el Calarro y las otras Enfermedades de la Vejii 
« y contra todas las afecciones de las Vías urinarias. ’  

« Merced a su cáscara delgada de G luten, esencialinK 
f asimilable, pueden las Cápsulas M athey-Caylus serdij 
n ridas pur las personas mas delicadas, sin que jamas llo:me 
« causar el estomago. » (Gazeffe cíes Hópiíau* ds Pan 

Tómense de 9 á 12 Cápsulas por día.
París, en C A S A  de C L IN  & C ‘", y en todas Farmacia.1

Tísisa. — Anemlns. — Caquexia.— Escr«5fixlas 
Itaquitismo- — Xnapetenein- — Dispepsia. — Estado nervioso. 

j\.simiiacion inisTi/icionte. — Enfermedades de los huesos
El clorhidro-fosfato de cal es la preparación de fosfato de cal la más racional, la sola fisiológi­

ca, puesto que on el estado natural esta sal no se disuelve sino á favor del ácido clorhídrico de la 
sustancia gástrica.

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

Es la que bajo el mismo voliimen contiene mayor cantidad de medicamentos (5 gramos de fosfato 
de cal gelatinoso por cucharada pequeña de solución) el ácido clorhídrico, teniendo sobre el fosfato de 
cal un gran poder disolvente más considerable que todos los demás ácidos.

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

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

los enfermo.? no se cansan de ella.
Tomada al momento de las comidas, como asi debe hacerse, favorece la digestión muy sensible­

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

—  Se vende en las principales farmacias. —
Elaboración y  venta al por mayor; 79, rué du C/tercke-M idi, taris.
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r̂ rnâ 'T̂ I

Sautil I 
acUl. 
de Sanll 

n el 
ó recieod 
Cuílío, I

e la i'iji'l 
’ia;. 
cnrisltml 
is ser dî  
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EL SIGLO MÉDICO
R E S U M E N

LiAtm de la eemaDe; Como siampre.-La salud pdtlica.- El Con- 
I  Oinecolósioo eapañol.-El decreto sobre atcoholea.-Secoion 
l5?Madrid; En todas parles. No es honrado esiier. r mas. Qlnuooma.I Lecciones acerca delpuUo, dadas en el Colegio Real de Médicos de 
r S r p o r  W. H Brodvent. -  Los Congresos de ogaBo. -  Cuarto 
l^craso^de la Sociedad iuliana de Cirugía. =  Secclon profeslo- 
l^ a o s  males de la clase. =  Prensa médica; I, An-I t;,eia profllActioa de los dientes, - I I .  La sed en el cincer del estó- 
lniiro — ! I I . Tratamiento abortivo de lalorunculósis. — IV  Bióxido I isfinc en el tratamiento de la diarrea. -  Consultorio. =  Sección I «flcial: Ministerio de Fomento.-Montepío Faoultativo.»*Varieda-
I a.A-El tabaco y  las afecciones eard iacss .^G aoeta  de la  sa lud
Z u oa i Estado sanitario de Madrid. -  Crónica. -  f  I ^tica del Dr. Oontalez Velasco. -  Vacantes. -B o letín  blbUo-

1 tráfleo.-.^PünolQB.

~ ^ L E T I N  D E  L A  S E M A N A

I COMO SIEMPRE. — LA SALUD FÍBLICA.— EL CONGRESO 
leiSECOLÓGICO ESPAÑOL.— EL DECRETO SOBRE ALCOHOLES

Es iuvelerada costumbre en nuestra patria la  de 

ipader el tiempo lastimosamente, dejando siempre 
L a  ese eterno mañana que nunca llega ó llega tar- 

Jde, lo que debiéramos hacer hoy. Conocemos de so- 
Ibrá el pecado, hacemos propósito firm ísimo de en- 
L en d a  para otro año. y  éste llega  y  nos encuentra 

jtaQ... tan perezosos como e l anterior. Sugiérenos 
lestós refiexiones lo  que ocurre con nuestras Acade- 
limas científicas, cuya inauguración, precedida de 
Imucho bombo y  plaüUo, y  aparejada de su corres- 
IpoQdieute discurso, suele celebrarse tan  avanzado 

jyael curso, que apénas si hay tiempo, por poco 
Lúe se enrede el debate, para esbozar un tema. Dí-

ga lo si no lo ocurrido el año anterior con la  Acade 
m ia Médico-Quirúrgica, que no comenzó sus tareas 
hasta pasado Reyes; con la  Sociedad Ginecológica, 

á la  que ocurrió lo propio, y  hasta con la  m ism ísi­
m a respetable R ea l Academ ia, cuyas sesiones no 

principiaron sino en Febrero. Y ,  por lo  visto, este 
año llevan  trazas las Sociedades de seguir la  propia 

ruta que el anterior, lo cual es prueba de que con 
ese sistema de ir  retrasando la  inauguración de sus 

tareas no les va  del todo mal. P o r supuesto que en la  
actualidad estarán ya  pensando los señorea que han 
de escribir los discursos de rúbrica que deben poner 
ya  manos en la  obra; que hace falta devanarse un 
tanto los sesos para elegir un tema que resulte agra­
dable á la  concun'encia; y  por supuesto tambieu, que 

-pensando esto se pasarán todavía e l mes de N oviem ­
bre, y  allá para sus últimos días, de prisa y  corrien­
do hojearán cuatro libros y  emborronaráu m al que 
bien unas cuantas cuartillas. Lu égo  queda e l recur­
so de achacar el retraso a l impresor y  al secretano 
(que á las veces suele andar también algo rezagado), 
y  anunciar en los periódicos que muy en breve se 
inaugurará la  Sociedad, con lo  cual se va  ganando 
tiempo, que es seguramente lo que se trataba de 

demostrar. E n  tanto sigan de esta suerte las A ca ­
demias, no es posible esperar de ellas grandes fru­

tos en beneficio de la  Ciencia y  de la  Humanidad.

F O L L E T I N

I L A P R Á C T I C A  D E L  D O C T O R  G O N Z A L E Z  V E L A S C O  (D 

Sigamos presentando aparatos y ocupémonos ahora del

ATABATO BESPIBATOBIO

, La misma sobriedad de diagnósticos que hemos indicado 
íptopósito de otros órganos empleaba Velasco para las en­
fermedades del que nos ocupa. De ordinario agrupaba la 
Bayoría de los procesos morbosos que aquí suelea presen- 
taree ó en la tisis ó en los catarros; las lesiones más precisas 
y más cualitativamente determinadas por la doctrina en los 
óiferenteB elementos anatómicos constitutivos del árbol res­
piratorio no le prepeupaban grandemente con esfuerzos ana- 
Uticos; como de ordinario ocurre, buscaba la caracteristma 
fandaineutal que había de trazarle la indicación terapéutica 

I más sencilla y lUil para el enfermo, y so dejaba luégo de 

líiroe de caballería.
Y con respecto á su terapéutica, también era concreta y 

fácil; puede afirmarse que la reducía á estas tres medlcacio- 
nee; la calmante, la balsámica y la revulsiva.

(!) Véase el aóm. 1.78».

Su arma más poderosa y usada lo era el opio y su alca­
loide la morfina. ¿Se trataba de un proceso agudo, catarral, 
localizado en cualquiera región de la mucosa respiratoria? 
Pues ya se sabía su plan; cama, abrigo, dieta, infusiones ca­
lientes y los polvos de Dower; un papel de 6, 8, 10 ó más
granos cada cinco horas. T r a ta b a  d e  provocar una diaforesis
y sostenerla, y de dUuir en la sangre un poco de la acción

calmante del opio. . v  . ,
En los padecimientos catarrales ya arraigados asociaba su 

iuicio al del enfermo y acudía principalmente á remediar lo
que era más molesto, es decir, la tos ; las quintas desespe­
rantes, las noches con insomnio, la expectoración extrema­
da eran combatidas con el opio, bien en sustancia en píldo­
ras de grano ó de medio grano, 6 bien con la morfina único 
alcaloide del opio que usaba, y en el cual poma grande con­

fianza.
H é aquí BUS fórmulas más usuales;

Hldroclorato de m orfina.............. 2 granos.
Jarabe de altea (ó simple)...........- 4

Tómese á cucharaditas.

Polvos de ..................................  dracma.

Divídase en papeles de 8 granos.

Jarabe de morfina..........................  ^ onzas,

Para tomar á cucharaditas.

I I
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E l director de Sanidad da de vez en cuando 
muestras de una virilidad que, á ser constante y ha­
llarse guiada por verdaderos peritos, merecería sin­
ceros aplausos. Con m otivo del arribo á algunos puer­
tos españolea de barcos italianos y  de haberles dado 
indebidamente entrada, dícese que ha suspendido 
de empleo y  sueldo á algunos directores y  secretarios 
de Sanidad marítima. Y  á  propósito de esto, es en 
nosotros un deber llam ar seriamente la atención, 

no sólo del director de Beneficencia y  Sanidad, sino 
de todo el Gobierno, para que la presten muy dete­
n ida á lo  ocurrido en laB arce lonetay  deque se han 
hecho eco los periódicos políticos. Las enferm eda­
des contagiosas deben atacarse desdo el prim er m o­
mento y  con singular energía si no se quiere que 

indiferencias punibles, desconocimiento im p ndona- 
ble del asunto y  descuidos que merecerían severísi- 
m o castigo produzcan lágrimas sin cuento en fecha 
no lejana. Piénsese que en la  prim avera próxim a 
Barcelona abrirá las puertas de su Exposición  U n i­
versal y  que el hacinamiento de habitantes en dicha 
época podría renovar en España— dado caso d 3 que 
existiera a llí el gérmen de una enfermedad co .ta- 
giosa— días de luto, de los que a l parecer está ya 
olvidada. S i no lo hiciere así el Gobierno y  ocurrie­
se la  catástrofe, se haría acreedor á m uy acerbas 
censuras y, bajo un criterio de rigurosa justicia, á 
severos castigos.

D e éstos son, sin duda, merecedoras las autori­
dades que no prestan la debida vig ilancia  á la  salud 
pública. Las viruelas se han extendido, de una ma­
nera que sólo el abandono explica, por casi todas

Del jarabe de meconio...................onza y medía.
Jarabe de altea........................  Beie onzas.

Para cucharadas.

De la abigarrada medicación balsámica utilizaba la brea 
ea la forma de agua 6 de jarabe, y éste ya solo ó ya asocia­
do á otras sustancias (hierro, opio...).

Procede recordar que á modo de sedante y  balsámico re­
comendaba mucho la leche de burra.

Y  tenía también una manera especial de emplearla medi­
cación balsámica, cuyos benéficos efectos obtenía áun cuan­
do sin darse él muy precisa cuenta de los diferentes modos 
de su acción; este medio era el de disponer la aplicación de 
grandes trozos del emplasto aglutinante, pero preparado, no 
según la Farmacopea inglesa, que es el que se vende de or­
dinario en las farmacias, sino con arreglo á la siguiente fór­
mula:

Esparadrapo aglutinante

Colofonia............................... 600 gramos
Resina elemí.........................  160 —
Trementina de pino.............. 90 —
Aceite 'le olivas....................  80 —
Cera blanca..........................  30 —

Licúense todas estas su-tandns á un calor moderado; 
pásese la masa licuada por un lienzo y extiéu'lase Ja masa 
un capas delgadas sobre tiras de lienzo por medio de un es- 
paradiapero.

las provincias de España, á pesar de lo cual uis, 
hace obligatoria la  vacunación (medida que á algij 
nos parece d'espótica) ni siquiera se aconseja, ni sel 
aísla á los enfermos, ni se disponen hospitales pan| 

los atacados, ni se im pide el lavado de las ropas del 
los enfermos y  muertos en lugares destinados al la-l 

vado de las de los sanos, ni se implantan estufas del 
desinfección, n i se hace nada, en una palabra. El) 
varioloso contagia á cuantos gusta sin quenadiesel 
lo impida, y... tutti confenti.

lAh! se nos olvidaba: en cambio, el ministro de la 
Gobernación y  el director de Sanidad se ocupan eJ 
ultimar (allí es un grano de anís la  cosa) Q\proyeci\ 
(¡qu é  tal, y a  sa lió !) de creación en Cartagena de 
una Junta con carácter permanente encargada 
combatir y de extiri'ar las causas que determinan la| 
epidemia do paludismo, que tantas víctimas ha pro-' 

(lucido este verano. Perfectamente; cuando elseíior 
m inistro Imya ultimado trabajo tan difícil, tendre­
mos ya  Junta permanente; sólo faltará (poca cosajl 
que esta Junta informo sobre el asunto y  que en el| 
Ministerio se archive aquél por los siglos de los si­
glos, cosa (jue en verdad no sería la  vez primera ni 

tampoco la  última que hubiese ocurrido. Laégo, 
cuando el paludismo vuelva á hacer de las suyas,! 
nombraremos otra Comisión y  todo quedará con­
cluido. Es medida segura y  bien experimentada,

E l Congreso G inecológico español va á ser deci­
didamente im  hecho. L a  Comisión organizadora ha 
terminado ya  sus trabajos preliminares, de los cua-

Este emplasto, que es de un color amarillo claro y muy I 
adhesivo cuando tiene buena trementina y no es viejo,sel 
calentaba y se aplicaba al pecho ó á la espalda, y se dejaba I 
puesto dos ó tres semanas El iiimenso empleo que el doctor I 
Velasco hizo de e.sta sustancia bien merece que nos delon-1 
gamos un poco hablando de ella.

La recomendaba casi siempre en loa dolores artieularei, | 
musculares, reumáticos, viscerales, membranosos... ea de­
cir, en toda forma de dolor, viniera de donde viniese y de- 
biérase á lo que se quisiera. Podría luégo no servir de nads 
y ser preciso acudir en busca de otros remedios, pero al mé- 
nos solicitábase su bondadoso auxilio.

Y  al decir bondadoso auxilio, digo bien, porque se debe 
reconocer que cuando un práctico al modo de Velasco, ami­
go de condensar la terapéutica, tales preferencias y amiga­
bles tratos guardaba para diciia sustancia, es porque eiis 
procuraba corresponder dignamente; y la verdad es que Je 
ordinario aliviaba, y á veces resolvía ó parecía resolver el 
caso.

Explicábalo Velasco rada que por la absorción cutáiieíi, 
por la ligera revulsión que producía y por la traspiración 
abundante que provocaba en el lugar aplicado; pero yo (vol­
viendo á sus aplicaciones al pecho), por habérmelo puesto 
alguna vez, creo quo su acción favorable en los catarros se 
debe también á la atmósfera de trementina que produce in­
mediatamente por debajo de la boca, y que precisa estarle 
respirando largo tiempo.
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lies dió cuenta en la  noche del miércoles á lii Socie- 
Idfld Ginecológica, la  cual acordó apoyar estos tra- 
Ksjos y  facilitar á la Comisión los fondos necesarios 

Ipara realizar tan plausible idea.
I Eu el número próximo publicaremos íntegras las 
Lases del Congreso y  la lista de los temas. Aun cuan- 
Ido la idea no ha salido aún de sus primeras y más 
Ireservadas operaciones, sin embargo, son ya mu- 
I clios los profesores distinguidos que se asocian al 
I pensamiento y  se disponen á contribuir, en la me- 
I ¿ida de sus fuerzas, á darle la brillantez posible.

Por hoy nos contraemos á dar esta noticia.

En la Gaceta del día 28 ha aparecido el decreto 
I referente á la importación de los alcoholes extrau- 
Ijeros y á la vig ilancia  de los producidos en nuestro 
Ipaís que puodau ser nocivos á  la  salud pública. 

Después de leido el preámbulo que á la disposición 
I oficial precede y  de visto e l articulado que la  cous- 
tituye, uo podemos negar que hemos experimenta­
do uua sensación de vanidad satisfecha recordaii- 
tlo lo que eu el número anterior iiabíamos escrito. 

En efecto, el decreto indica bien á las claras de 
dónde viene y adúnde va ; viene de la  necesidad 
eenlida por el Gobierno de dar una contestación al 
clamoreo mas ó méuos justificado que eu la Prensa 
y la opinión habían levantado, más que los intere­
ses de la  pública salud, los particulares perjudica­
dos. ¿Adúnde va?  ¿C uál es su tendencia? L a  do 

I  dejar las cosas punto inénos que donde estaban, uo

sin dar ántes el e.spectáculo de una indecisión in ­
justificada que se ampara en disentimientos de las 
Corporaciones científicas consultadas; disentimien­

tos que no sabemos hasta qué punto serán hondos 
y  radicales, pues de algviu in form e procedente de 
una ele esas Corporaciones, que nos es conocido, 
podemos asegurar que se ajusta á él el deob'eto como 
anillo al dedo. E n  e l número próxim o publicare­

mos la  disposición á que nos referimos.
D ecio Cae lan .

I I
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E N  T O D A S  P A R T E S

^ 0  ES  H O N R A D O  E S P E R A R  MÁS

GLA.UCOMA.(l)

Nunca, tal vez, al escribir un artículo profesional lo 
he intentado con más sincero y  deliberado propósito de 
ser útil á mis estimados, compañeros los médicos enci­
clopedistas como al trazar estas líneas; pero confieso 
paladinamente también que experimento cierto temor, 
pues voy á escribir la verdad desnuda, y aunque todo 
el mundo alardee de rendirla ferviente culto, á las ve­
ces amarga. -

n i Llamamos la atención de nuestros lectores sobre el 
sieuiente artículo del ilustrado oculista Dr. Oaio, en la segu­
ridad de Que BU lectura ha de serles altamente provechosa y 
ha de rcmjrtar no escasos beneficios á la luiinam lad dolien­
te Mucho ganarla ésta y no poco también la Ciencia bi  uní- 
taran ledos la conducta del digno Dr. Oaío. - L .  t í .

De todos modos es un buen remedio, útil á menudo, que 
I procuro tener presente, y con ello doy á entender que me 
I presta servicios.

Por último, la revulsión franca, poderosa, con el emplas­
to de cantáridas era la que ponía en juego contra las altera- 
cioues profundas. No usaba las diferentes gradaciones que 
periuiteu los emplastos conocidos y el hierro; para el todo era I  6 el emplasto aglutinante ó el vesicante; y en esos casos do 

1 legiones generales, con trastornos profundos de la circula­
ción, broiiquiectasias, enfisemas, etc., es decir, en esos cua­
dros de ruina y desequilibrio mortal que tan á menudo ve- 
moB cuando los enfermos llegan, á través de lesiones com- 
pengadas, á estirar la vida cuanto periuiteu las resistencias 

I de UD organismo bien templado, solía mandar una especie 
I de chaleco vesicante, remedio hospitalero que tendía á con­
seguir con una revulsión monstruo alivios que se estimaban 
imposibles con otros agentes.

Para terminar este punto, añadiré que la imtacion vesical 
?ue la cautárida produce combatíala sieuipro con la emul­
sión arábiga aicaiil'oruda siguiente, tomada á cortadillos cada 
dos ó tres horas, la cual es de acción satisfactoria:

Emulsión arábiga alcanforada

Almendras dulces, mondadas de su película.. gramos
-úúcar blanco..........................................................  “
úoiuh arábiga en polvo...................................  ló  —
Alcanfor....................................................................  —
Agua.................................................................  3d6 —

.eP iBATO  DIOE8T1T0

No debo olvidar un principio terapéutico del Dr. Velasoo: 
consideraba al sulfato de cobre como el especifico de la mu­
cosa bucal, p r in c ip a lm e n te  en  los afectos de índole ulcera-
rativa « Nada de toques con el nitrato de plata — decía ; — 
esto más bien daña que favorece»; y efectivamente, pres­
cindiendo de ciertos afectos específicos en los cuales he visto 
so n  útiles las disoluciones de esta sal, en lo demás me pa.
rece muy práctico y muy cierto lo que decía el ilustro ciru­
jano. C o n  e l  s u lfa to  cúprico se domina la inmensa mayoría
de los padecimier.t08 de la mucosa bucal, y en ocasiones he 
visto resultados sorprendentes, por lo rápidos y eficaCés, 
combatiendo enfermedades, que se resistían al tratamiento
que segu ía n  otros profesores. _

Y  diré más. y es que ampliando yo este concepto clínico, 
lio visto que las ulceraciones, escoriaciones uterinas, útero- 
vagiuales, torpemente tratadas é menudo con el nitrato ar­
géntico y otros cáusticos más poderosos, ceden mejor á di. 
clia sustancia. Y  no sigo en este particular porque me reser­
vo decir algo en otra ocasión acerca de lo mal impresionado 
que me encuentro hace tiempo con loa efectos que veo pro­
ducen los tratamieutoB enérgicos muy empleados contra es­
tos padecimientos de los órganos genitales de la mujer.

Es decir, que me parece haber afirmado principio muy 
bueno y verdadero el Dr. Velasco cuando dijo que el sulfato

tf-'
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No puedo, no debo —  así corresponde á mis princi­
pios y  educación —  seguir adelante sin consignar so­
lemne protesta. Por m i honor declaro que nada más 
léjos de m i ánimo que zaherir á nadie, que bajo ningún 
concepto voy á referirme á persona determinada algu­
na. Es más— y de ahí el por qué del primer epígrafe de 
m i articulo— al clamar contra desagradables descuidos, 
afortunadamente de un muy reducido número de mé­
dicos, no me refiero á los de este ó aquel país. En 
Francia, en Inglaterra, en Alemania, etc., he visto, des­
graciadamente, lo mismo. Mas ¿por qué no confesarlo? 
una serie de casos observados aquí me ha sacado de 
mis casillas, y h á  tiempo que he querido y  debido es­
cribir lo que ahora pongo por obra. Si no se me agra­
dece este acto que realizo, impelido por m i conciencia, 
con el más vehemente deseo de ser útil á algunos de 
mis compañeros, no creyendo honrado esperar más, con 
perjuicio de muchos enfermos y  en detrimento de la 
reputación de esos colegas, sea en buena hora; pero que 
ese desagradecimiento no llegue al encono, que si al fin 
y  al fallo se creyera mortificárseme en algo, recompen- 
sarlame con creces la inmensa satisfacción de poder 
decir: He cumplido con mi deber.

Si se hablara siempre con franqueza y  claridad en 
nuestra profesión; si no quedara tanta cosa oculta en 
las densas nieblas que la i-odean; si la irresponsabilidad 
no fuera tan absoluta, ilim itada —  una especie de de­
recho ilegislable, esa monserga, en parte, de los que tra­
fican con el candoroso y  trabajado pueblo— ¡cuánto 
más benéfica no seria!

Es verdad que en Oftalmología aún hay mucho por 
hacer; pero ¡cuántas sólidas conquistas no ha realiza­
do! ¡Cuánta seguridad, en general, en el diagnóstico! 
¡ Cuántos tratamientos y  operaciones que, bien dirigi-

(le Cf'bre era preferible al nitrato de plata en el tratamiento 
de la mucosa enferma.

Otra observación aquí oportuna tan sólo por motivo topo 
gráfico ó de región. Velasco solía llamar mucho la atención 
sobre chancros indurados que se presentaban en el labio in­
ferior con las apariencias de un épitelioma, que eran mira­
dos como tales por otros profesores, y que sometidos á un 
tratamiento racional con este criterio, sufrían consecuencias 
desagradables. Solía emplear en casos semejantes parches 
del emplasto de ranas con mercurio, ademas de una medi­
cación interna apropiada; y  deseo consignar que recuerdo 
este consejo médico porque en algunos de loe casos seme 
jantes que vi hubo de parecerme el Dr. Velasco hombre tan 
por extremo listo y  acertado, como torpes y desacertados 
nos resultaban quedar los que habían estado dando palo de 
ciego sobre el epitelioma y propuesto remedios Inútiles cuan­
do no perjudiciales.

Los tipos morbosos del estómago valían especialmente lo 
que valían sns indicaciones más ostensibles: la saburra, la 
inapetencia, la gastralgia y el vómito. Las numerosas for­
mas de dispepsia hoy estudiadas y las degeneraciones de te ­
jido que no fuesen la ulceración y el llamado cáncer, no en­
traban en lo-t cuadros nosológicoa de su repertorio práctico.

8u formulario principal era como sigue:
La  saburra combatíala con vomitivos y purgantes. La ac­

ción emética la despertaba con el emético y  solía proceder 
de la siguiente manera:

dos aquéllos y  practicadas éstas cou oportunidad y des. 
treza, vuelven á la vida de la luz á infinidad de enfer. 
mos condenados, de otra suerte, á vivir, ya que no á I 
morir, en las tinieblas de la ceguera! Justisimo es con-1 
signar que la generalidad de loa médico.s, no ya de I 
más apartadas poblaciones, donde el cambio de conocí. I 
mientos es más difícil, viviendo una vida de ímprobo I 
trabajo y  misérrima, por no decir de vergonzosa rerau. I 
aeración, sino áun los más ilustrados y  distinguidos,! 
tal vez loa primeros, de los grandes centros, que gozan 
de merecida reputación y atesoran, por decirlo asi, la 
confianza del público, hacen justicia á la  importancia | 
de nuestra especialidad, llevándola hasta la exagera 
don, pues hoy piden consulta con un oftalmólogo, ina-1 
ñaua le confían un enfermo, áun tratándose de dolen-' 
cías que tan bien como nosotros podrían tratar. Mas, 
en cambio, aún hay quien dude del vuelo y  necesidad 

'con que se impone la Oftalmología, y  creen, sin duda! 
alguna de buena fe, que practicando una medicina sin­
tomática, tratándose de enfermedades de loa ojos, se 
llena el expediente, como sucede aún por desgracia en 
Patología. |Ah, nol Si los síntomas siempre tan sólo 
fantasmas son, en la práctica oftalmológica vese a dia­
rio cuán cierto es ello y cuán quimérica y  falaz es la tal 
práctica de la medicina sintomática.

Hame 'movido á escribir este artículo, casi al correr 
de la pluma, lo que con profunda pena veo que aconte­
ce, por desgracia, frecuentemente con el terrible glau- 
coma. Se presenta esa dolencia en un enfermo, y  se ven 
inyectados los ojos, pues sanguijuelas al canto; apare­
cen sus crueles dolores, pues inyecciones de morfina, el 
imprescindible bromuro de potasio, y  todavia hay —
¡ qué falta tan punible 1 —  quien ignorando que la atro­
pina desarrolla el glaucoma, no se para en barras y lo

Del tártaro emético............................. 2 granos.
Agua............................................... 4 onzas.

Tómese una cucharada cada cinco ó diez minutos hasís 
provocar el vómito; después déjese vomitar en abundancia, 
y luégo todo lo que reata de medicamento, mezclado con nn 
vaso de agua y nna media onza de sulfato de magnesia, tó­
mese de una vez para que determine acción purgante.

Y a  he dicho al principio que Velasco tenía grandísima 
confianza en la medicación evacuante intestinal, no sólo par» 
combatir los padecimientos del tubo digestivo, sino los de 
otros órganos y áun los de naturaleza infecciosa, como i» 
fiebre tifoidea, las septicemias...

Esto lo considero eminentemente práctico; pues es lo cier­
to que por encima de ese hervidero de doctrinas que se le­
vantan y se derriban sin descanso en nuestro arte, hay con­
sejos y prácticas de la experiencia que fiotan siempre yja- 
más desaparecen; ellas entrañan, aunque empírica y tosca­
mente, el gérraen de soluciones perfectamente científicas y 
acertadas que algún día ¡Dios sabe cuándo I lograrán una 
depuración conveniente y una expresión intachable: pues 
bien, la medicación purgante es una de ellas, y por eso mis­
mo no encuentro nada tan disculpable como ese uso ruti­
nario que de ella hacen todos, desde la ignorante y supers­
ticiosa mujer del pueblo que pide al jarabe de ruibarbo ó de 
ipecacuana virtudes contra la baba que encanija su hij®' 
hasta el médico encopetado y sabihondo que pide al podofl-
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Lnlica... iN o  hay para qué hablar de las sempiternas 
insuflaciones de calomelanos, de las instilaciones del 

I diabólico colirio de nitrato de plata y  del manoseado 1 de borato de sosal Después de hacer todo esto, hay 
ouien exclam a: |No sé cómo resiste la  enfermedadI Lo 
oue no se comprende es cómo no estallan los ojos tan 
ia l tratados así. Pero, si, señor, ello acontece, pues ve­
mos en la  práctica sobrevenir en enfermos asi tratados,

I deepues de la  pérdida de la visión, el esfacelo de la I córnea con todas sus fatales consecuencias. Esto es tris- I tisimo. pues tan grave dolencia, que da no escaso con­
tingente á la  luctuosa estadística de la ceguera, es ma- 
Icnátícaviente curable —  y  no es esto andaluzada c lín i­
ca— cuando se hace e l diagnóstico á tiem po y  se trata 

I convenientemente.
Lo que más contrista al a lm a es que no se trata de 

una de esas enfermedades de sütü diagnóstico. D e su 
Bindrome puede decirse que es un cuadro completo 
de síntomas que saltan á la  vista : es, si se m e perm ite 
Ifl idea, con perm iso de algún humorista, una estatua 
Bintomatoiógica acabada; tan de relieve están. Con cua- 

tro rasgos puede describirse de una manera completa 

esa dolencia.
Ea el glaucoma enfermedad propia de la  edad pro­

vecta y  más frecuente en la  m ujer que en el hombre. 
Por lo regular tiene su período prodróm ico: dism inuye 
la latitud de la  acomodación, es decir, vese obligado el 
paciente á  alejar e l libro en que lee. y  si ya  era présbi­
ta, se acentúa su presbicia, teniendo que variar frecuen­
temente de anteojos porque los encuentra deficientes.^ A  las 
veces, chispazos neurálgicos en varias ramas del ó.o par, 
y ve la luz artificia l como si estuviese rodeada del arco 
Iris. Precedido ó no de este periodo, ai bien lo  prirnero 
es más frecuente, el glaucoma agudo, típico, principia 
de noche, pocas horas después de la  cena, por fuerte

neuralgia ciliar, y  dice el enfermo que parece que le  
arrancan e l ojo, extendiéndose á la m itad de la  cabeza 
del lado afecto. En  ocasiones, dicha neuralgia lim ítase 
a l ala de la nariz, á  los ramos dentarios del 5.o par, etc.
L a  fotofobia es grande (á  veces), profuso lagrimeo, in­
vección profunda alrededor de la  córnea (inyección  pe- 
i'iquerática), la pupila está dilatada é inmóvil, la cámara 
anterior dism inuida, el iris  p ierde su color, adquirien­
do un tinte gi'iseo, ora por m odificación de textura en 
dicha membrana, ora porque e l humor acuoso se hace 
opalescente. E l enfermo ve como a l través de una 
gasa, y  á las veces llega á tanto la  dism inución de la 
agudeza v isua l, que apénas si distingue los dedos 
á ’̂corta distancia. Esto bastaría para conocer en el acto 
a l glaucoma; pero ¿se quiere más seguridad? Táctese 
el globo del ojo con la  extrem idad de los dedos al tra­
vés de los párpados, y  se encontrará una resietencia 
pétrea resultado del aumento de la  presión intraocular, 

que es lo que constituye e i glaucoma. cualquiera que 
sea la teoría que acerca de su génesis se acepte. Resul­
tado de esa presión es la anestesia de la córnea, lo que 
origina un siutoma precioso: s i se pasa un pincel, las 
barbas de una pluma, etc., por la  superficie de la  cór­
nea, teniendo la  precaución de tapar el otro ojo, no se 
da cuenta de ello el enfermo. N o hablo de la  opacidad 
que se observa con e l oftalmoscopio en e l vitreo, n i de 
la excavación de la  papila, porque, á la  verdad, no es 
necesario y  no se diga que so necesitan instrumentos.

¿Tendrá que hacerse un diagnóstico diferencial? 

¿Con qué puede confundirse un glaucoma? Con nada. 
De una conjuntivitis se diferencia —  es mucha cosa te­
ner que difereneiar esto, pero sé por qué lo  hago— por 
la  inyección de la conjuntiva, que es superficial, no hay 
neuralgias, la  pupila tiene su diám etro norm al y  se 
contrae y  se dilata, la  cámara anterior está lím pida, la

lioo ó á la tintura X  virtudes contra las anarquías reflejas 

que coinprotneten una vida.
Y entre loa evacuantes intestinales, los que más usaba 

eran la tisana laxante, la pocion angélica, la limonada, la 
magnesia inglesa y los cocimientos antisépticos.

Entre las pildoras purgantes para nao habitual usaba de 

preferencia la siguiente fórmula;

Ue la escamonea y acíbar............  áá 1 dracma.
.................................................  2 escrúpulos.
Mucüago...................................  ®-

H. a. a. píldoras de 6 granos.
Tómese una en la comida.

La anorexia pretendía combatirla con la tintura corrobo­
rante, de la que ponía media cucharadita en una taza de in- 
tnaion de manzanilla. Su prescripción vulgar era.

De la tintura corroborante. 
Manzanilla flna............

ó 2 onzas. 
2 —

También prescribía la infusión concentrada de quina loja, 
U infusión de genciana y el café. Como se ve, creía que los 
amargos podían servir de algo en los conflictos morbosos 

del estómago.
La gastralgia procuraba remediarla con el bicarbonato 

sódico, la magnesia, el opio en sustancia y la morfina.
Lo que hemos dicho hace innecesario descender á más

consideraciones acerca de las líneas fundamentales que dis­
tinguían la práctica médica del Dr. Velasco en el resto del 

tubo digestivo.

Y  con esto doy por terminado el brevísimo esbozo que me 
proponía hacer de algunos de los recursos terapéuticos más 
usados y caracterisücos de médico tan afamado. En lo que 
respecta á los demás órganos no citados, por ejemplo, los 
del sistema nervioso, el genital, el nrlnario... nada ofrecía 
digno de mención n i-que pudiera prestarse A otras conside­
raciones que no sean las de que los padecimientos de algu-

I nos órganos deben ser tratados por los que se cuidan de su 
especial conocimiento. Y  con esto digo lo bastante.

Y  si algún finchado médico creyera, al leer estas lineas, 
que la práctica médica delDr. Velasco no quedaba muy bien 
parada de este juicio médico, únicamente le pido tenga pre­
sente que si sometiera la suya á la cruenta presión á que he 
sometido la de mi inolvidable maestro, es muy probable no 
dejara fluir tantas gotas de exquisito zumo; pues en estos V  otros negocios semejantes conviene no olvidar que hay
mucha diferencia entre lo que realmente valemos y  lo que 

nos figuramos valer. A. PüUDO.
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visión es nom al y, en fin, la conjuntiva, iaflumada, da 
un producto moco purulento, lo que no acontece en el 
glaucoma. Una lilccra de la córnea produce inyección 
periquenitica, neuralgias, y  si es central, la vista dis­
minuye ^Igun tanto, hay lagrimeo, pero falta la tensión 
intraocular, los vómitos ó ansias, la casi total pérdida 
de la visión, y, en todo caso, ¿es tan difícil ver la lUeo- 
ra (i simple vista, ó con el aluminado lateral? Jín la 
iritis preséntanse muchos síntomas del glaucoma, mas 
el estado de la pupila decide en el acto la cuestión: en 
la afección que estudiamos está regularmente dilatada, 
en la Iritis contraida é irregular, estando la tensión dai 
ojo apénas aumentada en esta dolencia. En la simple 
iritis serosa pudiera haber alguna duda excusable, pues 
está aumentada la tensión intraocular, áun cuando no 
como en el glaucoma, y  las pupilas se dilatan. Sin em­
bargo, el diagnóstico no es difícil, pues en la iritis se­
rosa la Vision se conserva relativamente bastante bien, 
faltan los vómitos, síntoma del glaucoma que, si no es 
constante, tal vez no hay enfermo que lo padezca que si 
se le hace notar bieu no diga que vómitos no ha teni­
do, pero ganas de provocar si. Ademas, en la iritis sero­
sa no se ve la opacidad del vitreo como en el glau­
coma.

Los disparatados errores á que da origen el glauco­
ma no se limitan á la  esfera ocular. He visto á enfer­
mos tratados como si padecieran fiebre gástrica y  no 
había tai cosa; era un glaucoma, ¡Tero qué mucho que 
se cometa ese error, pues al fin en el glaucoma hay 
cefalalyia, vómitos, un ligero estado febril, etc,, cuando 
se ha visto también confundir esa enfermedad con una 
congestión cerebralI...
' Nada más traicionero y  engañoso que la marcha del 

glaucoma. Después del primer ataque desaparecen al­
gunos sintomas, hágase ó no se haga cosa alguna. Si se 
ue al enfermo y  no se hace el diagnóstico, se ponen, sin 
embargo, sanguijuelas, se da el doral, la acouitiua, etc,, 
y  al día siguiente el paciente se encuentra mejor, los 
dolores amenguan y se recobra, cuando rnénos en parte, 
la visión. ¡Ilusoria mejoría! La enfermedad con sus al­

ternativas mejorías continúa haciendo susestragos en d
fondo del ojo, excavando y  atrofiando la papila. Si es 
en este estado cuando se hace el diagnóstico, ui d  más 
afamado oftalmólogo consigue dar un rayo de luz: ya es 
tardo y  ro  tenemos otra cosaque hacer que agregar á la 
desesperante estadística de los ciego? un ciego más,

E l único tratamiento del glaucoma es practicar en 
tiempo oportuno una extensa y  periférica iridectomía.
Si por cualquier motivo tiene que aplazarse por algu­
nos dias, instílense en el ojo afecto mañana y  noche dos 
ó tres gotas de un colirio de 3 centigramos de sulfato 
de eseriua, agua destilada 12 gramos, NU NCA L A  
A TR O PIN A . A l interior el sulfato de quinina.

Cuando un ojo está perdido á consecuencia dd giau- 
coma no hay para qué tocarlo, á menos que continúen 
fuertes dolores, sobrevenga una perforación de la cór­
nea, quedando un estafiloma, etc., en cuyo caso no debe 
vacilarse en hacer la enudeadon. Pero cuando eso no 
ocurre, y  por ideas erróneas respecto á la génesis de 
esta dolencia se practica una iridectomía ó escleroto-

raín, diciendo al enfermo que debe hacérsela por temcti 
de una afección simpática en el ojo sano, no tan sOlol 
se hace una cosa completamente inútil, sino que puedj 
ser funesta.

Lo  did io anteriormente se refiere a! glaucoma agudol 
y  suhagiulo. Hay otra forma, el simple, en que puede dt.[ 
cirse que todo pasa eii d  mayor silencio. No hay doloíl 
ni inyección, ni sintoma reliejo alguno. E l único slntol 
nía patognomónico do tal dolencia es la excavación dJ 
la papila. Para conocerlo es necesario saber de oftai-[ 
moscopio. Como esto no os tan fácil... ¿ por qué vaoilail 
en decirlo? ya que he llamado seriamente la atencioo 
de algunos médicos generales respecto á alguna indij.' 
crecion por lo q ue toca al glaucoma agudo, ¿ por qué no I 
decir que algunos dedicados á la práctica de la especia- 
ii Jad frecuentemente desconocen aquella dolencia y li 
tratan como si fuera una atrofia de la papi|a, cuando 
no otra cosa? No me dejarán mentir loa que sepan ver 
d  fondo del ojo.

Terminaré didendo que si algún compañero, ínter-, 
pretaudo mal m i propósito, encuentra algo seco y de 
tono magistral lo que acabo de exponer, por otra parle [ 
estoy seguro que la generalidad de mis queridos com­
profesores, á quienes indudablemente debo mi humil­
de reputación, aplaudirán, por lo mismo que no me ha 
movido aviesa intención alguna, sino que sea útil, mi 
honrado propósito.

Madrid S4 de Octubre de 1887. Osío.

L E C C I O N E S  A C E R C A  D E L  P U L S O

DADAS KN El, COLKGtO SEAI. DE MÉDICOS DE I.ÓKDRES 

por W , H. Brodvant (1 ),

Preséntase la irregularidad del pulso de origen ner­
vioso por la perturbación dd ritmo cardiaco en las dis­
pepsias y  á consecuencia del abuso del tabaco; pero 
puede también presentarse de un modo muy acentua­
do y  hasta hacerse habitual, sin que pueda marcárse­
le causa conocida, sin existir afección de la salud ni 
desórilen en la constitución. En uno de los casos peort-s 
observados por mí, el paciente, á quien asistí mucho 
tiempo, vivió mucho md.s de sesenta años; á la vista 
tengo el trazado esfigmográfico de otro individuo que 
tiene setenta años, y  me consultó hace veinte acercado 
las irregularidades de su pulso, que desde entóncesse 
le siguen presentando. No juzgo que pueda asignarse 
un valor pronóstico fijo á la irregularidad del pulso por 
sí sola; cuando se presenta eu las dilataciones del cora­
zón, el pronóstico se determina por otra porción de 
datos.

Debemos ahora hablar de los cambios de tensión en 
el pulso, y creo que debemos comenzar por decir algu­
nas palabras acerca de la temion baja.

La tensión eu el pulso, como dije en la primera lec­
ción, depende primuraineuto de la libertad del pnsu de 
la sangre por la red capilar; desciende cuando los capi­
lares y  las arteriolas se encuentran relujados y  dejan

(1) Véase el número anterior.
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fácilmente la sangre. Como la capacidad del sis- 
l[ca arterial aumenta hácin la periferia, siendo las ra­
fias de cada división por la suma ele sus calibres más 
Inchas que el tronco de que nacen, y como los conduc- 

capilares son aún más anchos, se concibe que la 
«ngre se escapiirá conforme la vaya inyectando el co- 
Lxin, La  realización de esto sería incompatible con la 
lilla, porque la actividad funcional de los centros ncr- 
tiosos depende'del riego continuado de la baugre á tra- 
L ;  de ellos, y  en el caso que hemos supuesto resultaría 
L  riego intermitente. La resistencia opuesta por los 
Upilares y  arteriolas puede, sin embargo, ser tan débil 
[me llegue la saugre con movimiento pulsátil hasta las

lenas.
I Esta pulsación venosa se observa á veces en las ve­
las del dorso de la mano en la regurgitación aórtica,

Jmio enlónces no depende tonto la pulsación de la dis- 
Iminucion de resistencia en los capilares como de la 
lesagcracion de las variaciones de presión pulsátil en 
lias arterias. Con objeto de ver la pulsación Jo las venas 
¡pueden relajarse los capilares en estos ca.-íos introdu- 
Icieado las manos en agua caliente: en la relnjaciou pi- 
Irética de los vasos periféricos se hace también muy 
levidente. Algunas veces se presenta la pulsación veno- 
Isn sin existir enfermedad cardiaca ó sin otra causa que 
¡la abolición de la resistencia normal de los capilares.
I yo he podido observarla en un sujeto que iba gradual- 
I mente degenerando á consecuencia del abuso del alco- 
Ihol, sin que presentara, sin embargo, ninguno délos 
I efectos de este liquido en el hígado n i en los riñones.I Alimentábase cada vez menos y  concluyó por vivir casi 
I exclusivamente por el alcohol, y, por último, tuvo lip -  
m fiebre y algunos ataques de hemoptisis. Las arterias 
erau anchas, aelgadns y blandas, y  jior algún tiempo 
pudo verse la pulsación en las venas de la mano cuan- 

I do se le obligaba á -tenerla baja ó se comprimía la mu 
I ñeca para que aquéllas se inyectasen.

El signo caracterisiico de la tensión baja dcl pulso 
es la cesación completa de toda presión sanguínea en 
la arteria entre dos sístoles. Permite entonces el vaso 
que se le aplaste bajo el dedo en los intervalos de las 
pulsaeioues, y  esto da al tacto ia apariencia de la pul­
sación súbita, que más bien debe considerarse como 
corta. Be han observado variaciones entre el tamaño 
déla arteria y  la acción cardíaca. La  arteria debe rela­
jarse. Cuando es ancha y el corazón obra óon energía, 
tendremos un pulso ancho, breve y  fuerte (e l pulso 
lleno y  saltón de los antiguos); el dierostimo se presen- 
ta generalmente muy claro. Cuando con una arteria 
ancha relajada coincide un corazón débil, el pulso será 
ancho, corto y  débil Aun con dicrolismo. No podremos 
encontrar la coincidencia de una arteria contraída, de 
una impulsión cardiaca enérgica y de una tensión dis­
minuida en el pulso. Un corazón débil y  una arteria 
pequeña (cuya i)equeñez es producida por la falta de 
fuerza distensora) dará un pulso pequefm, breve y  dé- 
bil, el que se ha descrito con el nombre de liliformc; 
la falta de oleada distinta de presión le da un carácter 

ondulante.
Uno de loa efectos más constantes de la pirexia es

la relajación de las arteriolas,_ y  el pulso característico 
de todas las pirexias es de baja tensión.

Los pulsos antes descritos son los de la pirexia 
diferentes formas y  periodos. No insisto, pues, cii ello 
üna tensión baja del pulso sin fiebre, á no ser por 
ticularidad fisiológica del paciente (y  debe notarse, 
paso, que en algunas familias es habitual el pulso 
poca tensión), indica debilidad. Puede llegar hasta su-- 
gerir la existencia de una degeneración grasicnta del 
corazón, excepto que el pulso de la debilidad cardiaca es 
por lo general frecuente, miéntras que la degeneración 
grasicnta está por lo común por debajo de la cifra nor­
mal. Los sonidos del corazón son también débiles y  
breves. Los sintomas que se asocian á un pulso de baja 
tensión son muy variados y  por lo común no son en su 
mayoría resultado del pulso débil, sino efectos de una 
causa común. Muchos de ellos persisten aunque la ten­
sión del pulso sea alta, y  la cuestión no está en que sín­
tomas determina la tensión alta ó baja en las arterias, 
aillo, dados ciertos síntomas, cuál es el estado de la ten­
sión arterial, conocimiento muy importante para el tra­
tamiento. Cuando la tensión baja se tolera muy mal, 
los purgantes y  los preparados mercuriales producen 
mucha depresión. A  veces, en efecto, los individuos que 
tienen tensión arterial baja se sienten mucho mejor 
cuando sus intestinos funcionan con pereza, iméiilras 
que se aplanan después de cada deposición. Hay sin 
duda casos en que la causa principal de la falta do pre­
sionen las arterias es la falta de vigor funcional en el 
corazón, y  puede ser útil el llegar á distinguir tules ca­
sos de aquellos en que la causa primaria es la falta de 
resistencia en las arterias y  capilares; pero esto no es 
fácil. Una disminución de la tensión arterial no es por 
si misma un origen de perturbación para el corazón ó 
los vasos. Esto tieue gran importancia en las afeccio­
nes del sistema nervioso; pero de elio nos ocuparemos

más adelante. . , , -Presión aumentada. —  Su causa es la obstrucción del
libre paso de la oleada sanguínea á través de las arte­
rias y de los capilares: difieren las opiniones acerca 
de si el punto exacto de la obstrucción está en las arte­
riolas ó en los capilares; yo entiendo que probablemen- 
te no es el mismo en todos los casos. En la tensión ele­
vada de origen puramente nervioso (po r ejemplo, en el 
histerismo, en las enfermedades cerebrales y  espinales, 
en el escalofrío y frío de la fiebre) no puede dudarse de 
que el obstáculo le opone el estrechamiento de las arte- 
rias pequeñas; pero en la tensión alta de origen sanguí­
neo (como en las enfermedades renales, en la gota, etó.) 
me parece que la obstrucción prim itiva reside en los 
capilares, asociándose á ella sin duda la estrechez arte- 
rial, pero de un modo secundario, bien por continuidad, 
bien por contnireacdon contra la presión interna dis- 
tensora que establece el obstáculo lejano. Puedo dar 
algunas razones que me han conducido á esta creencia. 
Las más importantes se derivan del exámen en la au­
topsia del cerebro de muertos por enfermedad granulo­
sa del riñon. Cuando ha habido convulsiones urémi- 
cas se presentan roturas capilares en la corteza cerebral, 
tanto que el Dr. Maomet ha llegado á pensar que las
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coavulsiones se determinan siempre por estas roturas. 
Si los capilares se encuentran protegidos por las arte- 
riolas contraidas, estas roturas no podrán ocurrir. Aún 
más; estas mismas arteriolas son susceptibles en cier­
tos puntos de dilatarse en forma de aneurismas milia­
res, y  pueden romperse, no en los puntos cercanos á las 
ramas mayores que les dan origen, sino al ir á terminar­
se en la red capilar, lo cual demuestra que la obstruc­
ción está más léjos y  no en las arteriolas; los espacios 
perivasculares, no solamente son anchos como en la 
distensión, sino que hay un anillo de sustancia cerebral 
pálida por la presión.

Otra razón es que, aunque las arterias de calibre me­
diano, como la radial, y  las pequeñas, como la digital, 
se muestran generalmente contraidas y  pequeñas en la 
tensión elevada, no siempre sucede asi, y parece inve­
rosímil que en vasos anatómicamente continuos y  fisio­
lógicamente relacionados, pudiei'a haber contracción en 
las pequeñas artejíolas por un estado análogo en los 
vasos que conducen á ellas.

Para confirmar este aserto, citaré los importantes ex­
perimentos de Ringer y  Sainsbury sobre la acción de 
los remedios del grupo de la digital. Demuestran en 
ellos que cuando toda contracción refleja de las arterio­
las se hace imposible por destrucción del cerebro y  de 
la cuerda espinal, la digital y  sus congéneres dificultan 
aún notablemente el paso de la sangre por loa couduc- 
tillos arterio-capilares. E l efecto entónces tiene que ser 
directo sobre los tejidos de los capilares y  las arteriolas, 
y  no indirecto al través de los nervios vaso-motores.

Es necesario, aunque peque por repetición molesta, 
describir la tensión alta de] pulso. Su carácter distinti­
vo consiste en que la arteria persiste llena entre una y 
otra pulsación; miéntras esto sucede puede hacérsela 
rodar bajo el dedo como si fuese su tendón, y seguirla 
como un cordon sólido algún trayecto por el antebrazo; 
si la tensión es bien marcada, ninguna pulsación se 
nota miéntras se hace esto, á ménos que no se compri­
ma decididamente con los dedos.

Más arriba de la muñeca, cuando la arteria descansa 
sobre los músculos del antebrazo y  no sobre el radio, di­
fícilmente puede percibirse la pulsación. No pocas 
veces, sobre todo cuando la piel es delgada, forma el 
vaso una proyección perceptible, pero no se ve pulsación 
en él, á ménos de observarle en una curva, pues entón­
ces se ve á ésta acentuarse á cada latido. La arteria ge­
neralmente se reduce por la contracción de su túnica 
muscular, á ménos que no haya sido dilatada por la pro­
yección diatensora, traspasando su diámetro normal. 
Cuando se comprime para determinar el cai-ácter del 
pulso, se ve que no hiere el dedo con dureza, sino que 
más bien le levanta con energía; persiste por un tiem­
po apreciable y  luégo desciende gradualmente con ó sin 
un pequeño dicrotismo.

Este es el pulso largo, pulsus fardus. El tamaño del 
vaso puede introducir algunas diferencias en todos es­
tos caiactéres, que se marcan mejor cuando es peque­
ño: cuando es ancho, la incidencia y  la bajada de la 
tensión parecen más bruscas, particularmente si la ar­
teria está aplastada bajo los dedos. Coa una presión

moderada, el latido parece ménos súbito y  tiene huJ  
elevación graduada, una duración perceptible, y decli-l 
na suavemente como es propio de la alta tensión, Otml 
carácter de ésta se percibe cuando se prueba la fuera! 
del pulso deteniendo el impulso del latido. Miéntrasj 
los dedos comprimen suavemente, ningún latido í 
nota; pcix) conforme aumenta la presión parece que ¡ 
hacen más fuertes, y  cuando la arteria está muycon'l 
traída se hace muy difícil el extinguirlos.

C.
(Se coniinuará.)

L O S  C O N G R E S O S  D E  O G A Ñ O

Con la brevedad que la abundancia de originales y el eíu. 
número de Congresos celebrados exigen, si no hemos de de. 
dicar á ellos todas las columnas de Ea Sini.o, vamos áditj 
cuenta á nuestros lectores de lo más saliente ocurrido en 1 
Congresos de Estadística de Boma, de Oftalmología de P». I 
rís, de Medicina de Wasliington, de Tolosa, etc. Principiare. ¡ 
moa por el

I
COKOaESO IKTERH ACIO KAL DE ESTAD ÍSTIC A DE ROSTA

Por iniciativa de la Sociedad de Estadística de Lúndret I 
(fundada en 1831 merced á la iniciativa del astrónomo Qae | 
tclet, e! creador de la Estadfstica moderna) se establecieron | 
en 1886 las bases y ios estatutos de un Instituto internacie- 
nal de Estadística, abierto á los sabios más autorizados de 
Europa.

E l primer pensamiento de esta nueva Saciedad fué el pro. 
seguir el curso de los Congresos internacionales de Estadía, 
tica que de 1853 á 1376 se habían reunido sucesivamente ea 
Bruselas, París, Viena, Lóndres, Berlín, Florencia, La Haya, 
San Petersburgo y Buda-Pesth.

A l elegir á Roma para inaugurar esta nueva serie de tra­
bajos, ha querido el Instituto rendir homenaje de admira, 
don á la Estadística italiana, que desde hace quince años ea 
una de las mejores de Europa, gracias al celo é inteligencia 
del director general de Estadística de Italia, Sr. Bodio.

Esta Asamblea lia sido numerosa, muy escogida y muy 
laboriosa. Pocos discursos inútiles y mucho trabajo real; 
productivo. En adelante tendremos estadísticas internado, 
nales fácilmente comparables y recogidas por métodos uoi. 
formes.

Hé aqní los nombres de los principales sabios que han «- 
piesentado á los diversos países de Europa: Alemania, ae- 
flores Engel, Lexis y  Wagner; Inglaterra, sir Eawson, Pal- 
grave, Graigie, etc ; Francia, León Say, Foville, Bertillon, 
etcétera; Italia, Grimaldi y  Magliari, ministros; Correntir 
Lampertico, senadores; Perraris y Luzzati, diputados; Bodio 
y Baseri; Espafia, general Ibaflez, director del Instituto Geo- 
gráfico y  Estadístico; Suecia y Noruega, Broch, presidente 
de la Comisión internacional del Sistema métrico.

Las principales cuestiones discutidas han sido las siguiea- 
ws) E l  consumo como medida de bienestar de los indmíÍHiiJ, 
de las familias y de las naciones (ponente Dr. Bngel); Sobrt 
la fecundidad de los matrimonios ( ponente Sr. K iaer); Eshr 
dio del estado y movimiento de la población en Francia en el 
siglo xvin (ponente Sr. Levasseur) ¡ D e los medios de desarrO' 
llar la Estadiatioa histórica ( ponente Inaina-Storiiegg).

Sobre la disminución de la mortalidad y aumento de la du­
ración de la vida media en Europa discutieron extensamente 
los Sres. Vacher y Bodio. Según Vacher, esta disminución de 
la mortalidad parece haber sido un hecho general, encon­
trándose la prueba de ello en gran número de países.
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I bi, Francia, en el último siglo (1770-83), según los cálcn- 
Lde Laplace y Condorcet, la mortalidad por 1,000 vivos de 
Llquiera edad era de 34; hoy no es más que de 22. 
lEn los países escandinavos (Noruega y  Suecia), que son 
ie loa de Europa aquellos en que es menor la mortalidad, 
libia en el último siglo 23 defunciones anuales por cada 

habitantes, y hoy no hay más que 17.
I En Italia las investigaciones estadísticas de Raseri respec- 1 al antiguo ducado de Milán y  la ciudad de Roma le han 
Ldncido á admitir las cifras muy aproximadas siguientes;

bocado de Milán, 
boma..................

lnrUlidid por 1.096 hibiliatM.

En el siglo iv iii. Hoy (1830-85).

41 28
39 27

J jCuáles son las causas de esta disminución? El Sr. Vaeher 
Ipioa que á la Higiene general corresponde principamente 
1  honor en este incontestable progreso.
[las reformas hospitalarias, suprimiendo el hacinamiento 
I la infección, han reducido á sus limites naturales la mor- 
Llidad de las clínicas quirúrgicas y de las maternidades. 
|s generalización de la vacuna ha dificultado loe estragos de 
inriiela ( en Suecia ocasionaba la viruela en el siglo último 
laíta 28 defunciones anuales por cada 10.000 habitantes, 
iírs que se ha reducido actualmente á 1 por 10.000). La de- 
W io n  de los pantanos en gran escala, en Holanda, en las 
Iirismas toscanaa, en el Agro romano, han rebajado en nota- 
lie proporción la mortalidad por afecciones maláricas (según 
Is  iaTestigaclones de Vaeher. en Francia y en Argelia se 
Lsumen 8 millones de francos en quinina. Para toda Europa 
Lia suma puede valuarse en 25 millones. E l capital invertido 
¿esto bastaría para sanear todos los pantanos de Europa), 
lor último, la libertad de comercio y  las grandes facilidades 
le circulación, suprimiendo las hambres, han tenido innega- 
lle ¡Dfluencia sobre la mortalidad general. No sólo han des- 
IpareoiJo los años de hambre, sino que las razas se han lie- 
|ho más fuertes y resistentes, pues las hambres tienen efec- 
|m lejanos sobre las generaciones futuras.
Fb, pues, la Higiene general la que ha ocasionado ¡a dis- 

[linaciua del número de defunciones; la Estadística revela 
«nuevos progresos que en esta vía pueden hacerse si loa 
iobiemos quieren decidirse á organizar en todas partes la 
^iene pública.I E18r. Bodio confirmó las conclusiones de Vaeher demos- 
■sudo con ejemplos palpables loa resultados obtenidos en 

|hlia durante los veinte afios últimos.
Número rte rfefuncionea por

Períodos. cada 1.000 habitsnUB-

1866 - 70 ................................... 30
11874 - 7 5 ................................... 30
11876 - 80 .................................  29
1881.86   27 (á  pesar del cólera).

Al propio tiempo que son más raras las defunciones, la 

jua parece más fuerte.J En 1866-70 se declaraba inútiles por cada 100 ='/j. En 
|88l-84 esta proporción disminuyó á 20 por 100.
I  En Italia el gran enemigo que hay que vencer es el palu- 
|i!mo. Cuando se atraviesa la campiña romana sorprenden 
, í grandes esfuerzos que se han hecho para desecar las la­

unas, esfuerzos y trabajos que se han hecho también en 
jlraB provincias. Hó aquí los resultados: de cada 100.000 
nilitares italianos morían á causa de la malaria;

En 1874-76..............................................
1877-79..............................................  3̂
1880-82..............................................  30
1883-84...............................................

Estas cifras son bastante satisfactorias por recompensar á 
Italia los sacrificios que se ha impuesto. Para poder juz­
gar de los progresos de la Higiene, la ,l.draini8tracion italia­
na ha organizado una indagación sobre las condiciones sa­
nitarias de los municipios y una estadística de las causas de 
muerte de sus habitantes en toda la extensión del reino.

La conclusión de tan interesante Congreso ha sido la ne­
cesidad ele organizar sobre sólidas bases la Higiene pública 
y  de darle poderosos medios de acción, en la seguridad de 
que el beneficio de esto no se haría esperar mucho tiempo.

I I

OOSOBBSO DE OVTAl.UOLOOlA DE PAKlS

El tercer Congreso francés de Oftalmología se ha celebra­
do bajo la presidencia del Sr. Panas y con asistencia de buen 
número de oculistas, entre cuyos trabajos escogeremos los 
más sobresalientes.

El Sr. Javal se ocupó en el estudio del astigmatistno, se­
cundándole en esta tarea los Síes. Prouf, Martin, Vaeher, 
Wecker, Boucheron, etc. Según el Sr. Javal, del exámen de 
gran número de ojos de astimagtos resulta que el astigma­
tismo regular comprende al mónos tres especies distintas. 
La primera se observa en los ojos cuyo meridiano vertical 
presenta la mayor curvadura; la segunda se encuentra habi- 
tualinente en aquellos cuyo astigmatismo está colocado en 
una dirección perpendicular á la del caso anterior; por últi­
mo, la tercera se halla más á menudo en los ojos cuyos me- 
ridiauos están situados á 45".

En la primera de estas variedades, la más ordinaria, la 
casi toUlidad de la dolencia reside en la córnea, ó dicho de 
otro modo, el astigmatismo total es casi igual al astigma­
tismo córneo. En la segunda la deformidad reside princi­
palmente en el cristalino, de tal modo que el astigmatismo 
total es muy superior al astigmatismo córneo. Entre los ojos 
de esta categoría es entre los que se reclutan en masa el 
glaucoma y la catarata.

La tercera variedad, que se encuentra más á menudo en 
los ojos cuyos meridianos forman ángulos de 46“ con la ver­
tical, no se parece á las anteriores. Va acompañada de una 
decentracion del globo ocnlar que puede llegar hasta 20 
y  26“, En estos casos los cristales correctivos no corrigen 
sino por medio de una visión oblicua.

A l terminar hizo el Sr. Javal la proposición siguiente: Has­
ta ahora no hay reglas en Europa para notar la posición del 
cilindro, lo cual es una causa perpétua de errores en los óp­
ticos. ¿No podría nombrarse una Comisión que estudiara este 
asunto y presentara una resolución que adoptaran todos 

para el porvenir?

E l Sr. Boucheron trató de la cicUfis reimática 6 gotosa, 
cuyos síntomas varían según que los agentes del artritismo 
atacan el músculo ciliar, el plexo nervioso ciliar, los vasos, 
las franjas de los procesos, su epitelio secretor ó todos los 
elementos á la vez. Estos síntomas son: l . “ , dolor ó la
presión en la región de los procesos ciliares ; 2,o, dolor es­
pontáneo modelado de la misma región, presentándose por 
crisis sucesivas, á veces con irradiaciones neuralgiformes, 
liemicraneiformes ó cefalálgicas según los sujetos; 3.“, tras­
tornos de la acomodación, por insuficiencia, exceso 6 irregu­
laridad de la contracción del músculo ciliar reumatizado 
(astenopia ciclltica). (Estos trastornos acomodativos son poco 
ó nada corregibles por los cristales á causa del estado enfer-
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idíío  del músculo. Los casos descritos con el nombre de es­
pasmo doloroso de la acomodación son en su mayoría casos 
de ciclítis); 4.", aumento ligero y pasajero de la tensión ocu­
lar; 5.0, á veces cuerpos Sotantes del vitreo . exudado ciliar 
—  ciclítis exudativa) en la región inmediatamente retrocrista- 
lina. Este exudado aparece solamente en las crisis intensas, 
en los casos en que la lesión se localiza en las franjas ciliares 
y  en su superficie, en los casos complicados, como signo pre­
cursor del desprendimiento retiniano, del glaucoma agudo, 
etcétera; 6.°, á veces la congestión de los procesos so resuel­
ve en una hemorragia ligera, cuya sangre pasa al vitreo; 
7.0, cierto grado de fotofobia; 8.°, crisis articulares 6 muscu­
lares de naturaleza reumática 6 gotosa, alteraaudo ó coinci­
diendo con los síntomas de la ciclítis.

La duración, como la del reumatismo, puede ser muy cor­
ta, pero las recidivas suelen ser frecuentes y  la serie de estas 
recidivas se protonga, por intervalos, durante varios meses, 
y por excepción durante varios años.

A  más de la ciclítis artrítica existen, con síntomas anáio* 
gOB, una ciclítis diabética, otra escrofulosa, otra palúdica, 
que son mucho más raras, y una ciclítis simpática que es 
mucho más conocida. La coexistencia ó la alteruativa de ac­
cidentes generales y del reumatismo forman la base del diag­
nóstico de estas diversas ciclítis.

Las irritaciones dolurosas neuralgiformes, hemicraneifor- 
mes, cefalálgicus, procedentes del cuerpo ciliar afecto, se dis­
tinguen pur el dolor á la presión en la región ciliar, miéntras 
que las neuralgias del trigémiuo, las hemicráneas y las cefa­
lalgias de causa no ocular no preseutaii goueraiuieiue este 
ponto doloroso.

Los calambres acomodativos dolorosos son sintomáticos 
de la ciclítis; los indoloros son solamente funcionales. Las 
complicaciones son, sobre todo, de temer en la forma exuda, 
tiva de la ciclítis, pues es á menudo el primer estadio de 
las ciclo-coroiditis exudativas y del desprendimiento reti­
niano. Es uno de ios factures principales de la miopía pro­
gresiva y á veces del glaucoma. La coexistencia de una con­
juntivitis ó de una bieíarüis artrítica, eczematosa, puede en­
mascarar los síntomas de la ciclítis.

E i tratamiento es local, general, higiénico. Localmente 
los midriáticos y la cocama á dosis ligeras. E l calor, el repo­
so de los ojos, tus cristales ahumados; al interior los salici- 
latos, el salo!, el iodufurmo, la quinina, la culchicina, la Liti 
na, los alcalinos. —  Higiene general: alimeutaciuu puco azoa­
da, supresión más ó luéuoe uooipieia de las bebidas alcohó­
licas, ejercicio al aire hbre, trabajo ocuiar interrumpido á 
menudo; cristales correctores de la ametropía.

Según el Sr. FonceC, los desprendimientog de la retina se 
encuentran en la proporción del 1 por 200 enfermos de la 
vista, para los desprendimientos simples, y del 1 por 1.000 
para los desprendimientos dobles, La proporción de los se­
gundos respecto á los primeros es de 1 á 9.

Los desprendimientos se observan áun en la más tierna 
edad- Su número se eleva rápidamente de ios diez á lus vein­
te añoe, y después de los veinte á los treinta. El periodo de 
estado curresponde al periodo que media entre ¡os cuarenta 
y los setenta. Después de esta edad la disminución es brus­
ca. Loa desprendimientos traumáticos tienen su máximum 
á loa veinte años.

Eu cuanto al sexo, los hombres están afectos en la pro­
porción del C2 por 100, y las mujeres eu el de 88 por 100; 
pero pasados loa cincuenta y cinco años la proporción es 
igual para ambos sexos.

Entre las profesiones, las más expuestas á esta enferme­
dad SOR la de costureras, los empleados en loa escritorios.

loa estudiantes. La miopia da el 37 por 100 de loa casoĝ  
desprendimiento, las coroiditis el 10, los traumatisiuoaelil 
causas diversas ei 28.

Todos los desprendimientos, sea cual fuere su orígeo I 
evolucionan terminan por la atrofia del bulbo. Los néicHlij 
operatorios ensayaiios hasta ahora han dado pocos res 
dos favorables. La abstención se impone, pues, al patecJ 
para evitar los consecuencias de la oftalmía simpática.

En otro número concluiremos lo referente al Congreso  ̂
Oftalmología de París.

A jíakcio R ico,

C U A R T O  C O N G R E S O  D E  L A  S O C I E D A D  ITALUhl 

OE CIRUGÍA (1)

cslebrado sn Oinabra en Abril de 1881

SGSI08 Díll, 4 DE ABRII.

p re s id e n c ia  del p r o fe s o r  C a s e lli.

Pací. — Una extirpación total de la escápula y tres «íir¡ 
dones parcinles.

El autor ha extirpado dos veces parcialmente el omopj 
to después de la desarticulación del húmero, y unaveií 
porción infraespinosa por un osteosarcoma. Describe bn 
vemente el método operatorio y las dificultades que I 
contrado. Refiere una estadística de las extirpaciones pJ  
dales y totales del omoplato. En un cuarto caso ha eitll 
pado el hueso en su totalidad.

PosTEiiHsxr hace observar que en este caso particulsri 
podía contentar con la resección parcial. Un caso dei doinl 
G. Mazzoni se debe agregar á esta estadística.
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D 'A stona. — Algunas laparotomias.
Cita un caso de liisterotomía practicada por el métodor 

traperitoneal y un caso de nefrectoinia por hidroneírótf 
Habla en seguida de cinco casos de quistes hidatídicos delb 
gado en los cuales el método Graves - Volkman se empl!| 
con un resultado favorable. Cita un quíste cuyo caso pre« 
taba una movilidad extremada á pesar de fuertes adlicieî  
cías con el peritoneo parietal. Termina presentando ud i 
car especial cuya forma y ventajas describe.

N uvabo hace notar la semejanza de este instrumento c 
el de Simón.

DuaANTG se declara partidario de ¡a punción simple, saf̂  
cíalmente en el tratamiento de los quistes unilocuisrea. I 
bueno siempre evitar al enfermo los peligros de una I 
temía.

Caseu.i  menciona un caso que ha tenido que tratare 
año. lia  podido celebrar uua modificación en el métodoopj 
ratorio, la de provocar la adherencia del tumor á la pai 
abdominal por cauterizaciones al termo -cauterio-

Kcaci agrega un caso suyo.
D 'Antuna responde á Novare haciendo observar U dill 

renda que existe entre ei instrumento de Simen y el 
Advierte á Durante la facilidad de reproducción de loí qé 
tes y la icorizauion del saco bajo la influencia de una BÍmpI 
punción Defienile el método Graves-Volkmann. quenol 
ne i'eaiinente la iinportaucia de una laparotomía.

Dükakts replica preguntando la opinión de sus coli 
Cita nn caso de curación completa con lasimfde puiicion!! 
gnida de inyección de un líquido, como el alcohol, el i 
luado en disolución. Insiste en la ventaja de la pueden pJi| 
los quistes simples unUoculares.
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recuerda un caso de hidrocele que comunica con 
Isvidiid abdominal, para el cual se ha servido con éxito de 
I método análogo al de d'Anlona.

Vijerosi- — Drmado de lu ascUis
Él autor cita un caso de ascítis de la cual extrajo en tres 
L , por punción 50 litros de líquido Efilóiicea pensó en 
íjrenado abdominal, Biguiendo el método Caliier, cuyas 

¡lijas reconocía. Esta eiiferuin, casi inoribiinda. vivió aún 
j meses gracias á la aplicación del tubo. Se trataba de un 
Llasnia maligno del epiptoon.
ria'HtBELU habla de un caso on el cual el año último se 
IjerviJo del método Caliier.
W iiisi entra en consideraciones sobre ia eficacia déla 
feion simple en el tratamiento de los quistes de eqnino- 
ifij. Refiere tres casos tratados por él según este método 

lue dieron ios mejores resultados. Hace observar qne en 
llímla, donde los quistes de equinococos son frecuentes, se 
Ictica esta punción simple; á menudo se la hace seguir de 
liuyeccion de tintura de iodo ó de sublimado. El resul- 

Igee pronto y seguro. Termina recomendanilo este proce 
tiento, con especialidad cuando los quistes son uniiocu-

)'AsTOi<ii promete ensayar este método y dar en el afio 
Kiiino cuenta de sus resultados.

Di Rossi. — rraíamienfo de ha pólipoa fibrosos naso-fia-

Ijriis.
Enuncia rápidamente las opiniones de diferentes autores 
bre estos tumores y enumera loa peligros que pueden se- 
Ir. Pasaul exáiisen dé los  diferentes procedimientos em- 
Ldos para estirparloa completamente y tentativas de re- 
Icion hedías con un éxito iliscutido por diferentes ciriija- 
B; propone el método de la electrólisis aplicado con auxi- 
|del espejo rinoscópico.
Gracias á este procedimiento ha obtenido resultados ex­

lentes en tres indiviiluos. No cree buenas las operacio- 
! radicales. Habla de la detención de! desarrollo de estos 
UiOres despufs de veinticinco años, heclio demostrado por 
lüuiBt Apoyándose en otros casos se extiende sóbrela 

fctoria y la luarclia de estos tumores y sobre su caída es- 
Inlánea
l'lovTKXiivKSi habla de un caso qne ha tenido que tratar en 
lajéven de trece años. Ha introducido algunas modifica- 
Inés á este método operatorio. En su enferma no han de- 
(lo sobrevenir recidivas.
Os Rossi se sorprende que su colega haya encontrado en 

|i mujer pólipos del género de los que ha tenido que tratar. 
Dcbaxte es de la misma opinión que Roasi sobre la deten- 

Indel desarrollo de estos tumores. .Añade consideraciones 
bre la naturaleza de los pólipos naso-faríngeos, sus dife- 

Jites recidivas y la causa qne las determinan, es decir, su 
•ación incompleta. Sin tener las ventajas de la electrólisis, 
kverdaderos pólipos no pueden curarse sino por la abla- 
fo. Esta debe ser completa; se debe ir hasta su punto de 
plantación.
P’aci admite con Montenovesl la posibilidad de los tumo- 
S fibrosos naso-faríngeos en la mujer. Refiere descaeos 
fi» obtenido dos éxitos sin recidiva gracias á su completa 
|l>i'ion.

rAci. —tiCTdrion antigua iranmátiea delfiémur carada por 
liltcopiíncíon fiemoral.
lEspone la historia clínica da un caso que hubo que tratar, 
pira en consideraciones generales sobre el im oanismo y 
i consecuencias de las luxaciones femó-ales. Después de 
'fracasos de largas tentativas para obtenerla reducción

de estas luxaciones, renunciando A la resistencia opuesta por 
los ail<luetores se decidió á la decapitación del fémur, cuyas 
p.irtioularidades é inciilentes describe miiinciosamente. Ha 
obteniilo nn excelente resultado.

CEUciiKaBM.i pregunta en qué condiciones estaba ¡a cabeza 
del fémur.

L am puosaki acusa á Pací de haber dado pruebas en  esta 
Ocasión de un radicalismo exagerado, y procura 'iemostrarlo.

Pa c í responde que no se podía en eat'' caso pensar en la  

artrotom ía sim ple, y  afirm a que su en ferm a ha recobrado 

perfectam ente las funciones d e  su articu lación.
C/Eor comunica un hecho que considera como muy intere­

sante. En un caso de luxación antigua subcoracoidea, no 
habiendo podido lograr la reducción simple, tuvo un buen 
resultado con el método de las incisiones subcutáneas; ex­
pone su manera de proceder, y piensa obtener un éxito se­
mejante si se presenta un caso ieual.

P ací comunica á Cecolierelli el exáraen anatomo-patológi- 
co de la cabeza femoral extirpada, y responde á Montenovesl 
que en su caso se había practicailo la ane.stesia.

D obastb . —  Tuherculásis y pseado-tuherculóais de los hue­
sos y de las sinoviales.

La autoridad de Volkraan y de KOnig ha contribuido en 
lina gran parte á considerar como tuberculosas todas las le­
siones crónicas de los huesos y de las articulaciones. Para 
Durante resulta de los tr.abajos á que se ha entregado que 
m u c h a s  de estas lesiones son pseiido-tuberculosa.s. Lo que
lo prueba es la edad avanzada de los enfermos en quienes 
se producen, la conservación de condiciones relativamente 
buenas de la articulación interesada, la poca exageración de 
la hipertrofia y el mantenimiento de las buenas condiciones 
generales Reconoce que sus observaciones deberían tener 
la contraprueba de las investigaciones experimentales para 
afirmar que la ausencia del bacilo de Koch no viene en con­
tradicción con el hecho de las inoculaciones. Reserva su 
juicio sobre este punto de la cuestión.

D’A ntosa no opina como Durante. Piensa que las particu- 
lariiladcs notadas por su colega para deducir la ausencia de 
un proceso tuberculoso son muy vagas y no pueden estable­
cer como prcci-a la cuestión Hubiera debido insistir sobre 
los caractéres de infección y de rep'-oduocion. Deja á nn 
lado lo que se refiere al bacilo, y propone .al presidente que 
dé la palabra á Tricomi para referir los experimentos prac­
ticados en au clínica.

Taicnai ha podido reconocer la naturaleza tuberculosa de 
loa casos observados.

D'xAntosa confirma su primera opinión, y concluye dicien­
do que las lesiones crónicas de los huesos y de las siiiovia- 
le.s, de 20 veces son 19 de naturaleza tuberculosa.

FEBa.Aiii. — De que casos de tuberculósis local hayan sido 
seguidos de una curación completa sin recidiva después de 
una Operación, no se debe concluir que la curación de un 
proceso sea un criterio para negar la naturaleza tuberculosa 
de una le.sion.

BorriNi ailvíerte que la cuestión gira en un círculo vicioso. 
Pregunta A d'Aiitona por qué no quiere tener en cuenta o! 
bacilo específico en este género de afección.

D'AyriisA. — Se conocía perfectamente la patogenia del 
proceso Antea del descubrimiento del bacilo de Koch.

D o t t is i. __Es verdad; pero este descubrimiento ha ensan­
charlo niieatraa nociones científicas sobre el asunto y ha 
ilustrado la Ciencia acerca de la naturaleza íntima de las en­

fermedades.
D 'A sto sa  no está de acuerdo con Bottini para conceder 

tanta importancia al descubrimiento del bacilo. Lo esencial
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es la infección y  la reproducción; estos dos hechos no varia­
rán en el porvenir como podrá hacerlo el micro-organismo.

B o ttik i. — La infección y  la reproducción se deben á la 
presencia del bacilo. Haciendo desaparecer estos elementos 
de las masas tuberculosas, los resultados de la inyección son 
negativos.

TaicoMi. — Aunque las opiniones sobre el elemento espe­
cífico sean diferentes, la discusión se debe hacer sobre su 
morfología, miéntras que la afección es siempre invariable.

D uraste  dice que todos están de acuerdo en el fondo so­
bre la proposición y la observación de d'Antona.

De R ossi. —  Resultados del tratamiento no sangriento de 
las tuberculosis óseas y articulares.

El autor no cree que sea útil intervenir quirúrgicamente 
en todos los casos de tuberculósis ósea y articular, especial­
mente en los niños. De acuerdo con K6uig, la infección ge­
neral se ha producido en los operados en particular. Los re­
sultados que ha obtenido con el tratamiento marítimo le con­
firman en esta opinión.

Sobre 110 casos de enfermedades articulares, 59 curaron 
completamente, 29 se mejoraron considerablemente, los 
otros queiiaron estacionados. Presenta fotografías.

PosTEaPSEi no profesa esta opinión. Hay enfermedades 
aiticuiares que curan espontáneamente; pero esto depende 
de las articulaciones atacadas.

P ací. —  Tratamiento del pié deforme.
El autor expone la historia de 3 casos de piés deformes, fe­

lizmente tratados 2 por la ablación del e s tr ía lo  y el liltimo 
por la sección de las ramas nerviosas comprimidas en un 
callo á consecuencia de la desunión epiñsaria. Ha adoptado 
en todos los casos la curación al sulfofenato y se ha encon­
trado muy bien. Los resultados han sido soberbios, princi­
palmente en el caso último.

Concluye diciendo que- ignora los casos á que conviene 
mejor aplicar la ablación total del astrágalo ó la tarsotomia 
cuneiforme.

L aupuoíiahi expone las investigaciones más recientes so­
bre esta cuestión. Propone la extirpación total del astrágalo 
en el tratamiento del pié equino varua óseo para corregir la 
adduccion y  la supinación del pié, y  la tenotomía para el pié 
equino varus tendinoso.

Fací presenta los aatrágalos extirpados.

Cecr. — Tin caso de trepanación del cráneo en it» hombre 
hemiplégico y comatoso.

Ceci hace la historia de un enfermo, en el cual dos meses 
después de una calda que habla producido una herida del 
cuero cabelludo en la región parietal superior derecha, se 
habla manifestado una hemiplegia izquierda completa. El 
paciente estaba desde hacía dos días en un estado muy gra­
ve ; presentaba una desviación de la lengua á la derecha, difi­
cultad en la deglución, perdía involuntariamente sus orinas 
y  estaba sumido en un estupor profundo Sospechando un 
absceso intracraneano, Ceci se decidió á irepanarlc. Aplicó 
dos coronas de trépano en î l punto donde existía la cicatriz, 
encontró bajo la dura madre una colección sanguínea, la 
vació, y se aseguró por punciones exploradoras, repetidas 
y  profundas, hechas con un trócar de hiJrocele, de la falta 
completa de colección purulenta.

E l enfermo, que presenta, ha podido curar de este modo 
completamente.

PosTEMFSKT no aprueba las punciones repetidas en el ce­
rebro; las encuentra poco prudentes, tanto que la presencia 
del hematoma bastarla á explicar loa fenómenos morbosos 
presentados por el enfermo.

D’Avtujta pregunta á Ceci si hubiese seguido la n¡J 
línea de conducta en el caso que hubiera llegado ai verdail 
ro diagnóstico del hematoma.

Ceci no es de la Opinión de Postempsky sobre la facilii 
de la interpretación de los síntomas, y, como lo ha probaíj 
encontraría imprudente la conducta de un cirujano qae[ 
hubiera contentado. Insiste sobre la inocuidad rccotnx 
délas punciones practicadas en la sustancia cerebral,) 
profesor d'Antona responde que más aún que por la natm 
lesa de !a afección, generalmente mortal, ha sido conducj 
á intervenir por la extrema gravedad del estado en qu(| 
encontraba su enfermo, estado que no permitía esperara 
terminación favorable. En el caso en que por casualidad! 
pudiese diagirosticar una paquiraeningítis hemorrágica,! 
conducta que ha seguido estarla perfectamente indicada. [ 

M o k ie s o te s i es de la opinión de Postempsky en lo 
refiere al calibre del trócar empleado; según él, esteW 
pudiera provocar graves lesiones cerebrales.

CECt responde que una cánula más pequeña no liobid 
permitido afirmar la existencia de una colección pnrulí;| 
niega la producción de lesiones graves producidas por pii[ 
cionea repetidas sobre un cerebro vivo, é invita á su eom 
cante á intentar la prueba.

T ricomi. — Investigaciones experimentales sobre el »íc| 

el iodoformo.
El autor comunica el resultado de sus investigaciones í 

perimentales sobre el iodol y  el iodoformo. Afirma qoil 
iodol y el iodoformo, lo mismo en polvo que en dieiliici)l 
tienen un débil valor antiséptico; se funda sobre nuniBroí 
investigaciones clínicas y experimentales, y presenta «l| 
vos obtenidos por él. En su opinión, no se debeserraí 
estas sustancias sino después de haberlas hecho aséplif l̂ 
haberlas asociado á sustancias de un valor antiséptico c; i.l 

Ceci se asocia á las conclusiones de Tricomi. Hace cetj 
las propiedades eminentemente estimulantes de este po'd 

PosTEMi’SKV, después de haber hecho estudios sobree 
cuestión, declara que ha llegado á conclusiones un pocod 
ferentes. La buena cualidad de esta sustancia estéeoicl 
clon con sus diversas proc edenciaa. Alude ademas ó so ptl 
solubilidad, causa de los resultados negativos según Tikorl 

SeccHi, hablando de sus experimentos personales, de!:tl 
be una pequefia prueba de comprobación imaginada porí 

N ovaeo  observa que Bottini y Giordani habían llcgaíi 
las mismas conclusiones que Tricomi. Según sus propiíiil 
vestigaciones clínicas, cree que esta sustancia es aséptics.1 

T ricomi conviene con Ceci en que esta sustancia ejercen 
acción estimulante sobre los tejidos sin irritarlos. Puedeiij 
mar al profesor Postempsky que lia operado con el ¡o<h:ij 
mo en solución y que ha comprobado su influencia nebij 
bre el desarrollo de los micro- organismos.

S EcoHi responde daudo reseñas más precisas sobre Busej 
perimentos y las precauciones empleadas.

D o baste  hace observar que cUnioameute el iodol y el 
formo tienen un valor antiséptico superior al reconocido p 
los experimentadores, siu duda en relación con el tleiwní-j 
del iodo al estado naciente por la descomposición que «| 
sustancia sufre al contacto de los tejidos vivientes.

B a ia r d i invita á Tricomi á hacer conocer la acción ( 
ejerce esta sustancia sobre los procesos tuberculosos.

T ricom i conviene con Durante en la energía delaaccl 
del iodo y no de la de sus compuestos. Responde á Bai*1 
que el iodoformo no destruye la virulencia de la suaUJ'j 
caseosa.
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■loa resultados de sus iavestigaciones le autorizan á con- 
Ljr que la causa única y  constante de las inflamaciones pu­
lentas aparentemente cerradas ‘es el gtafilococcuB piogemiS 
Ireiis, que no produce ni la erisipela ni la septicemia aisla- 
T  pgfo que se puede asociar. Alude á las puertas de entra- 
fdeeste micro-organismo y á la causa íntima de la fiebre 
10 acompaña los procesos morbosos provocados por él. 
Lxcui da algunos resultados acerca de investigaciones 

lilogas que lia practicado.
I cbci afirma que Tricomi jamás ha encontrado el stq/ilocoo- 

IpiogenuB albus.
flsicoai responde que él ha estudiado siempre inflamacio- 

¡agudas cerradas y que jamás ha encontrado este micro- 

¿mismo.
|de Sossi cita para contribuir á este estudio algunos de sus 

Iperimontus.
I ki'coi describe y presenta un nuevo cisfoíomo que ha ima- 
lado para facilitar la operación de la cistotomia. 
ri.,viRO, ü'A htok* y Ceci encuentran digno de elogio el 
Lumento de Euggi bajo el punto de vista del mecanismo. 
Icreen, sin embargo, que sea necesario complicar el arse- 
ilquinSrgico; preferible es simplificarlo.
|poáimii’8KT lee una Memoria d e l Da. M a zz o s i G aetan , au- 
Inle ¡Operaciones sobre la rodilla), y refiere la estadística de 
|soperaciones precedentes. Se extiende sóbrelos procedí- 
lenlos puestos en obra por Mazzoni y preconiza el proce- 
Imiento de Ollier como destinado á sustituir á la resección 

lüca. p

(Concluirá).

P R E N S A  M É D I C A

S E C C I O N  P R O F E S I O N A L

L O S  M A L E S  D E  L A  C L A S E

Ijiaestro estimado suscritor Sr. D. Miguel Martínez (de 
lülagarcía -Cuenca) nos remite un razonado artículo mo- 
IvaJo por el que há pocos números vió la luz en este perió- 
Ico con el título de Conflicto inristliccional E l Sr. Martínez 
elamenta una vez más de lo desatendida que está la clase 

ior los Gobiernos, de lo dudoso de nuestras leyes y códigos, 
loe resuelven en sentido opuesto asuntos enteramente idén- 
Icos, y dice que á los médicos de partido acobarda litigar 

r las diferentes interpretaciones que los Tribunales dan á 

Wllaa.
Sucede, por ejemplo, dice, que se anuncia en la Gaceta y 

ilosEoíeíines OficialeB una vacante de médico titular, cuya 
lotaoion diz se pagará por trimestres uewcidos. Pasa uno de 
|st09, pasa otro y se necesitan ruegos y excitaciones de todo 
|ínero para poderlos hacer efectivos. Pero se da el caso de 
|íriundar por infracción del contrato, y ya puede el médico 
|el farmacéutico estudiar leyes y ser un Tito Livio para 
llamear bien la demanda, que al fin y á la postre siempre 
jcsollan competencias entre gobernadores y jueces que dan 
11 traste con la paciencia del médico, nuevo Job de las so-

|ieilaiieB modernas.
¿ Para remediar estos males cree el Sr. Martínez que los 
[léilicoe debían publicar sus lamentos, aparte de en los pe- 
jiíilicos profesionales, en los políticos de más circulación, á 
|8rBidaesta suerte, llamando uno y otro día la atención 
filos Gobiernos sobre el tristísimo destino á que se halla 
Ifn leim.la la clase, salían éstos de su letargo y  les hacían la 
li'licia á que por sus títulos y por los beneficios que á ia 
pnmanidad reporta tiene derecho.

E X TR AN JE R A : I. Antisepsia profiláctica de los dientes. --  
II. La sed en el cáncer del estómago. — III- Tratamiento 
abortivo de la forunculósis. — IV . E l óxido de zinc en el 
tratamiento de la diarrea.

I
Entre ios microbios tan numerosos que habitan en la boca 

los hay que no tienen acción alguna funesta sobre los dientes 
y otros que pueden ser muy nocivos.

Loe Sres. Galippe y Malassez han descrito un parásito que 
según ellos es la causa de la periotístis alveolo - dentaria. 
Este micro-organisaio nada puede contra el diente cubierto 
de esmalte, pero si la encía se separa del cuello, se introdu­
cen los microbios por el intersticio, provocan el desprendi­
miento del periostio alveolar y de la raíz, penetran en los 
canalículos dentarios y en el conducto radicular. Los profe­
sores citados los han visto en los canalículos de la dentina 
y en el pus de las periostitis dentarias.

La naturaleza parasitaria de la píriostítis alveolo-denta­
ria y  de la gingivitis expulsiva es atestiguada también por 
su contagiosidad: un dentista cuidaba la boca sana de una 
señora que comenzó á perder sus dientes en cuanto tomó re­
laciones con un caballero que tenía una gingivitis expulsiva.

Para prevenir la periostitis debe apartarse ante todo la 
causa ocasional ordinaria del desprendimiento de la encía,
es decir, el acámalo de tártaro. Cuando ha principiado la su­
puración se hace aplicaciones de sublimado al 3 ó 4 por 1.000. 
Se puede cauterizar también con un pincel impregnado en 
ácido fénico concentrado y hacer después lociones frecuentes 
con una solución como ésta;

Acido benzoico.....................  3 gramos.
Acido tímico.........................  0,10
Tintura de eucalipto............. 10,00 —
Agua.....................................  1000,00

La caries dentaria es ciertamente de origen micróbico. No 
debemos entrar aquí en loa detalles del tratamiento, pero sa­
bido es que las eustancias más empleadas contra ella son los 
antisépticos, la creosota y el benjuí.

E l Sr. Miller dice que el primer estadio de la caries den­
taria está constituido por una decalñcacion del tejido del 
diente, resultado qnímico de la presencia de los ácidos pro­
ducidos por las fermentaciones de la boca; pero en un se­
gundo estadio son los micro • organismos los que penetran en 
el tejido reblandecido del diente y le destruyen. Dicho señor 
ha encontrado en los dientes cariados cinco clases de micro- 
bios ( micrococos aislados ó en rosarlo, bacilos, filamentos) 
que tienen todos la propiedad de hacer fermentar las solu­
ciones hldrocarbonadas. Pero entre los diversos microbios 
en forma de rosario hay uno que designa MiUer con la letra 
o, que existe casi constantemente en la boca y á quien hace 
sobre todo responeable de la caries dentaria.

Exponiendo los dientes sanos á la acción de los raicroeo- 
cos que ha aislado, ha visto el Sr. Miller que su tejido co- 
menzaba á reblandecerse al cabo de una semana; al̂  cabo de 
dos los canalículos de la dentina estaban llenos de microbios; 
á las tres semanas se observaban todas las lesiones de la 

caries dentaria.
Naturalmente, en un período avanzado de la canee las ca­

vidades lleiias de productos pútridos, las fístulas periósticas 
alveolares hormiguean de micro-organismos de todo género, 
dando los microbios de la supuración y los de la putrefac- 
cion cada uno su nota ( abscesos, fetidez del aliento).

Según Miller ci sublimado detiene la fermentación ácida 
del principio de la caries dentaria áun en solución muy débil 

(1 por 500.000).
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Se puede afirmnr casi rotundamente que ei se tuviesen 
desde ei naeimieiito todos loa cuidados necesarios con la 
boca, sin dejarlos durante la infancia y la adolescencia, ten­
drían sanos los dientes todos los adultos. De.sgraciadamente, 
por descuido de las familias no se piensa casi nunca en el 
estado de los dicutes áiites de la aparición de los segundos.

£n cuanto el niño principia á alimentarse con alimentos 
sólidos, es decir, á dejar residuos en los intersticios de los 
dientes, se debería expulsar estos residuos con lociones des­
pués de cada comida; á enseñar al niño, en cuanto se halle 
en estado de bacerlo, á limpiarse cuidadosamente la boca, 
no sólo después do cada comida, sino siempre que coma algo 
( pan, dulces, etc ). El Sr. Galippe cree que el pan moreno 
y algo duró es mejor para los niños que el blanco y biaiiilo, 
pues aparte la ventaja de ser más rico en elementos ininera- 
les (ácido fosfórico, cal, magnesia), obra mecánicamente de 
un modo favorable sobre los dientes.

Muchos padres dicen que estando los dientes <le leche des­
tinados á desaparecer, importa poco que estén cariados, lo 
cual es un grave error. Ante todo, la caries ocasiona á los 
niños dolores y complicaciones análogas á las que acompa­
ñan á la caries do los dientes permanentes. Si hay necesidad 
de extraer prematuramente ios-dientes de leche, se dificul­
ta el desarrollo de los maxilares y  se verifica irregulanuente 
la salida de los permanentes. En los colegios debieran ase­
gurarse de que cu la colegial tiene un cepillo para los dientes 
y  de que lo usa. El cepillo seré Je sed.t fii-xible, no tan duro 
que llaga sangrar tas encías; son suficientes unos polvos 
compuestos do creta lavada con ó sin clorato de potasa por­
firizado.

Los cuidados de !a boca se consideran en general como 
una coquetería; así que ei colegial no usa el cepillo hasta 
tanto que no principia á pollear. De aquí la frecuencia de la 
caries entre los colegiales. En 1C9 de ocho á diecisiete afio.s, 
ha encontrado el Sr. Sher I SU dientes cariados, siendo los ata­
cados más frecuentemente el segundo y tercero molares in­
feriores.

En caso de enferme<iad, sobre todo, debe vigilarse con 
solicitud la limpieza de los dientes; en la mayoría de las en­
fermedades febriles la saliva se torna ácida y las capas sa­
burrosas, constituidas por pelotones de células orgánicas en 
vías de descomposición, ofrecen un terreno de puliilaciou á 
los microbios. Se deberá, pues, lavar cuidadosamente la boca 
dos veces al día y limpiar los dientes con uua solución al­
calina,

Ciertos sujetos deben cuidar más particularmente sus 
dientes; los diabéticos por ejemplo.

I I
Los Sres. Parisot, de Nancy, liaa publicado en un perió­

dico de dicha localidad un caso de cáncer del píloro intere­
sante por varios conceptos, y  en el cual ia sed ha tenido uu 
predominio marcado. Los autores apénas insisten sobre el 
valor de este signo. Según Valleix es ordinariamente nulo, 
á no ser en algunos sujetos, al final de la enfermedad, sobre 
todo cuando hay fiebre y sobreviene una afección inflama­
toria Según Grisulle la sed es variable; ordinariamente es 
poco marcada y hasta nula.

Sin embargo, el .Sr. Damaschino dice que rara vez está 
aumentada, excepto al final cuando se soportan difícilmente 
las bebidas. Los Sres. Parisot creen que puede ser en el caso 
de Obstrucción pilórica la cansa de un sufrimiento atroz, su­
perior al del hambre. Por otra parte, esta cuestión de la «ed 
está ligada á un problema fisiológico todavía pendiente, rela­
tivo á la iibaorcion de los Hquiiios por la mucosa estomacal. 
Sin citar todos los autores recordaremos que Beaunis admi­

te esta absorción del agua, pero la considera ménos fácil. 
el e.slómago que por el intestino. El agua, las Rustaiicia!i 
disolución en el agua, el alcohol, etc., son absorbida' en: 
la extensión del tubo digestivo. Solamente varia la rapî J 
do la absorción segiiu las sustandus'y según las rê jí r.'-l 
Los intestinos, delg.idos y gruesos, parecen absorber eu; 
neral más fácilmente que el estóiM.-igo.

Para los Sres. Küss y Ouval el epitelio del estómagoi 
opone á ia absorción; está, en efecto, probado, añade, qofj 
pesar de sus numerosos vasos sanguíneos y linfátieos eh 
tóraago no absorbe sino poco ó nada.

En medio de esta divergencia de opiniones, el caso de| 
Sres. Parisot milita en favor de la no absorción delagnai 
el estómago. En este caso el enfernso estaba atonnentajl 
por la se l, bailándose su estómago lleno de líquido, y »(J 
neceslílad tan imperiosa no se calmaba sino inyecta;.! 
agua en el recto. No parece posible encontrar un hecho: 
lativo á la fi.síología humana que so aproxime m áa, poti 
limpieza y precisión, á los experimentos que se puede pnj 
ticar solamente en los animales.

Pueile concluirse, pues, que en el caso de estreehani'Kj 
completo del píloro es iiultil, por no decir desventajoso,! 
jar ingerir al paciente líquidos que no hacen sino niimeiu; 
la dilatación del estómago; las inyecciones Jo agua en el i 
to son lasúnioas capaces de combatir seguramente esta n»| 
cesiiiad tan imperiosa, tan toi tnrante; la sed.

Ademas, según la observación minuciosa ile este enfiTfiJ 
nada ha indicado, desile el punto de vista de la nutricio 
una influencia manifiesta de las lavativas alimenticias, y i 
duda alguna las lavativas de aguadera son, al parecer,; 
casos tales las únicas que tienen gran importancia para csl| 
mar la sed.

I I I

El Sr. JorÍRSonne indica el procedimiento que empleapjn 
el tratamiento de la forunculó.sis, basado en las propleJilc! 
antiparasitarias del precipitado rojo.

Para liacer cesar uu orzuelo en cuanto aparece, bastaíi»̂  
tar ligeramente el borde del párpaiio con una pomada dill 
de precipitado rojo. La prescripción es l.i siguiente;

Lanolina......................................  10 gramos.
Precipitailo rojo.........................  0,10 —

La curación se obtiene con 6 ú 8 centigramos en lasperl 
sonas cuyo párpaiio está delicado, irritable. Todos los ciiet| 
pos grasosos pueden reemplazar la lanolina.

El mismo tratamiento aplicado á lo.s forúnculos peqiicihil 
permite detenerlos en BU evolución y hacerlos dea.\p,uo«| 
rápiilamente después de una sola untura de tres ó cuatíJj 
minutos ai uiáxiinum. Grandes forúnculos, midiendo mh| 
de 2 centímetros de longitud, han retrocedido merced á va-j 
rías fricciones lieclias en un día.

Esta pomada da también muy buenos resultadosené| 
acné.

IV
El Sr. Dupré, de Longneval, refiere el buen resultado qwl 

ba alcanzado del empleo eii la diarrea del óxido de zinc, nie l 
dicainciito muy empleado en otros tiempos y q u e  pnrocíj 
ahora muy olvidado. En el hombre ha administrado el ¿ti- 
de zinc á grandes dosis, ilesde alguno.s miligramos hasta 3 ?| 
6 gramos ea las veinticuatro horas.

El br. Gubler prescribía el óxido de zinc asociado al biw' j  
bonato de sosa (3,50 gramos por 0,50 de bicarbonato dtj 
sosa), á fin de impedir la irritación del tubo digestivo, t- 
cuatro papeles para tomar en las veinticuatro horas.

Su asociación al bicarbonato de sosa, conservando al to'l 
do de zinc el poder de absorber los Acidos y el huiri'ic®’ ! 
sulfurado, hace más fácil la absorción y más pronto ol efW'l
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I ¿(lemaB, ne agrega su acción á la del óxido de zinc y des- 
Lela  acidez de los líquidos del eatóiringo; por otra parte, 
lij desprender su ácido carbónico y nc 'iva la  secreción del 
L  gástrico (Cl. Bernard). Tiene, por último, la ventaja de 
ftefiir de negro las lieces fecales, lo que permite apreciar, 
Ido caso, la existencia del melcena.
I eI 8r. Dupré ha modificado la fórmula de Gubler y obte- 
Ido efectos más prontos. Dicho sefior prescribe diariaraen- 
|!a siguiente fórmula:

Oxido de zinc sublimado. . . 3,50 gramos.
Bicarbonato de sosa...............  4,50 —
Tintura de ratania...................de 10 á 20 gotas.
Jarabe simple ó julepe go­

moso.................................... de 30 á 60 gramos.

¡Parales adultos una cucharada cada media hora hasta 
le  cesen la diarrea y loe vómitos. Para los niños la compo- 
Jáoti es la misma, pero la proporción de escipiente no es 
|ls que de 30 gramos; así se prescribe para tomar á cucha- 
ditas de media en media hora hasta cesación completa de 
Idiarrea y de los vómitos.
lu  tintura de ratania DO entra más que como escipiente, 
loque añade en cierto grado sus propiedades astringentes, 
juicas, estimulantes, en la diarrea atónica serosa, la ente- 
|ire», los flujos mucosos sanguinolentos y los vómitos eró- 

|ci}i.
I eI Sr Dupré ha empleado el óxido de zinc indistintamen- 
|iQ todos loa casos que se han presentado á su observa- 
ion, y en particular en el cholera nostras, la diarrea catar- 
ll,l8 (le los tísicos y el cólera infantil. En general, en este 
¡lÍDio caso se hacía tomar at niño una cncharada cada me- 
ihora hasta que cesaban los vómitos y la diarrea. De or- 
irio, los vómitos cesan desde la primera cucharada, siem- 

lie después de la segunda, y la diarrea no se reproduce más 
bpues de la tercera ó cuarta cucharada.

- S.

CONSULTORIO

RESPUESTA
li?. Contestando á la pregunta 67 del Consitííorto inser- 
Jen el núm. 1.765, debo nninifestar que siemlo en este país 
loy frecuentes las riñas, en las que se hace uso como arma 
tensiva y defensiva del palo, he tenido ocasión de observar 
[tratar muchas heridas contasas de cabeza de idénticos ca- 
ictóres y áun más graves <quo la referida por D J. D., y di- 
bw heridas siempre han cicatrizado por segunda intención 
jor mamelones carnosas de la periferia al centro, siu que 
|onrs se haya necrosado el hueso ni sobrevenido grave ac - 
ideiiUs. La curación suele efectuarse desde los cuarenta á 
SFeaentadias según la vitalidad de los tejidos y pérdida 

|í sustancia. La cura con el agua fenicada y el iodoformo 
le  lia dado siempre excelentes resultados. Si el Sr. D J. D. 
leffsiia más detalles 6 historias clínicas sobre el particular, 
piré complacencia eu servirle.— Br. P . C. 
láviiésíA.sturias).

SECCION OFICIAL

M I N I S T E R I O  D E  F O M E N T O

tan á los alumnos oflcialee la renuncia de dichas matrículas, 
dcjámioIoB en aptitud de continuar sus estadios en el mismo 
curso con el carácter de alumnos de enseñanza libre, con ar­
reglo al decreto de 22 de Noviembre de 1883 y real órden 
de 7 de Abril de 1886; entendiéndose que desde el l . °  de 
Enero siguiente queda prohibido el curso de las instancias 
que se presenten con tal objeto, y los interesados sometidos 
en un todo á las disposicioues por que se rige la enseñanza 
oflcial.

Dios guarde é  V . S. muchos años. Madrid 25 de Octubre 
de 1887. —  El director general, ifitíian Calleja. —  Señor rec­
tor de la Universidad de...

;o nlbieif-|
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M O N T E P I O  F A C U L T A T I V O

BECaETAaíl GE!VEai.L 
A n u n c i o  d e  a d m i s i ó n .

D. Amado Lobera, profesor de Medicina, residente en R ei­
nos (Soria), desea ingresar en este Montepío.

Lo qne se publica para conocimiento de la Sociedad y á 
los efectos del Reglamento.

Madrid 24 de Octubre de 1887.— El secretario general, 
M . Gómez Pamo. 3

R ecu e rd o  d e l p a g o  d e  d iv id en d o .

Se recuerda á los socios que ha terminado el primer plazo 
del pago del dividendo que se está realizando, para evitarles 
loa perjuicios que de no verificarlo se les habrían de irrogar, 
qne consisten, según lo establecido en el art. 31 de loa Esta­
tutos. en treinta días de suspensión de derechos.

La cantidad es igual en todos los trimestres, según la ta­
bla del art. 29 de los ya mencionados Estatutos.

E l pago se ha de hacer en las Tesorerías de las Juntas de­
legadas correspondientes,ó por libranza á favor del tesorero 
general, dirigiéndola al presidente de! Montepío, en la oficina 
de la Sociedad, Greda, 15, principal.

Madrid 24 de Octubre de 1887. - E l  secretario generaL 
Ai .  Gómez Pamo. 2

VARIEDADES

E L  T A B A C O  Y  L A S  A F E C C I O N E S  C A R D Í A C A S

DIRECOION OES8HAL DE ISSTBtJCOlOS PÓ BUC*

Circuínr.

Demostrada la necesidad de fijar un plazo dentro del cual 
■ permita á loa alumnos oficiales hacer renuncia de sus ma- 
dcolas para seguir los estudios en concepto de libres, esta 
Pireccion general ha resuelto autorizar á V. >S y á los jefes 
pelos establecimieulos de ese distrito universitario para que 
(Hita el último día del mes de Diciembre de cada año adral*

En la prensa médica de Viena encontramos un trabajo 
sobre este punto. Parece, según su autor, que el nicotismo 
crónico comienza á presentarse á los diez años de abusar del 
tabaco. Entre los síntomas más frecuentes aparecen las pal­
pitaciones del corazón, que cesan cuando los enfermos dejan 
de fumar; si siguen haciendo uso del tabaco se ve aparecer 
sucesivamente la debilidad del corazón, la dispnea, las pal­
pitaciones, el asma cardiaco, y con ménos frecuencia los 
accesos esteno-cardíacos. El exáinen del corason da por lo 
común entónces un resultado negativo; en algunos casos 
pueden comprobarse los signos de una miocarditis crónica 
ó de una degeneración grasicnta. Por parte del estómago se 
observa la pérdida del apetito, los dolores epigástricos y 
cierta sensación de peso. Loa desórdenes del sistema ner­
vioso central se manifiestan por el insomnio y la pérdida del 
conocimiento.

Los signos que habitualmente se perciben a! nivel del co­
razón haa hedió creer al autor que la excitación persistente 
del tabaco producía, finalmente, la miocarditis 6 la degene­
ración grasienta. Estos hechos han sido observados por la 
O b s e r v a c ió n  clínica y por el exámen microscópico. Refiere 
á este propósito el autor la historia de un fumador de sesen-
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ta afioB, que murió de una enterorragia á consecuencia de 
una úlcera del estómago.

Durante algunos años tenía pérdida frecuente del conoci­
miento. Dos semanas ántes de su muerte, un acceso de asma 
violento que se reprodujo en los días siguientes. Hasta su 
muerte, la temperatura fué inferior á la normal (34o,6 á 
380,6), las pupilas contraidas, las respiración á 30, el pulso 
pequeño y frecuente, el aliento con olor á tabaco. Se vió en 
la autopsia un derrame seroso en ambas pleuras, degenera­
ción grasienta considerable del corazón y  una úlcera del es­

tómago.
La  prueba de que la degeneración grasicnta es consecuen­

cia del nicotismo es, por una parte, la contracción pupilar 
excesiva, la frecuencia considerable del pulso y el descenso 
de la temperatura. E l proceso de la degeneración grasienta 
puede explicarse por la contracción de las arterias corona­
rias consecutiva á la paráUsis del nervio vago y  á la excita­
ción del nervio acelerante, y  por la isquemia cardíaca con­
secutiva.

Relativamente á la profilaxia de este envenenamiente cró­
nico, el autor recomienda que no se fume sino después de 
las comidas, nunca en ayunas, que no se tenga durante mu­
cho tiempo el cigarro en la boca, y que se cambien con fre ­
cuencia las boquillas.

Cuando la impregnación del organismo se ha efectuado, 
debe prescribirse el tanino y el ioduro de potasio. La  atro­
pina es el antidoto fisiológico del tabaco.

GACETA DE LA SALUD PUBLICA

E s t a d o  s a n i t a r i o  d e  M a d r i d .
Observaciones ubteobolouicab ob i.a seüana.—Altura ba­

rométrica máxima, 714,80; mínima, 706,74; temperatura má 
lim a, 190,3; mínima,— 3®,9; vientos dominantes, NE. muy 
marcado, E. y S.

Sigue acentuándose el cambio observado en los padeci­
mientos agudos en el sentido de las iufiamacíones catarra­
les de las mucosas respiratorias; tas laringitis, las bronquitis 
y las pleuresías se han presentado en número creciente y 
con ellas algunas neumonías, pleuro-neumonías y conges­
tiones bronquiales y pulmonares. Los reumatismos articula­
res agudos y las exacerbaciones de los crónicos, así como los 
musculares, también han sido frecuentes. Las fiebres palú­
dicas, las parálisis fasciales á frigore  y las pleurodinias han 
sido asimismo numerosas. En los niños han disminuido la 
viruela y la coqueluche.

CRONICA
O bras rec ib idas.—En la pasada semanas hemos recibido 

el cuaderno J3 del Diccionario tecnológico deciencias médicas 
que está publicaudo en Vitoria el Sr. D. José María Caba­
llero y Villar, y una excelente obra en francés, del Dr Emi­
lio R. Coni I de Buenos Aires), titulada Frogr'es de íhygiéne 
Aans la République Argentine, obra ilustrada con 20 láminas 
y que ha sido presentada al Congreso internacional de H i­
giene y Demografía reden celebrado en Viena. Mucho agra­
decemos al Sr. Coni este obsequio.

Obra term inada, —  Ha visto ya la luz el tercero y  últi­
mo tomo de la excelente obra de Hueter, Elementos de Ciru­
gía, cuya adquisición recomendamos inuy de veras á todos 
nuestros suscritores. La  obra de Hueter, de renombre uni­
versal, ha sido muy favorableinenie acogida en España, 
hasta el punto de que en la actualidad sirve ya de texto en 
muchas Universidades, entre las cuales se cuenta la Central. 
Con su correcta traducción y esmerada impresión ha pres­
tado el Dr. Peña y Maya un verdadero servicio á los ciruja­
nos españoles. Eu otro lugar de este número hallará el lec­
tor el anuncio de esta obra.

U n  nu evo  exp los ivo . — Se refiere que el Gobierno tai 
posee un nuevo explosivo destinado á reemplazar á la ̂  
vota y á producir efectos inesperados. A l nuevo invento |J 
le lia denominado sleetover. E l inventor es un oficial de líl 
genieros ruso. |

La fuerza explosiva del nuevo producto iguala á la de]J 
piroxilina ( algodon-pólvora) y  tiene la ventaja de costardieJ 
veces ménos que la pólvora ordinaria. Lo que da al sleetj 
ver una gran suporioridad sobre los demas explosivos de| 
tipo de dinamitas, es que al inflamarse, la fuerza no se dej. 
arrolla minea hácia atrae, sino que obra hácia adelanie.dj 
modo que se le puede emplear en la carga de las armas portil 
tiles y en las bocas de fuego sin ningún peligro para el araj 
ni para el tirador.

La explosión de cartuchos de cartulina en un cañón t 
fusil no ha causado ninguna avería en esta frágil envueltsl 
Las experiencias han sido tan concluyentes y aatiKfacloriasl 
que se dice que el Gobierno ruso va á crear un fábrica es|>(J 
cial para este nuevo explosivo, cuya composición es todatl 
un secreto.

D eseam os su a liv io . —  El eminente médico Dr. D, üi| 
fael Martínez Molina se ha puesto gravemente enfermos 
Jaén, dícese que á consecuencia de un cólico miserere. PoJ 
fortuna, se dice que las últimas noticias son de notable n»[ 
jorla y de que se encuentra fuera de peligro.

Excusado es decir que deseamos vivamente sea asi.

E l p rem io  A lm azan . — El día SI del corriente, Al: 
doce de la mañana, expira el plazo para la atiminion de solil 
citudes al premio Almazan. Las viudas y huérfanas de íif-í 
macéutico que reúnan tas condiciones expresadas eu la cod-I 
vocatoria, deberán presentar sus instancias, debidamtDte’ 
documentadas, dentro del plazo referido, en la secretarialid 
Col. gio de Farmacéuticos de Madrid ( Santa Ciara, 2 duplia 
do, bajo). E l premio se adjudicará en sesión ordinariaqnsl 
deberá celebrar el Colegio el día 21 de Noviembre próximo.l

D ispos ic iones esco la res .—La Dirección general delu 
truccion pública ha autorizado á loa rectores y jefes del- 
establecimientos de enseñanza para que hasta el últimod 
del mes de Diciembre de cada año admitan á los aluniDM 
oficiales ia renuncia de sus matriculas para seguir los esto-| 
dios en concepto de alumnos libres. Los que no lo solidin 
ántes de esta fecha,quedan sometidos á las disposidota 
por que se rige la enseñanza oficial.

E l  pa lud ism o en  C artagena. — E l director de Bene6-| 
cencía, Sr. Baró, está procediendo con toda actividad u 
nombramiento de una Junta permanente <le Sanidad en L’u-| 
tagena. I

E l estado de la salud pública en aquella población y til 
descuido con que todos los Ayuntamientos ven este impor-l 
tante asunto, son la causa de la decisión adoptada poreldi-j 
rector de Beneficencia.

rls. Envío franco. En Madrid, Melchor Garda.

MADRID: 1S87. -  BNRICiUE TEODORO, IMPRESOR 
Amparo, 102, y  Ronda de VaLoncia, 6. 

X n .at«.la .e leaa. t e l * f é a . i e a .  9A.Ú1S.. ■ € *

■•irin es

Tras lado  de cátedra. — Se ha dispuesto se anuncieíl 
traslación la cátedra de Obstetricia y Ginecología de la M  i  
versidad de Santiago, y á oposición la de Anatomía topogrf'l 
flea de la misma Universidad.

m

í LC

T od os  condenados. — Unq demanda bastante curio 
se ha presentado en el Juzgado municipal de Neija. Elfai' 
macéutico D Luis Cañas demandó á doña Dolores Lopey 
droguera de aquella población, por el simple hecho de haw 
vendido á un sujeto cinco céntimos de sulfato de raagnesii; 
pero como quiera que el mismo Sr. Cañas, actor en el joicioJ 
haya declarado que á sabiendas mandó á cierto sujeto p«1 
los expresados cinco céntimos de sulfato, y  el individuo H| 
cuestión que fué mandado, el juez ha sentenciado al dematl 
dante, la demandada y el testigo, al pago de 15 peselM fl 
costas por parto, por haber el primero y último premedilsMI 
y preparado el acto de haber cometido la falta que se deaui-l 
ciaba.
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D ebilidad, im potencia , a fe cc ion es  de la  méduhl 
esp inal, curadas con el L icor D, Gaodibbs, garantizado.eai 
estrinina. fósforo, etc., ningún peligro. Medallas de oro fl 
diplomas do honor en Exposiciones internacionales de Ly*!
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g O T A  -  M Í U R A L B I A S  -  J A Q U E C A S  -  F I E B R E S  -  el u c
-----------------

^ -  c a x s N S - V O X Z .  l « .  r . B eaax>Ar , rA B 2 a . j  F w m a e la s .

BOTA — REURALBIAS — JAI/UtLAJí
. M da Y SALPILDORAS

l i f lM B R iZ  SOLITARIAj
I k U l f I V  CURACION CieRTA 

an 2 Horas, con los

l&lobulos Secietanl
1 ftrm a oio tico , L iu r t id o  y Premiada I 
iíEitracls TOfd» «tSreo de Mises Ireicasj 
1  de beleclio machci de loe Tosges). |
luNlCO B EM eolO  in p a c ib u e ] 1 ÍDOPTADOPOK LOS HOSHTALLSDB UBIS 1
I tfillirid.'F.aARCíiBA.PnncIpti-IJ I

T R A T A M I E N T O
R A C I O N A L .

DE

la Anemia, la Tisis, 
laDispepsh.tl 
la Caquejia, p o r la

SL. U M i C O  
R E C O N S T I T U Y E N T E

FISIOLOGICO 
PO R E X C E L E N C IA

E l P o lv o  d e  C a rn e  H ou B seau
un eusto agradable y de llünlta» 

i. Parts, rae Eleue, 3 dít.

A L G O D O N  l O Ü A D O
dB J. THOMAS 

Farmoefudco de prim era eU\»e 
IptRIS — 48, AvBoue d'ltalie, 48 — PARIS
I es el ag^Rie más fiivoiaClo n In d)-
I sorcion <iel iodo por lu pifi.
¡Es un levulsivo enérgico ó iiifiilible 
I co.-.ira-
L u m b a g o
I p l e u r o d in ia
llN b 'ARTO S G A N G L IO N  A R IO S
I dt‘1 curlio
¡D O LO R E S  A R T I C U L A R E S  de
I la rodilla ó del hombro 
I NEURALGIAS
I t o r t ic o l is  
I p ü n t o s  d e  c o s t a d o  
I d o l o r e s  d e  r í ñ o n e s
I rEUMATISMOS COI) hinchaton ó 
I sin ella
[ b r o n q u it is  íigudn ó crónica, 
|ol)rapclo muy r.ápklamcnle y s in  le- 

3Íon de  la  piel.
- Es 111 mi.'dicnmeiUo absolulamen- 

.,e Üel, ruya acción puede siewpre y en 
|etia/guter momenlo regul/irse, auinen- 
lime, disminuirse y hasta SUPRIMIR- 
ISE ISSTANí .ANEAMENTI';, según los 
IcasoB, lo cna! le da uiia superioridad 
linapreciaóia sobre los sinops.smos, ein- 
*plnsloi de thapsia y ve}iga0TÍos._ que 

provocan siempre largas irritncionea 
lyerupciones,
I Pedidos i  la. ABencla Saavedra 
|FAUIS-38, roo Blaiicliu, J3 -P A E I3

6 Bv UADRin
o, lelohar Barol». Oapellane», I duplloadn.

kSMA, DISPNEA, ENFISEMA

QUEBRACHO ACARO
I  Be un gusto agradabli y aromatliM. c 
|(|»rbrncho ,4 c a r « í  représenla todo!- 
il^i principios de su peso de corteza eaco- 
■inladelverdadero Quebracho, Aspíflnspernia 
•OeTuciiman (Brasil) y, por cadacuenaraoa 
|ít»nda, i mlllgr. de  aspUospermina pura.

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

de V IH  O A S jr x E B
El mejor tónico en todos los casos de 

fV tlfjituríis, A iié m ia ,  D e o t l ia a a ,
hiftlia, t í o n o r r f a ,

BALSAMO CALMANTE
do V  O A K N IS U l

tSFEtIC di BALSllO DFQDEIDOCB coa CLDlOrflSlO 
H DiDjor tópico para combatir aolorea  

^furataicoa, gofoaoat re u m u tic o a  O
províüicüdo de lufa ríos de la sangre. Caima 
«uípKíío íoíoi Jos dojorís caifgrwos.

i'eilidosji D. M. liii ic iíi,  Capellune.-i, 4 
Ij'lupiic.ido! ó direclaiiiente á U Agenda 
||Siwv(dra.i

Depósito en M adrid: Borrell hermanos. Puerta del Sol.

VERDADERAS PILDORAS DEL P 3 S
A

'En,t.l..d» eoü el oieyor éiilo. tice mí. de 50 .Oes. por I» 

en rada

P A R I S  I e ,  « g e  P ayen n e . y  en tod as  Jaa F a rm a c ia g ^

■AA B  CATARRO
^ 5  I w l  A  OPRESION,TOS, 

i w B  PALPITACIONES,
y todas lasafecclonesdelasvlas/espí- 
ratórias, se calman inmediatamentoy 
socaran usándolos TUBOS LEVASSEUR. 

Exíjase la firma de íe va a s ea r.
PARIS, Fatmiflit ROBIQSET, 13, roe de Uloootíe. • 
|iitii.iiies l ouinn-aiio; por m en or: S. Or

Neuralgias s
. lodaeUíafeccione, nertiosaa. $e curan im- 
medialaraetlte con las PILDORAS ANTl 
NEURALGICAS del D’  CRONIER. 

Ilijise al sello de latulia de ['Union dea Fab'-loaati 
■ Mailriii: l'or ui.iyor, D. M- García, Ca- 
•leg!i, Garcerá, Mayor, 93, y Atoolia,

N U E V O S  M E D IC A M E N T O S  B R O M U R A D O S  

HerÓiCOS contra la Epilepsia, la Histero-Epílepsia y 
otras enfermedades nerv ios  conrtí7sj7as.

B R O i^ U R O  DE O R O
de PLA T IN A , de PLA TA , de COBRE y de ZINC 

De H . D O M É N Y , F a r m a c é u t i c o  en PARI®

•IBICITIIIISE KÜÍSTBAS GRATIS A LOS S'.* MEDICOS
uepoBlto en cara de loe Sreg. Ortega Gnrc»rá, S. Peana y Mayor, bd

N  B  — JVo deben confundirse estos productos con el titulado 
A R S E N IA T O  D E  O R O , v e rd a d e ro  m ito  q u ím ico , absoluta­
mente impotihle de realizar.
á  © * 9  •  •  9  ©"fe ® © © © •  •  •  •  ® •  •  •  •  •  •  •  •  •

Venta nnr m ajor; D. M. García, Capellanes. 1 duplicado.

PEFTO PiA  D E F R E SN E i
Le primera admitida, iaspues  ̂de « " “ iní?,'

^ Premiada ea la Expenzua Universal i »  8.
AnOPIADA OFICIAI.WENTB POR LA HAIllNA.

se roíomicuda con especialidad esta preparación en extremo, 

forma un dahlo ^dslauc ̂ d03 a cul'íro 'cucharada diarias.

El VINO DEFRESNE (i la PEPTONA
, DEFRESNE, A n to r X  ja^Paacreátina PARjS,

■' .*1

i';F
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DENTICINA INFAÜBL
Lo saben lorias las madres. Ni un solo niño muere de la rienlicion, pues los salva áun en la afonía, brotaa fuerlas ibr.il 

duras, reiipaiere la baba. I■ l̂in8lle. iliai'rea y accidentes, robusiece a lo.s niños y los desencanija. Una caja 12 rs., que r ' 
le (>or 14 el autur. I’ . Fernandez Izquierdo.—  Madr id, calle del Sacramento, nuiíi. 2, bolica, y al por mayor, plaza de la i 
número 4. Se vcmle en todas la.s boticas y droKUerías (iriucipales de ICspaña.

CONTRA CALENTURAS SIN RIVAL
En todo el orbe se conocen las p ildoras  feb rifu g 'O -in fa lib les de P. Fern.indez Izquierdo, Madrid, calle del S.icranifl 

lo, núm. S, bolica. y  al por mayor, plaza de la Villa, nUm. 4, laboratorio, que curan positivamente cuartanas, terciíOHi 
cotidianas, intermitentes rebe.des. Caja 24 rs., va por 26, y benignas 42 rs., va por 14, y se venden en las mejores bolle] 
y droguerías de España. Exito constanle.

En la gran farmacia de Pablo Fernandez Izquierdo, MiidriJ, calle del Sacramento, 2. y en su laboratorio, plazadej 
Villa, 4, se el.iboran y venden al por menor y  mayor, á más de los ya expuestos, los siguientes muy acreditados [p ilad 
laboratorio-botica): ^

Agua de Colonia, de Izquierdo, S rs. fras­
co: medicinal y perfume,

Agua oftálmica aromática, frasco 4 rs.; 
celeste, 4 rs.; dorada, 4 rs.: afecciones 
de la vista.

Agua sulfurosa arliñcíal, todas las cono­
cidas, 4 rs. botella de cuartilo y medio: 
herpes y escrófulas.

Antiasmático accesional, 12 rs. caja, se 
remite correo por 44 rs.: contra los 
accesos del asma.

Anliblenorrágico infalible en pildoras, 
caja 24 rs., se remite por 26 rs.: ble­
norragias crónicas y  agndas.

Aceite maravilloso de la Sultana. 8 rs. 
frasco: cosmético que conserva el pelo.

Agua sedativa, 4 rs. frasco.- dolor de ca­
beza y lagrimeo cura.

Algodón salicilado, paquetes de 4 y 6 r.s., 
que se remiten por 6 y 8 rs.: ulcera­
ciones infectivas.

Ampo salicilico, 8 rs. caja, se remite por 
4 2 rs.: sudor de pies, afecciones infec- 
Itvas, sarpullidos, escoriaciones, etc.

Agua de Santa Lucia, frascos de 44 y 20 
ref.|es: afecciones de la vista.

Azufre liquido vulcanizado, frasco 40 rs.. 
se remite por 42 rs.: para bebida sul­
furosa y  baño.

Baños sDifurosos de todas clases, 8 rs. 
frasco.

Bolos antigastrálgicos de Izquierdo, 24 rs. 
caja, va por 28 rs.

Bovina, botella 28 rs.: epizootia.
Balsamo indiano, frascos de 8 y 44 rs.: 

para el reuma.
Cerveza campesina, botella 20 rs.: tóni­

co estomacal, que cada cucharada es 
QQ vaso de cerveza.

Café nervino medicinal, cajas de 42 y 20 
reales: afecciones nerviosas y de estó­
mago.

Coldcream virginal, frasco 8 rs.: para el 
cútis.

Coldcream rubicundo, frasco 42 rs.: pe­
cas y escoriaciones.

Colirio de Fernandez, frasco 8 rs.: Il.-igas 
siOlitlcas.

Colutorio salino, frasco 12 rs.: ulceración 
do garganta.

Elixir anlicaiiirral, frascos de 4 0 y 20 rs.: 
catarros águilas y ci onicos.

Elixir contra la ténia. 20 rs. frisco: para 
cxpul.-^ar la solitaria.

Espíritu odontálgioo. 42 rs. frasco: dolor 
nervioso de muelas y  de cabez.-i,

Extracto de cerveza doble y amarga, 4 
reales frasco: tónico, estomacal y para 
hacer cerveza.

Espíritu asiiasmálico, 20 rs. frasco: con- 
Iru el asma.

Espíritu de las Reinas, frasco 40 rs.: per­
fume medicinal.

Espíritu contra el meteorismo y las aci­
deces. frasco 24 rs.: acedías y gases.

Fuego español de Herrero, frasco 40 rs.: 
para veterinaria, vesicante.

Galleta de Fucos. 20 rs. lata: para débi­
les, escrofulosos, etc.

Granos de lactucario y resineooa, frasco 
10 r.s., va por 42: pectoral contra la tos 
y catarros.

Geranina de Terradip.a, 40 rs. frasco, va 
por 4 2 rs.: .il'ecciones de eslnmayo.

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

Hidrolado salicilico al bórax, frasco 43 
realess: enfermedades iufeclivas.

Hofbloiidina, cajas de 20 y 40 rs., que 
van por 4 rs. iná-: impotencia.

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

Hierro Aileclie (carbonato ferroso), fras­
co 44 rs., por 46: cliirósis.

Inyección ¡intiblenorragica ai iodo, fras­
co 20 rs.: blenorragias agudas.

Inyección de nogal iodado, frasco20 rs.: 
Ilujos de las señor,is y caries.

Jaborandi, caja 40 rs.: sudorilico, sínla- 
gogo y expulsor de humores.

Jarabe de eseucia de alquitrán, frasco 8 
reales: afecciones respiratorias y uri­
narias.

Jarabe concentrado de brea, frasco 8 rs.; 
toses de niños y adultos, catarros, etc.

Jarabe vital madanie l’oiiipadour, frasco 
20 rs.: afrodisiaco.

Jambe vinoso pectoral de goma amonia­
co, frasco 6 rs.: contra el asma.

Linimento preservativo de los pechos, 
dos ine.scs antes del jiarto; frasco 40 
reales, v i por 44 rs.

Licor del Polo de Orive, 6 rs. frasco: do­
lor de muelas.

.Magnesia conliibuliva, caja 16 rs.: pur­
gante estomai-iil; va por 20 rs.

Magnesia aiilibiliosa, frisco 8 rs., va por 
42; purgante y contra bilis.

Melito salicilico, 8 rs. frasco: ulcenci] 
lies infecliyas de la boca.

Odonlalgina, frasco 8 rs.: dolores 
muelas,

PastilU.s contra la fetidez, caja 12 rs.,i 
por 46 rs.: olor del aliento télido.

Pastillas del Ur. Córdoba contra loiubJ 
ceSi del núm. 4 á real; núm. 2 áreilf 
medio, y  del 3 á 2 rs.

Pastillas (le Panlicosa, caja 42rs.,ra[
46 rs.: toses, tisis, catarros.

Píldoras anliasmáticas, caja 25 rs„ 
por 28; contra el asma.

Píldoras diurétícns bidragogas. csja i| 
reales, va por 28 rs.j hidropesía.

Pildoras depuralivo-antivenéreas, ciJ 
42 rs.. va por 14-rs.

Pildoras ferruginosas. 42 rs. caja, va|
14 rs..- clorósis, opilación.

Polvos gasiferos de Seitz, caja 6 rs„<j 
por 8.

Polvos gasífero-liixanles de Sedlitz,
10 rs., va por 14.

Polvos dentífricos do la Condesa, 8 
caja, va por 12 rs.

Polvos de laclofosfalo de cal compues'.jfl 
cajo 8 rs.. va por 42: encanijainkDi4|

Pomada antilierpética, 8 rs. frasco.
Poniada contra la alopeci.a, 42rs. fnttJ
Pomada oftálmica de los doctores, 42 ríj 

frasco.
Sal de Loeches purgante, paquete dj 

cuatro purgas 2 rs., va por 4 rs.
Saxífeuo, frasco 8 rs.: dolor de muebj
Sales minero-vegetales de Saulo, cajaH 

reales; catarro de estómago y uriaarl.J
Tintura árnica Reinosa, frascos dehr 

y 46 rs.
Tintura balsámica compuesta, frasco! 

reales; para las pecas.
Tintura tónica anticolérica, frascoJíM 

contra diarrea y cólera. l
Tesoro de la boca, frasco 6 rs.: paraluj 

muelas.
Ungüento contra las grietas del ano, 

co 4 rs.
Ungüento de Roma, pastilla 4 rs., ra|iot| 

6; granos, heridas, etc.
Vulnerina universal, frasco 8 rs.
Vacuna-tubo, 16 rs.. va por 48 rs.
Yartínu o mala-lombrices, cajas He M 

y 46 rs.
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Vade-niecum-guía del médico y  del bañista de los balnearios de aguas minerales de España-
Precio: 2 ,50  pesetas en Madrid y 3  pesetas en provincias, cerlilícado. I
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b i b l i o t e c a  e s c o g i d a  d e  ‘ EL SIGLO MEDICO
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COLECCION DE OBRAS DE MERJTO DESTINADAS PRINCIPALMENTE A LOS PRACTICOS
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OBRAS PUBLICADAS POR ESTA BIBLIOTECA

L g h a m .- W ¿ m í< ía á «  del recto (JHagnóstico y Tral^mienlo; . -C o s td  á los suscritores 6  resles.y su coste eu Francia

rs“ par^^o^suficritores. (Quedan ejemplares 1

L f u í * d T l “ ^  S  tom os-^C uesta á los suseritores 50

1 «ales, y en M a  9 0 ^ ( |ó ^  K s T a  lío s^  Í S r i to r e s  2 0  rs. t el II, M ; el III, 20 , y el IV

- S t r r i o s  El  S iglo  MÉmco y la B ibliotbca 12 reales, siendo snprecio en Fran-

^ los suseritores 5 0  reales en Ma- 

^ los suseritores 12 reales, y su precio en

r A 'S u .  -  costó A los suseritores 15 reales

L í a n n ’-rru íu íío  d e  la s  e n fe rm e d a d e s  d e  l a p i e l . - D o ^  tomos con numerosos grabados, 2 8  rs. para los suseritores (su
numerosos grabados. Cuesta 26  rs. á lo .

'atiüer.-Tratado de enfermeáA^s del oido. ^^g^^^fitograflada • 4  rs. (Está agota.la.) .

g.»b .do ., -  C u e .f  í l o .  . . .c n to re .  ™ .,  14 ™ le , j 2 6 í  l o . , » no lo .o» . ( E . t í  .g o - 

r“ ; i »  con « .g n ia c o . g c .g .d o , . - C n . . t .  4 lo . .n .c rt.o re . nno . 24  ,  .n  . . . . .  . .  í » . . o l .  . .  d. 52.

; .¿ 'i '- X * « *  L  i»  !>“ ■ *“  “
lo son. (Quedan ejemplaies.)

)BRAS QUE TIENE PROPÓSITO DE PUBLICAR ESTA BIBLIOTECA
[terichs.—T ratado de la diabetes.
IryoB-Bramwell.—Esfesmidades d i la  kídula  EariuAL.

Dragendorff.—Manual d i T oxicolooía. 
Mantegazzs.—H igiene ispbcial.

Los pedidos, letras, libranzas y demas documentos de Giro se dirigirán á D. Ramón Serret, apartado 

Correos núm. 121, Madrid.
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L a  A O S r r a Z A .  B A A V X r o ^ X T S B T H a r H l a n e b e ,  P a r ia  {antes, TaitBout, as). e i r v e  r á p id a  v  eoon ótfn oam ftn ». ] 
p e d id o s  d e  t o d o s  lo s  p r o d u c to s  a n u n c ia d o s -  — P Z S A B B  s i r  C A T a b o o o  O B IT E S A I i .

SetDici¡7especial de I ' A Q V U T K H  P O S T A L E S :  ¡Porte i  cualquier estación de Espnüa. 1 pn s s  cen t' cada p a o u e ted es kilnorr,^ J
-----------------------

VERDADEROS -GRANOS 
DE-SALUD DEL DE FRANCK

(Ftauli dH Codíi FnitCK, o* 60]]

GRALVS \ePX7RG)-.A.x«TtrE:s
ifaXnnlf *  t̂oyimilíóos/íalsiSciOo 
>u! ou / u c JjUsierónil i, impreso eD4 Colorei 

WOOCUmr /fenCiJiSáZ[l!.ES,eslaMarcade 
/ e  los Venladeros-PARIS, Fimacll 

— lEROY, y  en las prlncl-
^aae**' palea Farm** de España,

TISIS, AFECCIONES DE LOS BRONQUIOS

BOtTBGBAnS

CodGREOSOTA v e r d ad e r a
0« alquitrán da ba^ay Aceite da Hilado daBacalao 
t/níoa recompensa eo íxaosioion Unit.Ptn>iS73. 
HiicuaiK'InuUdasFeDpiMilueD Bo’ piltltsu Failá, 
BOnRGUÜS, lana°, proveedor de loe bospiulei,

Rué de RAmbuteaa, P^rie. 
'"ap<n:ee OOO OXí?i O.C6 y O.in de crensoU. ^ T in o  j  
acal>e cpeoeQmtd»<* ceQOty<r»o»oUM*en'-hari»<1fc
M A O IU II: UOKidNO M1QU£L, Arenal, i

üs fflfcfiiieJíiJes secretas
B l e o o r r a g i a s  

Gonorreas 
F lu j o s  b l ancos  

Derrames
r e c ie a le s y  an tigu os , s in curados 
en a lgu n os  d ías, en secreto, s in  ré 
g im en  n i tisanas, sin cansar n i m o ­
les ta r lo s  órganos  d ig es t iv o s , por 
las

P Í L D O R A S
é inyección de

K  ^  V  ^

D E L  D O C TO R  F O U R N I E R

Por menor; Sr. Ocañii. Garcer 
Ortega, María .Moreno. G.irridú.

PetlidosáM. Garcíii. Gaiiella 
i duplicarlo, Madrid.

nes,

masm
A d m r l in r  x ió n ; PARIS, 8 ,  Moo tuianre
PASTILLAS DIGESTIVAS
Katificadas en Vich^con ealei extraídas 

lie los manantiales. Tjooon un airra* 
dalij» jr proJucea un efecto se^nro contra 
los agrores y di '̂eslionas díficilas.

SALES lie VICHY pin BAÑOS
Un rollo por baño para U> periooaiqae 

1)0 purdeii ir i  Vichy.
a ra  e v ita r  laa  fa la iü eaeianea
:x i}ir  que lodot « ilo i prodaeioi lleMa 

la marca de la Compañía.
Depositairios: DaJOH U‘  Uoreoo, calla 
Uayor, 93, (Botica di la Rajoi UadreiL — 

Farroaoiaaa'da lo Srea. Martines, Jaeonn 
trezo, 58; Borrel hOTtnaDoa, M ^ Miqoe 
Dr. Jnal. R. Hornandoz, Loman*,

ESPiülUPO ftUllPlKlItP illi JiyEIIPlIie he l beslieii
13, rué de S é v i g n é ,  Paria

E ste  E S P A D R A P O ,  qu e no se parece é  n in gu n o  de los conocidos, 
posee tod;i8 las propiedades red a m ad as  hace tiem p o  por e l Cuerpo mé­
dico: J u er te  adherencia, g rande  J lc x ib ilid a d  y  la rga  consecvencia. Inocuidad 
absolu ta  sobre la  fie l, áun en ios n iñ os , p o r  m u ch o  qu e se guarde.

V én d ese  en  t ira s  de  ua m e tro  en un estuche. —  V E N T A  P O R  MA­
Y O R : M . G arcía , C apellanes, 1 dup licado, M adrid .

PAiCREATI^A DE DEFRESNEr H i Q w n & H  I & I 1 M  u c  U I . I  i i k u i i a
itd/n/ít/da, o f i i c i a l m e n t e ,  na Marinha e nos Hospitaes de París

L a  P a n c r e a t l n a  e s  e l d ig es t iv o  m as  p od e ro so  y  com p le to  
q u e  s e  p u ed a  en con tra r. S in cau sar daño se  p u ed e  qu edar 
d u ran te  dos  h oras  en  e l Q u im o  G á s t r i c o .

ÍjS’apu» las deelaraeiones dadas por al rnalilulo y la Áeademia en el aña 1S79)
S e d eb e  ad m in is tra rla  d esp u és  d e  com er.

^  j  „  1 Peptonisa.. .30Br. slbímiiní,
Dn gramo de PaDcreatina Delreane ‘ °
6 6  plidorae da Fanoreatina Delrcsne,

D i s g u t o  p o r  l o s  a l im e n t o s ,
D i g e s t i o n e s  p e n o s a s ,
L i e n t e r i a ,

sjPANCREATINA DEFfiESNE EN POLVO! a4cactur dsspiiesdecoiiiar 
llPILDORASdePANCREATINAdeOEFRESNESaSpildduputs dacomu.

C a sa  n E F R E S N E ,  A u to r  ds  la  P e o to a a , P A R I S

'ilitidsepdos.ll gr cseiposgríioi 
' Stcarilica. .3 0  gr. alnudon. 

D i s p e p s ia ,  
G a s t r a l g i a ,  
G a s t r i t i s ,  e t c - ,  e t o .

P ep to n a , 
Y EN LAS PRINCIPALES FARUACIA3.

H PERRO OUÉVENNE
Aprobado por la Academia de Medicina de París.

ES EL HIERRO EN ESTADO QUÍMICAMENTE PURO .
Desde hsce 40 zños, los Midicos le consideraa como el primero de los 

üerruginosos á causa de su p u re z a ,  de su p o d e r o s a  a c t iv id a d  
[La Academia de Medicina de París ha reconocido que introduce en 
e l Jugo gástrico MÁS HIERRO que cualquier otro ferruginoso), 
de su f a c i l id a d  d e  a d m in is t r a c ió n ,  y porque 00 ejerce la acción 
caustica é irrítame de las sales de hierro y  de las preparaciones solubles.

SE PHESGRIBE : 1* EN POLVO; 2* EN GRAQBAS.

P ’ s t r m ”'" 1 4 ,  K t i e  d e s  S e s iu i * - .A . r t s .
NOTA.— La Firme del Inventor y la Eliquela reaonda, con letras de 4 oolo- 

HIERno OUEVENNE ds laa ralalñetciontaras, diatiníuen el Verdadero 
Impuras é Inactivas.

PASTILLAS HOUDÉ
de Clorhidrato de Cooaina

y Calman los dolores y  a liT lao muchlslno, por la anestesis local que producen, las 
] E oferm edaclee  do la O a rgan ta , B on qn eraa , E x tin c io n es  d e  v o z ,  A fon ía  y 

todas las in fla m a c io n e s  üe la Z ia rin ge. — Hacen desaparecer las ComesoDct, 
P tea zo n ee  y  een eao lonee  de Ir r ita c ió n  y  ton ifican  la s  cn erd as  vocales
UUIlsima.s para combatir las enfermedades del esOfago y  del estomago, (acillUnclc 
la digestión.

Cada pastilla  contiene 2  m ilig r a m o *  de clorhidrato de Cocaína.
Dósrs ; 6 á  12  a l  d ía , segu n  la  edad. Tomarlas consecutivamente, por ¡o t»dm» 

ntfi  itnrn antes de las comidas v  dOfirlol d írre flrs í en la boca.

ELIXIR HOyOÉ
de Clorhidrato de Cooaina

Merced A sus propiedades anestésicas, constituye un poderoso sedativo de las 
N e n ro s l*  ee tom aca lea  y  abrevia la conval.tconcla, restaurando las Incrzas ag<
tadaa. Recomendado para combatir las O a e t r i t ie . ' G a s tra lg ia * .  s ispep*lá«. 
V b m lto *  y  toda clase de p e r tn rb a o lon e *  d ig es tiva s , esto elix ir calma loa
dolores de estómago causados por u lcerao lon oa  y a fecc ion es  oancerosa*. 

to  gramos de SUtoir contienen i  c en tig ra m o  de principio activo.
DOSIS : 1 C o p lta  l ic o r e ra  después de coda comida v en  el momento de laserisU.

p ..\B IS  I A .  H O V S £ , Farmacéutico. F a n b o n rg  S t>S en ls , « 2 ,  preparador M  
E L IX IR  de TANATO  de PE LLE T IE K IN A , Irla llW e contra la F o r.IT M tP  .

M ad rid ; D . M . G arc ía , O apeliaues, L d u p lica d o .— M oren o  M iqn e l, Arenal.*
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