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EL SIGLO MEDICO
(BOLETIN DE MEDICINA Y GACETA MÉDICA)PE R IÓ D ICO  D E  M E D IC IN A , C IR U G ÍA  Y  F A R M A C IA

CONSAGRADO A  LOS INTERESES MORALES, CIENTIFICOS Y PROFESIONALES DE LAS CLASES MÉDICAS

P U N D A D O B B S

Se ñ o r e s  d e l g r a s , e s c o l a r , m e n d e z  A l v a r o  y  n ie t o  s e r r a n o
DIBBCTOB

D.  M A T Í A S  N I E T O  S E R R A N O
EBDACTORE8! DON RAMON 8 E R R E T .— DON O ÍRLO S MARIA CORTEZO. — DON ÁNGEL PULIDO.

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

Aquellos que deseen abonarse y  tengan dificultad para sa. 
tisfacer e l importe de la  suscricion, sea por la imposibilidad 
de hallar al pronto medios de hacer .el giro, sea por escasez 

•de recursos en ei momento, podrán hacer el pedido, com­
p ro m e t ié n d o s e  á l ib r a r  e l  im p o r t e  d e  s u  s u s c r ic io n  
e n  e l  t é r m in o  p r e c is o  d e  t r e s  m es e s , d u ra n te  los 
c u a le s  s e  le s  s e r v ir á  e l  p e r ió d ic o .

Las reclamaciones de los'numeros que sufran extravío de­
berán hacerse oentbo de los dos beses que sigan á la falta.

I £1 precio de suscricion á este periódico es 3  pesetas el 
'nmestre en M adrid; 4  el trimestre, tí el semestre y  15 el 
lio en las provincias, y  2 0  pesetas el año en Ultramar y  en 
I extranjero; advirtiendo que para su pago sólo se admite 
loHÁlico.

Suscricion en  la s  p ro v in c ia s .  —  Puede hacerse Jirefo- 
\mtemente por medio de libranzas del G iro Mutuo, por le- 

! de fácil cobro, remitiendo sellos de franqueo, y  en casa 
I los comisionados y  libreros de provincias.

B I B L I O T E C A  E S C O G ID A  D E  - E L  S IG L O  M É D IC O '

H e m o s  r e p a r t id o  á  n u e s t r o s  s u s c r i t o r e s  e l  t o m o  s e g u n d o  y  ú l t im o  d e l

T R A T A D O  D E  G IN E C O L O G ÍA  O P E R A T O R IA
|delos s e ñ o r e s  H e g a r y  K a l t e n b a e h .

E s tá  y a  im p r e s o ,  y  s ó lo  fa l t a  p a r a  d a r lo  á  la  e s t a m p a  e l  q u e  c o n c lu y a n  lo s  c r o m o s  q u e  le  

lar 'om pañan , e l  T r a t a d o  d e  l a  d i a b r t r s , p o r  e l  S r .  F r e r i c b s ,  y  t e n e m o s  t a n d i i e n  e n  p r c p a r a -  

Ifion la s  s i g u ie n t e s  o b r a s :  M a .n u .i l  . e  T o x i c o l o g í a , d e l  S r .  D r a g e n d o r l í ;  H i g i r n e  e s p e c i a l , d e  

iM a n te g a z z a ; T r a t a d o  d b  e n f e r m e d a d e s  d e  l a  m e d u l a  e s p i n a l , d e  B r y o m 'B r a m w e l l ,  y  

jotras q u e  s u c e s iv a m e n t e  i r e m o s  in d ic a n d o .
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Desde hace o n c e  años publica este periódico una Bib i.io- 
I tsci bien traducida y  elegantemente impresa de obras ex- 
luanjerae de notorio mérito. A  esta colección, que cuesta á 
llot suscritores la  m ita d  d e l p re c io  o rd in a r io  d e  lo s  
Ilíbros, sólo pueden suscribirse los que lo están á E l  S iu io 
|Míd ic o .

Los tomos que reparte al aOo esta B ibluitbc* forman un 
Itotal de 2,000 páginas en 8.® m ayor y  de letra compacta. Es- 
ItM 2.000 páginas ae dividen en tomos más 6 menos volumi- 
I AíBos, según lo consiente lo abultado de las obra», debiendo 
l»ÍTertir también que no sólo depende el nrtmero de tomos 
jilel de páginas que cada uno contiene, sino del coste de los 
Ipabados y  de otro cualquier género de ilustración que lleve.

No hay comisionados para recibir las suscriciones á la 
B ibi.iotecí ni en Madrid ni en provincias, debiendo hacerse 
necetariamente las suscriciones en las oficinas de E l  Siglo 
MÉmeo, calle de la Magdalena, nüm. 36, cuarto segundo, por 
medio de libranzas del G iro Mutuo, letras de fácil cobro ó, 
en último término, sellos de franqueo.

E l precio de la suscricion á la B ibuoteca es 15 pesetas ai 
afio en la Península é islas adyacentes. En las provincias ul­
tramarinas, 2 0  pesetas ei la suscricion se hiciere directa­
mente remitiendo su importe, y  4 0  ei mediare comisionado.

Podrá hacerse la suscricion abonando la  expresada canti­
dad en tres veces, 5  pesetas cada una, en la  Península ó Is 
las adyacentes.

Cu correspondencia, los pedidos, las libranzas, letras y  demas documentos de giro se dirigiián á 

DON RAMON SERRET, APARTADO DE CORREOS NÚMERO 121, MADRID
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La de médico-cirujano de Casas de Juan Nuñez y su ane­
jo Pozo Lorente i Albacete), partido de Casas Ibañez. Hiibi- 
taptes 065. Dotación 750 pesetas por la asisteucia á 50 fa­
milias pobres, más las igualas con los vecinos pudientes. 
Las solicitudes hasta el 22 de Noviembre al alcalde D. Fer­
nando Min^uez.

— La de id. id. {por segunda vez) de Madrona, del par 
tido de Segovi i. Hab. 578. Dotación 375 peseta-: por la asis­
tencia á 12 familias pobres. Las solicitudes hasta el 17 de 
Noviembre al alcalde D. Pedro Llórente.

— La de id. id. de Retuerta (Burgos), partido de Lerma. 
Hab. 679. Dotación 625 pesetas por la asisteucia á 25fami­
lias pobres, más las igual is con los vecinos pudientes. Las 
solicitudes hasta el 23 de Noviembre al alcalde D. Ignacio 
Arroyo.

— La de id. íd  ̂de Amieva (Oviedo), partido de Cangas 
de Onis. Hab. 2.514. Dotación 750 pe.setas por la asisteucia 
á 150 vecinos pobres. Las solicitudes hasta el 20 de No­
viembre a! alcalde D. Bernardo Fernandez.

— La de farmacéutico (por segunda vez) de Espejo (Cór­
doba), partido de Montilla. Hab 5.127. Dotación 999 jiese- 
tüs por el suministro de medicamentos á las familias po­
bres de la localidad. Las solicitudes hasta el 14 de Noviem­
bre al alcalde D. Francisco García.

— Áyuiiiamünio de Cuasiango. — La de médico-cirujano 
de Sendadiano (Alava), pirtido de Vitoria. H-ib. 1.099. Do 
tacion 750 pesetas por la asistencia á las familias pobres y 
90 fanegas de trigo y 20 de cebada por igualas con los ve­
cinos pudientes. El partido se compone de 2ü pueblecitos, 
distante el que más 8 kilómetros. Las solicitudes hasta el 
18 de Noviembre al alcalde D. Pedro Ocharán.

— La de id. id. de Tordoya (Coruna), partido de Ordenes. 
Hab. 2.810. Dotación 998 pesetas por la asistencia á 300 
familias pobres. Las solicitudes hasta el 30 de Noviembre 
al alcalde D. Ramón Pena.

— La de M. id. de Castellar de Santiago (Ciudad Real), 
partido de Valdepeñas. Hab. 1.617. Dotación 950 pesetas 
por la aiisteucia á 70 familias pobres. Las solicitudes hasta 
el 30 de Noviembre al alcalde D. Francisco del Rio.

— La de id. id. de Portairubio (Cuenca), partido de Híle­
te. Hab. 476. Dotación 50 pesetas por la asistencia á las 
familias pobres, t'l que pretenda tila canongia puede dirigir 
sus solicitudes hasta el 16 de Noviembre al alcalde D. Pe­
dro Alique.

— La de id. id. (por renuncia) de Calpe (Alicante), parti­
do de Callosa de Ensnrriá. Hab. 1.822. Dotación 750 pese­
tas por la asistencia á 40 familias pobres, más las igualas 
con los vecinos pudientes. Las solicitudes hasta el 19 de 
Noviembre al alcalde D. Pedro García.

-  La de id. id. de Agres (Alicante) partido de Alcoy. 
Hab. 1.034. Dotación 750 pesetas por la asistencia á las 
familias pobres, más las igualas con los vecinos pudientes. 
Las solicitudes hasta el 4 de Diciembre al alcalde D. Vicen­
te Fené.

— La de id. id. de Villanueva la Nía y  cmtro anejos 
(Santander), partido de Reinosa. Dotación 190 fanegas de 
trigo, que.lando en libertad de contiatar los pueblos inme­
diatos. Las solicitudes hasta el 20 de Noviembre al presi­
dente de la Junta administrativa de dicho pueblo.

— La de id. id. de Valloria y sus anejos Los Campos, 
Las Aldehuelas, Ledrado Vjzmanus (Soria), partido de 
Agreda. Hab. 963. Dotación 250 pesetas por Bene8i'encia 
y 2.000 por igualas con los vecinos pudientes. Las solicitu - 
des hasta el 24 de Noviembre al alcalde D. Gregorio Ji­
ménez.

— Se necesita un ministrante examinado para la villa de 
Cabrejas del Pinar (Sona). Para la dotación y  demas con­
diciones dirigirse al médico titular D. Celedonio Jiménez.

— Dirección general de Beneficencia y Sanidid. — Debien­
do proveerse mediante examen, según dispone el regla­
mento aprobado en 26 de Mayo de 1880, 18 plazas de prac­
ticantes de la clas<-de supernumerarios de Medicina, una 
de segunda clase de Farmacia con el haber anual de 750 
pesetas, y  dos de supernumerarios de esta misma Facultad 
para atender al servicio de los establecimientos de Benefi-

c e a c i^ e ñ e ra ^ u ^ e p é ñ d e ^ I^ s t^ é n tro n o ^ íu m n S
de estas Facultades que deseen aspirar á dichas plazas ure-l 
sentarán sus solicitude-i en la citada Dirección, hasta el isl 
de Noviembre, en donde asimismo podrán enterarse del lo.l 
cal y diaen que darán principio los ejercicios. |

Los peticionarios han de acompañar á sus instaDcii,! 
documento que acredite >er alumno de la Facultad de Me.l 
dicina ó de la de Farmacia, ó el titulo de practicante mij 
nistrante. I

El exámen para los primeros consistirá en un ejerciciol 
do Escriturii. Sist-ma métrico. Anatomía topográfica, Cirn.l 
gia menor y A|idaitos y  vendajes, y  para los segundos exí.l 
meo de Escrituia, Sistema métrico, Historia natural y '■ ' 
tería farmacéutica.

BOLETIN BIBLIOGRAFICO
EN ESTA SECCION DEL PERIODICO

se anunciará tnila obra déla cual recibamos no ejemnlaJ 
Publicaremos ademas juicio critico de aquellas cayos aiitlim' 

ó editores se sirvan enviarnos dos.

G U IA  .DEL VACUNADOE
LAS DOS VACUNAS

Véndese este opúsculo—i|ue tan fav.^rablo juicio ha ok.é 
recjdo A toda la pronsa^al precio do 50 céntimos de peseul 
a los suscrltores y de <i0  cóuLíiiios á los i|ue no lo sean, f 

Lo5 pedidos á esta Aduiinislrocioo. Queilan escasos eien I 
piares. ‘ '

ELIlirroS DI CIDIlill
?3?. ZL 5. K'jzrzr,

Catedrático que fué de Cirugía en la Universidad de Greifswald

TRADUCCION DIRECTA DEL ALEMAN

l

GOTAS CONGENTRAD.vS
IH A T S H IB N T O  C U IIAT IV O  DB l,A  T IS IS  T LAS  TÜRBRCtlldSIS
Se dan prospectos a quienes lo soliciten. Depósito eentr*!,

■ ' ■ .........................................  («Silf.ipiniifiia ríe A. Coinfil. Barqaillo. t. Madrid.JARABE DE ESTIGMAS DE MAIZ
Y BOllO-CITRATO DE LITTNA

DK RAMON A. OOJPKL
GODlrn la gota, cálculos úricos del riñon y vejiga y ca-, 

tarro de ésta. — Frasco, 8 pesetas.— Barquillo, í.farmacir 
Madrid.

M

E studio  MEDICO o r l a  dii-tk üiv  v su tratamienioI
MÁS RFICAZ, por D. Manuel Corra! y Mairá. médico-oiruiv' 

no premiado por lu Facultad de Medidua de la Universi.liJ 
Central.

Esta obra forma un lomo en 4.° de r e r e n  de cien pá!rinii!| 
es de g r a n  utilidad práctica y so vende n 2 pesetas en ló-| 
das las libreria': pero como obsequio e'peclal y hasta fin ¡b!l 
pre.spiue «ño, nue>tros suscritores pueden adquirirla al i.ttl 
cío de 1.25 pesetas. '

Los pedidos, acüiiipaa.idos del importe, á esta Admioisln- 
C lo n .  '

Hacer 
toD del 
Irep.irar 
peiiier c 
«r los 

Iniderlo. 
Iiierro, < 
lien a l> 

i cal y
|lí|rj-/'0*
telas. Ui 
Ldupli

POR EL DOCTOR FERNÜNDO PEÑA V MAYA

Esta obra cousta de tres voluminosos tomos en 4.' mi-| 
or. de los cuales el I abraza la Parte general, y  el II ;f 
I I  In Especial. Cerca de 600 grabados ilustran el texto. 1 

El mejor elogio que puede hacerse de ella es el habersi-| 
do declarada de texto en las ümveisidades de Madrid, Bti-| 
celoua, Santiago y Cádiz. I

Se halla de venta, al precio de sesenta pesetas en to-| 
da España, en las principales librerías. |

La Administración queda establecida para lo sucesivo fíl 
la Imprenta de D. Enrique Teodoro, Ronda de Valencia, 8,( 
esquina á la calle del Amparo, á cuyo nombre y  señas ils-| 
berá dirigirse toda la correspondencia.

aeic
setal
adiii
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A N T I - A S M Á T IC O  P O D E R O S O  J A R A B E - M E D I N A  D E  Q U E B R A C H O
P R E P A R A D O  E N  F R Í O  É  I N A L T E R A B L E

UUimo rr-medio de la Medicina moderna para combatir el asna, la disputa y los catarros crónicos, ensayado 
V recomendado como tal por ce!«6r¿¿aífe5 médicas y por los principales pi riodicos profesionales de Madrid, E l  
G e n io  M é d ic o , E l  S ig lo  M é d ic o , la R e v is ta  d e  M ed ic in a , E l  J u ra d o  M é d ic o , e! D ia r io  M é d ic o -
F a rm a c é u t ic o , etc-, etc. , .. j  - j ,

intl-.CIÜ; Cinco peseta^ frasco, flepósilo eenlral: Fannaria de Medina, Serrano, 3b, Madrid ; y al por meoor 
en tas principalrs Fariiiarias de España y América, _

NOTA IMl’oU TA N T li Kl Jarabi'-Medina de Quebracho e . el primero dado a conocer en España y  recomen­
dado por la Prensaprofesional; exíjase la (irma y  rubrica d i Medina en l.is etiquetas de la caja y  frasco, como 
garantía para los señores médicos y enfermos, y  para evitar falsideaciones.

ejempliJ 
s auiorril POCION RECONSTITUYENTE>OEl/iCEITfi DE HÍGADO DE BAGALAC
o ha lue.l 
de [leselil 
ean, 
sos ejeig I
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!0-C Ífu jj.f
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|iásina-,l 
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la al |in-|
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PKEPlKADA POB KL

D R . F O N T  Y  M A R T Í
I ll.icer desaparecer los inconvenientes de la adminislra- 
lioa del Aceite de hit aio de ñoeafao lia sido el objeto d<* esta 
L-p..racioii, baliiéndoio conseguido de tal mudo que, sin 
bíider ninguiia de sus propiedades, .>e bate tolerable hasta 
[orlos estómagos mas delicados, reuniendo la venlajii de 
H - ’ rlo i sociar, no solo á uno de los mejores compuestos de 
I,ierro que es. sin duda alauna, iotinro ferroso, sino tam- 
lirn a la ;uina. «1 laclo-fosfaW de cal. creos ín. hipofosfitos 
Leal tí sosa, ele Precio: con fiierru y ^uina, i  pesetas; con 
latto-fósfaln de cal ó hirofosfilos. 5 pesetas; con creosota. 5 pé­
lelas. Unico'do[iosilo en Miidrid: calle ile Caballero ile Gracia 
E j(IU[ilicado. farmacia de l)r. FoiU y Marti. (-31 li'lp.")

1 A L G O D O N  lO D A D O
( e n  r a m a  t  b n  t e j id o  ̂

preparado por el

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

Esta nuera forma para las aplicaciones externas del todo 
se ntiliza con ventaja, sobre todas las demas preparaciones 
lodadas, por su mayor eñeacia sin producir efectos cáosli- 
Bos ni irritacioDcs d’olorosas en la piel, y  ser de más cómo­
do y fácil m anejo, contra el bocio y los infartos gangliona- 
res del cnello, el lum bago y  la pleurodinia, los dolores ar­
ticulares de la rodilla y la  espalda, y, en general, contra to­
dos los que recooocrn on origen reumático.

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

F A R M A C I A  D E L  D O C T O R  M A D A R I A G A

10 - PLAZA DB LA INDBPBNDBNCIA — 10
M a d rid  (437)

MEDICAMENTOS AGRADABLES Y EFICACES
DK LA FAUMaCIA I>KL DH. KICAllDd GAKCLll.A CASTILLO

10, M a o d a l e i t a ,  10. . U A D K I D

Oi'ánulo.s de Adoiiidiuii de un imligr.uno, romo diu- 
réncos y caidi.u'Os: fiiiBco 3 pt-seliH. —  Car.imelos y 
Jar.>he de Luforbíii Pilulilerii. iiiUiii?málicos y pecto­
rales, de buen efecto [>iii a coinb.itir Lis ¡ibsce.'OS disp- 
neioos, enliberna pulinonar, broni|uili', etc. Cuja i  pe­
setas, frasco 3.~Capsul.is iodU'iida>: nueva forma de 
administrar los ioduios a dusis lijas y sin leiin r ii que 
se alteren como las suluciones y las grajeas: fraseo 3 
I esel.is.— Ga(isUias y J.iralie de Tei piual, pura eoniba- 
lir y moditicar las secreciones bronquii les y  catarros 
de los órganos respiratorios: f'.i.-co 3 pesetas.— Capsu- 
liis de lixtracio fluido de Hidra'l is  Canadensis: se usan 
con gran resultado para calmar y  corregir lo? trastor­
nos menstruales, especialmente l s metrorragias per­
tinaces: frasco i  pesetas.— C.omiileto surtido de cura 
de Libter, fajas de sobreparto hipogástrica-s, jeringu i­
llas de Pravaz. pulverizadores, termómetros clinicos 
sondas, saca-leches, ventosas, etc.— MaGDALES.A. IQ,

f i m M i K i i i fi u a i i i n á
TENIA é  SOLITARIA

Se eziiulea su 2 6 3 Doraa, temando
LAS CAPSULAS TENIFUGAS

DB M U llK N Ü  M IQ U E L . 
Arenal, z. Madrid, y  princípaleí 

farmacias.
60 rs. frasco, y  por 65, aa remite 

cartiñeado í  proviuciae.

’i m  DE Q D l l  FERRUGINOSO
PBHP .ARADO

PO R  E L  D b. F O N T  Y  M A R T I 
Seaun la fórmula publicad,i en La Farmacia Española 

(t8 8 Í). y en donde se demuestran sus veolajas sobre las co- 
uocida.s hiislii el dia.— Precio, 5 pesetas frasco. —  Unico de- 
pr'isito en Madrid: calle del Caballero de Gracia, 23 duplica­
do. farmacia del [)r. Pont. (431 L ip . ')

y t i M v i o j ^ n i i p l e f a  s in  U t in te rv e n c ió n  d e la e
fn e rs a a  diffeefix'cis in d iv id u o .

„  _  ̂  «rtTt \ ln o  £r«‘si^r*»<> O KHpana* dA ton l*
P r í^ p r ir a r to  is:<vsU on . F.n  In d U -

n f t  lo^V ñ stvn lerlP iítee  y  por.aouna iiebJSM y 
Voa a « "  de In n petcn cla . c n s trn la i»

d línonVlH  V ni.én.1.., eloroHln. dJrcras Bftatrlc«w, 
tñí.FS? ln tceel< ia 'e“ . c on ''™ < '»«n  «-nando e l en-

to le ra  « In ir im a  a H m eiiliie lo ii y  ^ iem pro  
í-oF la  d l^oH lloti « e  vo r lllen  d e  una m a n e ra  IrTCguIor.
» í « o  de p e p to iK i y  h ia - r o .— r e p t o f ia  de c a rn e .  

F e o to n a  do Iceh c .— C ’m e o ln te  d e  p e p to n a .
S o X e p L r a »  d tax lam cu te  g rou d ee  cau tldade ».

¡liRALADOB DE AZOE VALENZUELA
Paqueño y sencillo aparato, eficacisi- 

110 en el iriilam ieolo de las enferm eda- 
les respiratorias.

Para su adquisición hay que entendur- 
e con el Dr. Valeoznela, Atocha, 'M .  
Qtresnelo. (43B)

I Marco depoaitoda

CANDEl.ll.LAS MEDICAMENTOSAS

DEL DOCTOR CÜCHI
necomendable.s para la curación de 

is afecciones de la uretra.
(Véase el anuncio del segundo domin 

Igo  de cada mes.)

Ayuntamiento de Madrid



rRAGEASdeJ Iieri®Mieau
F r e m íH d o p o r  e lIo e tita to d e F re tn o it í .F re m to d e T e re ip é u iio a

Los estudios hechos por los médicos do los hospitales, han 
demostrado que las V e rd a d e ra s  G ra g e a s  á e  H ie r r o  
R a b u te a u  son superiores á lodos los demás ferruginosr>s en 
los casos do Clorósis. A n em ia , Colores pálidos. Pérdidas, 
Debilidad. Rxtenuacion.Convalercncia,Debilidad de losniños, 
y enfenne<l«dos causadas por la Pobreza y Alteración de la 
sangre, Ucon'ccueiicia de fatigas, vigilias y excesos do toda clase.

Se toman de i  á 6 grageas diarias.
E l ix i r  d e  H ie r r o  R a b u tea u  recomendado á las personas 

quo no pueden tragar las grageas. Una copita en las comidat.
J a ra b e  d e  H ie r r o  R a b u te a u  destinado especialmente á 

tos niños.
La medicación marcial por el H ie r r o  R a b u te a u  eg la mas 

económica y racional de la terapéutica.
A i constipación, ni diarrea; asimilación completa. 

Eiija.e «1 V e rd a d e ro  H ie r r o  R a b u te a u  da C L I N  Y  C “ , 
^  PARIS

Afio A .D e  S a i i c i l a t o  d e  S o sa lD e l  D o c t o r  G l i i
Prrm'ado por ¡a Fscultaá ds Kedicina de Parú (prbmio kostjoJ 
La So lución  d e l D oc to r  C lin , siempre idéntica e l 

composición y de un sabor agradable, permite adminijl 
fácilmi'nto el S a iic ila to  d e  Sosa  puro, y  variar la dósl; sJ 
las indicaciones que se presenten. *

o El S a iic ila to  d e  S osa  qun C lin  empica, es de unapuJ 
«  perfeclay preparado con el mayor esmero; es un medicami 
(1 en que se puede tener la mayor oonfiansa.» r

(.Sociedad de Medicina de ParU, sitien del 8 de Febrero de i;;J 
La So lución  C lin , muy exactamente graduada en sus di 

contiene:
2 gramos de S a iic ila to  d e  Sosa  por cucharada.
0.5Ü centigramos — — por cucharadita,

P A R I S  —  C A S A  C L I N  Y  C “  —  P A R IS
^ Y por Conducta de los Farmacéuticns de Francia y del ETÍrant’rJ

NEVRALGIAS
Pildoras dei D" Moussette

Las P ild o r a s  M ou ssette , de aconltina y  quinto, calman ó 
irán la Uaslralgia, la Jaqueca, la  C iática y  las /Neuralgiascuran 

mas rebeldes.
o La acción sedativa que las P i ld o r a s  M ou ssette  ejercen 

«  sobre el aparato circiilatorio sanguíneo, por medio de loa
«  nervios va.io-motorrs, indica su empleo en las Neuralgias del 
o trigémino, las Neuralgias conoeslioas, las Afecciones 
« reumáticas, doíorosas é inflamatorias.

La aconiUna produce efectos maravillosos en el tratamiento 
» de las i'.evralglas faciales, con tal que no sean sintomáticas 
* de un tumor intra-cráiiiwi. »

Dosis
(Soeiectad de Biología, íeiion del 23 de febrero de 1880.) 

Tómense de 3 á 6 pildoras en la.s veinte y  cuatro horas.
Elíjame las V e rd a d e ra s  P i ld o r a s  M ou sse tte  ile C L IN  Y  C *  

PARIS ’

C A P S U L A SH A T H E Y - C A Y L U :
‘Gaseara delgada de ‘Qluten

De Copaiba y  de Eaenoia de Santal 
S e  Copaiba, de Cubaba, y  de E sen cia  da Santal!

De Copaiba, de H ie rro , y  de Esencia de Santal.
«  Las C ápsu las M a th ey -r .a y iu s  de Esencia de SanI 

«  poséen una clicacia sin Igual y  se emplean con el rail 
a éxito para curar rápidamente los Flujos antiguos ó recienf 
o la /fteiioiT.igi.i, la Leucorrea, la Cist’sis del CiielloX 
t Uretrilis, el Catarro y las otras En/crmeda/fe* de la Vejil 
o y  contra todas las afecciones de las l'ias  urinarias, *  

< Merced ii su cáscara delgada de Gluten , esenclalc 
c asimilable, pueden las C ápsu las  M a th ey -C a y ln s  aerdil 
«  ridas por las personas mas delicadas, sin que Jamas Ileiiuef 
• causar el estomago, d (Gazette des Hópitaux de Par] 

Tómense de 9 á 12 Cápsulas por dia.
Pa r ís , en C A S A  de C L I N  & C ‘ , y  en todas FarmacissX

♦ SOLUCION COIRRE
A L

C L O R H ID R O -F O S F A T O  D E  C A I
T í s i r s .  —  A . , n e i T t i a s .  —  O a q x i e x i a .  —  E s c r  <Sf i x l a s  

B - a q u i t i s m o .  —  I n a p e t e n c i a .  —  D i s s p e p s i a .  —  E s t a d o  n e r v i o s o .  
j V w i x n í l a c i ó n  i n s a l i c i c n t e -  —  E n f e r m e d a d e s  d e  l o s  h u e s o s

El c lo rh id ro -fos fa to  d e  ca l es la preparacioQ de fosfato de cal la más racional, la sola fisiológi­
ca, puesto que en el estado natural esta sal no se disuelve sino á favor del ácido dorhidrico de la 
sustancia gástrica.

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

Es la  que bajo e l mismo volumen contiene m ayor 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 acida.
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 gusto alguno, de suerte que 

los enfermos no se cansan de olla.
Tomada a l momento de las comidas, como así debe hacerse, favorece la digestión muy sensible­

mente.

Pura evitar las falsificaciones, exíjase en cada frasco el sello del GOBIHRNO FRANCS3.
— S e  v e n d e  e n  l a s  p r in c ip a le s  fa rm a c ia s .  —

Elaboración y  venta a l por m ayor: 79, rué du Cherche - Midi, París.
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Ijletln de la  eem an a ; M is alcoholes. — La viruela. — S ecc ión  de 
Itíadrld: La<Ivom‘s honrados.—Modoa de i.ropafracion do la flabro ti- 

llgides, — Los Congresos da offaño. — Cuarto Congreso déla Sooiedad 

lluliann de C irugii — P ren sa  ro éd ica : ^'aeional: I. Angina de 
lljijwjif. — Eati-aiy'ero: II. Del nnfto! como antiséptico. — Ilt. Tra- 

luEisntoB antisépticos de la difteria — C on su ltorio . =  S ecc ión  
loüclal; Ministerio de la Gobernación: Regl.imeuto orgánico provi- 

Isisiitl de Sanidad marítima para los servicios de las dependonciiis.— 

loícota de  la  sa lud  púb lica : listado saniurio do Madrid._— Cró- 
ltlca .=  F o lle t ín : Sobre el Congreso Oinuoológico ospañol. — Va- 
Icsntea. “ B o le tín  b ib lio g rá ñ co . — A n u ncios .

BOLETIN DE LA SEMANA

I MÁS ALCOHOLES — LA VIRUELA

J El asunto de las precauciones y  do las reglas que 
lebeii observarse en la expendicion de las bebidas 
llctthólicas sigue á la órden dol día. E l R ea l Cou- 
Vo de Sanidad term inó en su sesión última la di.s- 
Jtáioii de un extenso reglamento, encaminado á ñ ja r  

Ireceptos para v ig ila r la adulteración de los aguar- 
lentes y  los vinos, regim entar la fabricación de los 
Itiñciales y  perseguir las faltas cometidas por cose- 
leros, fabricantes y expendedores. Las principales 

didüs propuestas se refieren á la  lim itación  del 
iDcabiziido y  del enyesado y  la prohibición abso- 
Blade agregación do toda otra sustancia en los vi-

FOLLETIN

►OBRE E L  C O N G R E S O  G IN E C O L Ó G IC O  E S P A I^O L

U .íRTA A L  DB. PÜI.IDQ
J auy señor mío y  caro am igo: Los grandes hombres sou 
I m que iiiiprinieii el eello y  la marcha hácia adelante á las 
liencias, lí las artos y  á la literatura, sometiendo A todos los 
lemas á la suave presión de sus uonocimientoa y al resplnu- 
prile la antorcha que en sus manos hacen brillar, sin que 
lidie sea osado A poner en su camino diñcultades ni obs 

liculos que les hagan vacilar ó  detenerse.
I  Esto es tan obvio, tan trivial, que nadie muestra duda ni 
Iwediiliilad, tan notoria en otros asuntos, porque la verdad 
p  puede permanecer oculta cuando ésta se presenta desnu- 
1*. segiin acontece con cuantos, como Ud., se dedican, en 
lirlud de la sublimidad de su inteligencia, A hacer luz en las 

l'Dieblas.
J Es probable, y mAs que probable seguro, que cuando usted 
I»* esta introducción se preguiitc'ínmediiitamente: «¿Adóii- 
|b iré A parar este señor?» Tenga un poco do pacienida, 

Ibr'iue no está léjos Ui solución.
I  ' ’éo que la celebración de un Congreso Ginecológico es- 
l'Síol va ensanchando su esfera y  tomando carta de natura- 
l'iA .yAesto principalmente se dirige el preArabulo anterior 

f  el contenido de esta epístola.

Véase el mira. 1.764.

nos; á la  vig ilancia  cuidadosa de loa artificiales, que 

no podrán ir  al mercado aiu la  advertencia precisa 
de su procedencia; á la  organización del modo de 
analizar los alcoholes industriales y  del personal 
encargado de estos análisis, y, por último, á la 
form a de inutilización  do los líquidos impuros.

Respecto á los vinos artificiales, se proponen re­
glas de tal manera severas, que esta industria será 
punto ménos que imposible de plantear, si han de 
llenarse por los fabricantes todos los requisitos que 
se les exigen y  si las autoridades muestran el sufi­
ciente celo para cumplir lo dispuesto. Para el auá- 
lisis de los alcoholes industriales se propusieron 
como procedimientos más estimables, el tratamiento 
por e l ácido sulfúrico, la sosa y  la potasa, y  e l m e­
dio combiuado de la anilina iucolora y  de un ácido, 

que se propuso fuera el acético.

Dadas, pues, las regias de vig ilancia  y  represión 
del abuso, no falta sino comprobar su eficacia por 
la  desaparición del abuso mismo. ¿Sucederá así? 
Mucho lo dudamos; parte por lo que la experiencia 
nos enseña, y  parte también por la  dificultad de 
aplicar estas reglas y  establecer estas prevenciones, 
fáciles para la fabricación en grande escala, pero 
difíciles para la pequeña industria, que en nuestro 
país constituye un factor importantísim o, por la

Nadrt he de decir de la significación de un Congreso ; de si 
su celebración da <5 no provechosos result.idos ; de si el en ­
tusiasmo suele A veces ser mayor que el beneficio; de ai los 
aplausos se tributan ó no ágrau e l; de si sólo suelen figuraren 
ellos unas cuantas ilustres personas que se rodean de gran­
dísima admiración, ni tampoco de otra porción de condicio­
nes que se rae vienen á las mientes, porque esto sería moles­
tar en demasía sin obtener fruto sazonado y  de cómoda con­
servación: hablaré del proyecto del Congreso Ginecológico.

E ' pensamiento me agrada, y  de m i misma opinión son 
también algunos comprofesores con quienes he hablado so­
bre el particular, por más quo, debido A no sé qué, indican 
en sus gestos y en sus palabras el laiasez faire, sin esforzar­
se en desechar la indiferencia, la inercia o la apatía y  mani­
festar que en satisfacción no es solamente moral, sino de 
propia actividad y  ayuda material é intelectual.

Esto me ha lieclio i'efiexioníir sobre el asunto y escribirle 
A Ud- esta carta para trasmitirle mis impresiones, y  sin más 
deseo qne el de consignar mi adhesión. Aun cuando no le 
pueda prometer el concurso intelectual, según quisiera, por 
causas que no se le deben ocultar.

Como yo, tul vez existan muchos A quienes, si no les falta 
inleneioii, carecen por el pronto de los bríos y  do los arran­
ques tan ni^ccsarins para hacerse campeón en las luchas de 
la inteligencia, en las lides del saber; mas esto en mi con­
cepto, no crcQ  q iiG  deba ser motivo para que el Congreso no 
se verifique y para que deje de ayudar cada uno como pue­
da, quiera y  sepa.

Los médicos de las capitales ya  tienen nombre y  crédito á
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suma de los cosecheros y  productores eia pequeña 
escala.

M uy alarmada se muesti'a la  opinión pública con 
la existencia d é la  epidem ia variolosa, que los penó- 

dicos lian  enumerado y  comentado con visib le exa 
geraciou. Según los informes que hemos procurado 
recoger, la  enfermedad existe en M adrid en propor­
ción suficiente para que se preste atención al m al y  
actividad al remedio, pero no en cantidad tal que 
justifique el miedo. D e todas suertes, éste es e l mo­

mento oportuno para que am igos más ó ménos 
tibios de la  vacunación en todos sus grados la pro­
paguen y  practiquen en bien suyo y  de sus conciu­

dadanos.
D ecio Ca r l .\n .

MADRID 13 DE NOVTEI^rBRE DE 1887

LADRONES HONRADOS

No es bastante que la ciencia, escudriñando los abis­
mos del pensamiento humano, haya encontrado en ellos 
algo que le absuelva de la responsabilidad de daños 
cansados á las personas por arrebato ú obcecación, con­
siderados como locura impulsiva; continuando ¡a in­
vestigación, singen otras acciones que participan en al­
gún grado de la misma irresponsabilidad y  que pertene­
cen k sujetos, merecedores por tal motivo de la califica­
ción de ladrones honrados. En Ja Qazetfe Médicale, de

la altura de las nubes; y como quiera que para ellos liay 
muy poco 6 nada insuperable, porque su aprovechamiento, 
su laboriosidad y sur grandes conocimientos les facilitan el 
libre acceso basta )a meta, un Congreso, sea éste de la clase 
que quisieren, supone un grano de anís que lo apartan sin 
esfuerzo.

Los médicos de los pueblos nos encontramos en condicio­
nes diametralmente opuestas, y por eso, hablando en térmi­
nos generales, brillamos por nuestra ausencia, salvas sean 
honrosas excepciones que no es justo el oscurecerlas.

Por cuanto leo y  veugo observando, siempre se destacan 
las mismas figuras en los cuadros, indicio seguro de que no 
hay otros modelos, ó de que si existen no les agrada la ex­
hibición, y  esto es precisamente lo que se necesita evitar á 
torio trance.

No he de pensar que los sabios, pues si tal hicieran deja­
rían de serlo, se desdeñarán en codearse con cuantos, por su 
desgracia, no lo fueran, ni tendrán á ménos e! escucharlos, 
porque, ántes al contrario, cuanto más gentío tengan á su 
alrededor, más se destacarán de 1.a muchedumbre.

Esta y  no otra es la razón deJ por qué yo eeho de ménos 
en los Congresos un algo que se salga de lo ordinario para 
que no se parezcan y se distingan unos do otros.

ün progranm extenso y bien pensado; circulares ó invita­
ciones á todos los pueblos y aldeas de la Península; tiempo 
sobrado para estudiar, escribir, pensar y razonar los traba­
jos; fácil acceso para todos cuantos demuestren algún entu­
siasmo por la Ciencia, por más que sólo pasen por unas me­
dianías; nada de fiestas ni comilonas, porque en gastos sólo

París, hemos visto recientemente sostenido este teiaal 
el cual nos ha sugerido algunas reflexiones, que vamoj 
á comunicar k nuestros lectores y  que esperamos seaJ 
acogidas benévolamente en gracia del interes de actual 
iidad que despierta este linaje de cuestiones.

Usar y  abusar de la palabra locura, lícito es y corriecl 
te en el trato social, porque ia costumbre, la ocasioui 
el acento del que habla dan al vocablo un sentido coiij 
vencional, que á nada obliga y  que es perfectamentj 
comprendido sin más amplias explicaciones. Otra eos 
sucede cuando se discute la locura ante los Tribunal^ 
de Justicia, y  entónces comienza la dificultad de usirf 
liar al desorden de la razón límites definidos y  dellej 
gar á conclusiones concretas y  terminantes en cad 
caso particular.

Dejemos ahora á uu lado ios casos de atentados codJ 
tra las personas por impulsos irresistibles, y  fijémono; 
un momento en los atentados contra la propiedad.

Desde que comenzó á ser objeto de estudio la claĵ  
de perturbaciones psíquicas llamadas monomanías,! 
admitió por los especialistas y  llegó al dominio vulgai 
la monomanía del robo. ¿De qué otra manera podlJ 
efectivamente, considerarse la consumación de esta di| 
se de hechos por personas de holgada posición socidj 
de esmerada educación, y  tratándose de objetos de 
caso valor relativo? Acto semejante no podía ser ptoj 
docto de la reflexión; parecía incompatible con el 
somero buen sentido; no cabía en un ju icio  sano,' 
hacía, por consiguiente, presumir uu juicio extraviadoj 
una locura.

E l periódico ántes citado concreta sus observademe 
á los repetidos caso.s de señoras que sustraen en 
tiendas objetos, que á menudo les son superfinos y quJ

debeu hacerse los más indispensables; número Buficiente< 
sesiones, áun cuando nunca excesivas; separación de terauj 
ó, mejor dicho, sea el Congreso de una sola rama en ve: c 
abarcar varias. Hé aquí cuanto creo que debe presidir i 
celebración del Congreso de que Ud. da parte en la carua| 
Dr. Calderin, y del cual ya nos habla ea términos brillaotei 
el Dr. Candela.

Modestia en la presentación, profundidad y claridad e¡j 
las cuestiones, estimulo para el trabajo, discusiones 
sin apasionamiento, ciencia y razón, atenta observ.'uioiij 
madurez en los juicios, votaciones rellexivas, evítese la coif 
fusión y el acaloramiento, y de esta muñera el Congreso Gil 
uecológico español formará época en nuestra historia.

Concluyo por donde empecé; los grandes hombrea no níl 
ccsitaii consejos, no hán menester observaciones; pero csil 
no obsta para que Ies ayudemos en sus empresas y paraqû  
no nos mostremos Burdos á sus insinuaciones y  deseos.

Adelante, pues, con el Congreso, que mi cuota por lo mi­
nos la tienen segura, y aunque la modestia de mi nombre It 
sirva de muy poca cosa, no por eso dejará de aparecer eu l<| 
lista de los adheridos.

Dispénseme Ud., Hr, Pulido, si le desagrado con esta cari 
ta; mas como conoce y compi'ende mis aspiraciones, d«JiJ 
laégo deducirá la intención que rae guia al dirigírsela.

Consérvese bueno y con fuerza bastante para resistir,, 
mandando cuanto gusto á su admirador y amigo,

T omAs Va I.HIU y  JlKBSEZ.
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jhnu apropiado por mero capridio. ¿lía esto un hurto 
Isecas ó una locura?
iLocura ciertamente ca en el sentido vulgar, porque 
]  un hecho excepcional, un extravio, una infracción 
ílaley que, bien considerada, léjos de reportar ven­
das personales, lleva consigo lii probabilidad de eno­
jas y  áun graves consecuencias, Pero ¿es locura en el 
atido legal? ¿Tiene ai ménos en su abono condiciunes 
iemtantes? Veamos lo que se alega en abono de una 
llucion afirmativa.
[Desde luégo se da por asentado que quedan fuera de 
cusiou aquellos casos en que loa ladrones de objetos 

[puestos al público, que pudieran llamarse ladrones de 
jí/cador, sometidos á un examen médico-legal, ofre- 

Id algunos caracteres que permiten calificarlos como 
dermos irresponsables, cerehrosos, latentes todavía ó 
ireconocidos. Estos sujetos, medio iueouscieiites óin- 
Lscientes del todo, se eximen de responsabilidad ante 
j ciencia frenopátioa.
jjlas se trata de otros individuos, casi siempre del 
1 0  femenino, que no ofi-ecen signos frenopátiuos, sa- 
i de cuerpo y  de espíritu, y que uo titubean en reco- 
erse culpables. Aun entonces se quiere sostener que 
j cedido á un imj}ulso involiuitario, que han cometido 
acción delirante, pasajera, aunque kresistible; en 

i palabra, que se trata de un robo casi inconsciente, 
byo autor es, por decirlo asi, irresponsable.
[Para fundar esta opinión se alegan hechos como los 
uientes:

[Una joven, de veinticinco años, casada con un obre- 
Uu buena posición, velaba desde quince días ántes ú 
I cabecera de su hija, de cuatro años y  medio, atacada 
cuna fiebre tifoidea. Llegó el día de Navidad, y  la 
ifermita pidió gritando una muñeca, Salió la madre 

comprarle un modesto juguete, y  apénas llegó á 
1 espléndido almacén, deslumbró su vista una precio- 
I muñeca rubia, demasiado cara para su bolsillo. Se 
[tuvo un rato contemplándola extasiada, y  de pronto 
[cogió y  se puso en fuga,,. Conviene añadir que esta 
ilicNíe y digna mujer fué absuelta por los Tribunales, 
jque los dueños del almacen.Ie regalaron la muñeca 
Ibada.

[Una señora, viuda, de treinta, años, que acababa de 
igar á París, apeándose en casa de su hermana, ca- 

con un je fe  de Marina, se fué antes de comer á 
icer algunas compras. A l pasar en una tienda por de- 

Icte de una magnífica pieza de terciopelo, se detuvo, 
I  miró, tocó la tela, le dio vuelta para hacerla brillar, y 
[fin no pudo resistir á la tentación de llevársela. De­
bida al momento, porque todos estos robos se coinc- 

|ii con la más insigne torpeza, se encontró que tenia 
ardado más dinero que valia el terciopelo robado.
A las preguntas que se le hicieron no supo qué coll­
ar Indignada contra si misma, no podía explicarse 

‘ aberración mental eft que había caido repentina- 
leate,

bin la historia de la Administración de Justicia se 
Jccucntran iimchos casos análogos. Tal es el de una 
Imdajóven, admirada por la educación que con sus 

fuerzas había dado á su numerosa famiüa, ad­

ministradora de una casa de comercio cuyo capital as­
cendía á muchos millones, colocada en excelente po­
sición por medio de su trabajo; la cual, habiendo en­
trado en un bazar de novedades, cedió á la tentación 
de hurtar objetos que podía pagar cien veces con el di­
nero contenido en su bolsillo. Tales son también el 
de una señorita rica, que llevando consigo más de m il 
franco.s robó un par de guantes y un espejo, y el de una 
condesa sorprendida en el acto de esconder entre su 
vestido una pieza de encaje, iniéntras la esperaban en 
un coche á la puerta de la tienda su marido y  sus 
hijas.

Tales son los hechos: estudiando sus circuustaiicias, 
ó sea el medio en que se realizan, llama principalmen­
te la atención la viciosa costumbre que tienen los mer­
caderes de exponer los géneros de la manera más inci­
tante y  d propósito para mover á las gentes á cometer 
la locura de gastar en superfluidades el dinero que á 
á veces necesitan para apremiantes atenciones. Si el 
objeto del que vende es cohibir en cierto modo la li­
bertad del transeúnte, no se queje despue.s de las natu­
rales consecuencias de semejante coacción: él será el 
principal 7-espofisable de los hurtos que se cometan.

Como se ve, la dificultad versa siempre en la, sutil 
á veces, distinción entre la pasión y la locura, entre el 
deseo y  el acto que se realiza. ¿Se confunden entre sí 
estas dos fases de la función inteligente humana? Cesa 
entonces la responsabilidad de los actos: no hay moti­
vo para declarar criminal é imponer un castigo al que, 
careciendo de libre albedrío, se ve forzado á obrar en 
un sentido determinado.

Adviértase, sin embargo, que al borrar, aunque sólo 
sea en casos especiales, la distinción fundamental en­
tre la locura y  los impulsos pasionales desordenados, 
nos va á faltar apoyo para sostener en caso alguno se­
mejante distinción; y  no haciéndola, ¿ cómo hablar des­
pués. de actos voluntarios, de responsabilidad é irres­
ponsabilidad, de razón y de locura? Todas éstas serán 
palabras vanas, si el hombre y  el animal, el animal y  
la planta, la planta y  la piedra suspendida sobre el 
abismo, caen igualmente bajo el imperio de una ley 
fatal y  predeterminada.

Queda un recurso que se ha tratado de aprovechar, 
y es el de distinguir los impulsos pasionales en resisti­
bles é irresistibles. Pero ¿dóude está el lim ite entre una 
y  otra serie de impulsos? ¿Quién es capaz de asignarla 
en general y  ménos en particular? Sólo.el individuo 
mismo puede ser juez y  parte en la cuestión. No 7¡¡e 
pude contener, decimos frecuentemente para excusar una 
falta, y, sin embargo, semejante testimonio, franca y 
leahnenle aducido, no suele ser suficiente para satisfa­
cer á los que le escuchan. No se aquieta del todo la con­
ciencia moral con semejante declaración, ui se ¡a admi­
te para absolver de pl.aiio á un individuo eximiéndole 
de toda responsabilidad.

E l verbo poder, indicativo de la fuerza, tiene dos acep­
ciones: la de acto y  la de potencia. E l que ejecuta un 
acto es, sin duda alguna, porque puede, y  se ve que no 
puede cuando queriendo no le ejecuta. Pero ántes de 
ejecutarle, miéntras el poder figura como potencia, nun-.
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f!i liay seguridad absoluta de lo que va á suceder. No 
hivy, ijropiainente hablaado, impulsos irresistibles; to ­
dos se resisten de hecho raiéntras se Jimitaa á ser tales 
impidsos, y pueden seguirse resistiendo con mayor ó 
inonor probabilitlad. A i pronunciarse el acto, deja ya la 
resistencia de ser posible en aquel instante, sin dejar de 
serlo en un instante ulterior, Sucederá entónces que 
los impulsos se han resistido ó no; nms uo quedará de­
mostrado que no se hayan podido resistir. ¿Será res- 
pim.sable el individuo de esta falta, comprobada en un 
momento dado, de la resistencia que antes aparecía 
como posible?

Entendiendo la responsabilidad en la acepción más 
lata, se puede decir que si. aunque admitiendo en par­
ticular profundas y  muy vari idas distinciones- De todo 
lo que sucede se busca uu origen que responda en últi­
mo t-érmino á la investigación caiisal. En rigor no se 
concibe responsabilidad sin c<ik s íj  libre en quien recaiga, 
pues las cansas necesarias y  fatales trasladan por igual 
toda su re.spon.sabilidad á ia ñuaiidad común que las 
envuelve; mas prescindiendo de-este-reparo, y procu­
rando con la mejor voluntad del mundo conciliar la 
idea de responsabilidad con la teoría exclusiva de una 
ley necesaria y  fatal en el universo; preciso es concluir 
que si unos casos de esta ley son responsables á su 
modo, loa demas lo serán también al suyo respectivo, y 
el hombre, por consiguiente, uo dejará de responder de 
las infracciones de ley que cometa, siquiera mii-ándolc 
de algún modo, se lo vea descender desde liombre á ani­
mal y  desde animal á planta.

Admitiremos, ])ues, qnc el hombre tiene cuatro res- 
]jODsahilidades de sus actos: una como cuerpo inorgáni­
co, otra como sér vegetativo, otra como animal, y  oti'a, 
finalmente, como criatura humana. No le oigamos cuan­
do alegue que en todos los casos obra con igual fatali­
dad, y  que, por consiguiente, no procede imponerle 
jamás una responsabilidad superior á ia mínima. Aun­
que liayamos de ser lui tanto arbitrario.s, sostengamos 
que cuando da señales de sér inteligente, le correspon­
de distinto y  mayor castigo que cuando le ocurre la 
desgracia de caer desde una altura aplastando á otro 
individuo, como pudiera hacerlo una piedra. Uon esto 
se concederá que el hombre que comete un homicidio, 
ia señora que hurta uu.abanico ó una piczíi de encaje, 
aunque sea en virtud de un impulso irresistible ( y  ex­
cusado sería llamarle así, porque ninguno dejaría de 
merecer igual calificación una vez consumado el acto), 
infringe la ley humanamente é incurre en las penas 
del Código c iv il en cuanto conserva, por poco que sea, 
de criatura humana.

¿Es que las criaturas humanas son muy distintas 
c iitre sí? ¿Es que los actos de cada criatura varían tam­
bién infinitamente según las cironnstancias y  no pue­
den sujetarse á una ley rígida, inflexible, igual para 
todos los casos ? ¿ Es que muy á menudo se encuentran 
dificultades invencibles para la calific.acion de los deli­
tos y  la proporcionalida'l de las penas? Todas estas cues­
tiones pudrán tener legitimo fundamento; pero ninguna 
sugiere el concepto do irresponsabilidad absoluta que 
se trata de justificar por la declaración de la locura.

Miéntras no desaparezca por completo el carácter hn 
mano; miéntras no se anublo la inteligencia haslaj 
punto de quedar la razón en completa oscuridad, dei 
formularse en ella juicio alguno verdadero, de no distiJ 
guirse ninguna ley, de eclipsarse la conciencia peisoJ 
nal y  moral, cualquiera que sea el impulso d^ ka pJ 
siones, clasifíquese ó no de irresistible, subsistirá; 
responsabilidad en aquel grado y  bajo aquella forinaej 
que subsista la razón. ¿Es que se llama loco al quec 
rece de razou completa, ó de esa razón tipo couveiicij 
nal, á ia que se aproxima más ó ménos, sin dejar nuna 
de apartarse algo, cada hombre en particular? Fuese 
tiinces ui áun el loco es absolutamente irresponsabj 
bajo la forma especial humana consignada en lalerl 
Si, por el contrario, para hacer sinónimas las palaln 
locura é irresponsabilidad se exige la falta absoluta dJ 
reflexión, do conciencia y  de personalidad en un mol 
mentó dado ó relativamente á un acto concreto, pteil 
dudamos de una vez de esos impulsos, de esos ví-rtl»oJ 
conscientes de sí propios, que si pueden reaistiiise 
eximen de culpa, y  si no se pueden resistir jiistitícaj 
asimismo Ja imposición de la pena, fundada sólo ene 
carácter humano del impulso, por más que se considej 
ren todos como igualmente fatales

Toda la dificultad que se ha encontrado y segniri 
encontrándose para definir la locura en general, y, i 
bre todo, para deslindarla eii un caso particular, conl 
siste en el propósito que se ha tenido de distinguirej 
absoluto el sano d d  cuerdo y  empeñarse en estai)lee 
una barrera insuperable entre la insensatez y  la locutaJ 
Todo es relativo, hasta lo blanco y  lo negro, y si en i 
dos extremos de la escala se hace fácilmente la distio 
don, vause identificando los matices á medida que n« 
acercamos á los términos medios.

¿Qué son, pues, las ladronas honradas; locas ó cuerJ 
das? N i lo uno ni lo otro en ab.soluto; pero cuerda?, 5Ío[ 
embargo, en el grado .suficiente para hacerse acreeiErasl 
á alguna pena, que ellas mismas justificarán en sucoi-l 
ciencia. Las malas pasioa'-s obra son también del íd-| 
dividuo y  llevan consigo su responsabilidad especial: 1 
debilidad de la ley moral, su oscura apaiiciou en el e l  
cenarlo del alma, función es igualmente de la vidam-| 
telectual, y  el sujeto que vive responde de ella, pon 
deber correlativo con el derecho que se arroga de atri-l 
huirse sus obras legítimas y  meritorias. Por último, iíj 
determinación de actos por la voluntad, ya se la coná-l 
dore como libre, ya también como predeterminada, eslal 
determinación actual, hecha á ciencia y  pncieuci.'i 
agente, es una determinación humana que lleva consil 
go todas sus naturales consecuencias.

No tratemos de atenuar, ni tampoco de agravar,Issl 
fa ltasylos delitos. Si se adoptan estas palabras coiiltiíl 
conceptos que significan, preciso es atribuirlas i lesj 
wiaíes causados conscientcmentey con deliberada iiil«í-l 
cion. Hay responsabilidad en un acto en cuanto apare-l 
ce eu él, por escaso que sea, el consentimiento racional-l 
Quien conociendo la ley consiente su violación, se ha«| 
responsable ante la ley misma. Sólo salvan do respon-l 
sabilidad el desconocimiento de Ja ley y  la abstención,! 
ó, más bien, la negación de consoutimieuto. El coiiBen-l
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liioiento pasivo podrá parecer menos culpable que el 
Ictivo; pero como, al cabo, de él emana la realización, del 
lial, no puede ménos de figurar como determinante del 
BÍsino, y siendo como es función fundamental del in- 
jividuo consciente, no hay forma de despojar á éste del 
(orácter causal que le corresponde.

Admitamos, si se quiere, ese punto de vista que cx- 
Iresan gráficamente las timidas frases de los autores 
liie hemos citado. Hay personas que cometem actos 
[riminales ca s i inconscieutemente y  que en cierío m odo  

¡hallan exentas de responsabilidad. Pero ¿quéTiilm- 
Ll de Justicia admite hoy fallos periciales de esta in- 
llole?

Se suele preguntar á veces si el individuo está ó es- 
|uvo loco ó cuerdo. Si ó no. Nada de distinciones iii de 

l̂atividades. Se exige á la ciencia más que lo que 
tuede dar.

En algunos casos, ya lo hemos dicho, la coutestcacion 
xlrá ser terminante, no porque haya Jamiis evidencia 

ti certidumbre absoluta, sino porque las probabilida- 
Bts son tan fuertes, que nada se arriesga en agregar á 
las datos científicos la parte de fe necesaria para deci- 
llirse en todas las cosas prácticas. Mas á menudo ven- 
[irán casos en que los delitos aparezcan más ó ménos 
ii-ciilpables, más ó ménos atenuados, ya por el desco- 
n«ímiento de las le3’es, ya por la influencia de impul- 
fcjs, de errores, de preocupaciones de toda la diversidad 
ke móviles que influyen en las determinaciones liuma- 
Las. Pura tales ocasiones procede reservar las contein- 
Ibdcnes y  paliativos que toda legislación prudente 
nej.ien manos de la Justicia, hasta llegar al indulto y 
Paabsoluciou legal.

Creemos que no sean inútiles las observaciones que 
[¡■riocden, si hemos llegado á inculcar la imposibilidad 
lie resolver de plano todos los problemas relativos á la 
jtjí'iü y la locura, y, sobre todo, la de mantener siempre 
|a distinción radical entre la locura y  la pasión, cuales- 
ItHiicra que sean los conflictos que puedan presentarse 
Icn el escenario racional por el conflicto de estos dos 
|í»e tures,

B b . N i e t o  S e b u a k o .

IlíO DüS D E  P R O P A G A C IO N  D E L A  F IE B R E  T IF O ID E A

rO B  BBUVAKbEI.

Al elegir este asunto para la conferencia que encavga- 
lional sabio francés los organizadores del Congreso iii- 
iLniacional do Higiene que acaba de celebrarse en Vie- 
|na, asegura que fué su objeto resumir las últimas con­
quistas hechas por la ciencia acerca de este punto y 
|]ustipreciar sus consecuencias.

Creo que es fá c il no  desaparezcan los ep idem ias de 

Ifiehre tifo idea, pero s í e l hacerlas inéuos frecuentes y  

pñusas para los pueblos. L a  fieb re  tifo id ea  produce 

|»nstanteineiite en  todos los  países m uchas v ictim as. 

|N'o bastarla e l tiem po  qu e  á una con ferencia se concede 

[para citará todos los que se han ocupado en  este asunto. 

Los m edios d e  p ropagación , según B rouardel, son: 

h®, el agua p o ta b le ; ‘2 .», e l a ire  in sp irado ; fl.u, los 

Ivestidos sucios; -i.o, las m auos d e  loa en ferm eros.

Todos estos medios de propagación se han indicado 
desde Hipócrates á Van Swieten y á los epidemiólogos 
modernos, pero en forma de teorías, do hipótesis discu­
tibles. Hoy es posible indicar la parte que corresponde 
á cada uno de estos agentes. Toma la cuestión en el 
punto en que la dejó en 1882 el Dr. Arnold, Budd y 
Murchissoii han probado por el examen de epidemias 
anteriores que la contaminación del agua potable por 
las heces y  los productos de la putrefacción son causa 
de la tifoidea. Según Murchisson bastaría la putrefac­
ción para producir la tifoidea. Según Budd la materia 
de putrefacción sería el escipiente (jue no produciría la 
acción infecciosa si ántes no la contaminara el excre­
mento de un tifodeo. Para producir fiebre tifoidea, de­
cía Budd, se necesita fiebre tifoidea.

Resumiendo ia opinión entonces reinante puede de­
cirse que la materias fecales son sospechosas en concep­
to de todos los epidemiólogos; para algunos uo son ca­
paces de producir un foco epidémico sino cuando pro­
ceden del intestino de un tifoideo.

Depositado el gérmen en tierra, ¿cómo penetra en el 
cuerpo del hombre? ¿por el aire? ¿por el agua? ¿por 
emanación telúrica? ¿por contacto? Aqui eran enor­
mes las disidencias hace cinco años. Veamos lo que la 
ciencia ha avanzado desde entónces.

1,0 P k o p a q a c io n  p o k  e l  a g u a , —  a )  P r u e b a s  d e d u c i­

d a s de la  p r o p a g a c ió n  d e  la  e j iid e n iia . — Miéntras ios mé­
dicos no aportaron pruebas como ia que representa la 
llegada de un sujeto enfermo á una población sana, de­
terminando en ella la aparición de la enfermedad, que 
hasta entónces allí no existia, por la deposición de sus 
deyecciones en puntos próximos á los pozos de agua y 
por el lavado de sus ropas sucias en corriente ajjrove- 
chada luego como bebida, la génesis de la epidemia 
fué discutible. Muchos no quisieron ver más que una 
coincidencia y  no una prueba de la forma de infección.

Multiplicáronse, no obstante, las coincidencias, y  en 
la actualidad ha recogido Brouardel 60 relaciones de 
epidemias atribuidas al agua potable; alguuas eran 
inexplicables de otros modos, y, sin embargo, los ad­
versarios no se daban por vencidos. Ha sido necesario 
que la técnica bacteriológica se perfeccionase para pre­
sentar la prueba material de! agente propagador y que 
disminuyesen los incrédulos, que pronto desaparecerán 
del todo.

Antes de recurrir á esta prueba insiste en las estadís­
ticas tomadas de puntos cu apariencia secundarios, pero 
que han ofrecido datos precisos.

Respecto á la epidemia de Ginebra en 1884, descrita 
por Dunaut, diré que por iniciativa de éste recibió cada 
médico desde el principio de la epidemia un cuaderno 
en el que in.scrilua el domicilio del enfermo, la fecha de 
su infección y su causa probable. El total fué en 1884:

En Enero, 18 enfermos y 0 muerto.s; Febrero, 88 y 5; 
Marzo, 965 y  ó4; Abril, 32U y  43; Mayo, 263 y  22; Ju­
nio, 1T2 y 1-5; Julio, 318 y  21; Agosto, 204 y 2U; Sep­
tiembre, 79 y 6; Octubre, 29 y 1; Noviembre 36, y  1; 
Diciembre, 14 y 1.

Total, 2.5U1 enfermos y 196 muertos.
Mortalidad, 7,6 por 100.
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Habiendo resuelto la ciudad de Ginebra utilizar la 
fuerza del Ródano, se decidió secar su brazo izquierdo 
en Marzo de 1884. Establecióse una barrera ántes del 
puente de la máquina, cuya barrera, comenzada en 
Enero, se terminó en Marzo. Las tomas de agua de 
la  máquina hidráulica se llevaron de A  á B y de A ' á 
B'. Desde los primeros días de Febrero el agua del lago, 
después de haber tocado el muelle de la orilla izquier- 
d.T, fué rechazada por la barra háeia las nuevas bocas 
B y B'. Desgraciadamente, el 28 de Enero se dragó el 
puerto de las Aguas Vivas, en el que desembocan varias 
aleantarillns. Dieciocho ó veinte días días despires esta­
lló la epidemia. Cesó el dragado el 4 de Marzo; comen­
zó la epidemia á decrecer á, los quince días.

Es sabido que el período de incubación de la tifoidea 
es de doce á dieciseis días. En los últimos meses de 1883 
había habido en el cuartel de las Aguas Vivas por lo 
méuos 7 casos en casas que se servían de la alcanta­
rilla.

La prueba experimental de la impurificación del agua 
se dio por los análisis químicos hechos por M. Ador en 
los bacteriológicos practicados por Fol y  Dunant; pero 
no se descubrió el bacilo de Eberth, Gaffky y  Cornil. Del 
ló  al 23 de Febrero la extremidad de la alcantarilla de 
la ovilla izquierda que desaguaba en el brazo izquierdo 
del Ródano se llevó por encima de la barra cerca de las 
tomas de agua: no se captó hasta 23 de Febrero.

Cinco personas fueron atacadas en las casas unidas á 
esta alcantarilla A mediados de Febrero. Añádase, como 
nota Dunant, que el agua del lago se hallaba excepeio- 
nalinente baja y que el viento soplaba hácia las bocas. 
El 30 de Agosto se colocó un conducto único hasta el 
punto C en el lago, y  sirvió sólo para la alimentación 
de la máquina hidráulica. Dieciocho días después se 
extinguió la epidemia, quedando sólo casos secunda­
rios.

Veamos el reparto de la epidemia en la ciudad y 
distritos rurales; en los cuarteles alimentados por el 
8gua de la máquina, 72 por 100 de las casas están pre­
vistas de este agua; 47 de las casas han sido atacadas. 
Los otros cuarteles ó distritos de la aglomeración no 
alimentados por la máquina han dado 117 casos de fie­
bre tifoidea, de los cuales 2 han sido adquiridos en el 
extranjero, 3 han tenido origen local, 88 se refieren á la 
epidemia (personas que dormían en el campo y  trabaja­
ban en la ciudad). No hay datos de los otros 24.

En los cuarteles alimentados por la máquina llama­
da de San Juan, l.OOÜ habitantes, 3 enfermos. Los cuar­
teles alimentados por agua del Arve fueron casi in­
demnes. Analizado c.ada caso, deduce Dunant: en resú­
men, en 1884 no hubo un solo caso que pudiera atri­
buirse al agua del Arve.

Los recrudecimientos y  atenuaciones de la epidemia 
varían, pues, en razón de la suciedad del agua distri­
buida. La epidemia reina en los cuarteles surtidos por 
la máquina; produce pocos cosos donde este agua no 
penetra, y  ésos en personas que la habían bebido en los 
cuarteles infectados.

En Septiembre de 1886 se presentó otra epidemia en 
Clennont-Ferrand, diseminándose bruscamente en toda

la ciudad, inclusos los centros militares; disminuyót¡i 
siblemente en Octubre, y  reapareció con más violenoj 
en Noviembre y  Diciembre.

Clermont está rodeada de varias poblaciones peqvel 
ñas; sólo una de éstas sufrió una verdadera epidemij 
de fiebre tifoidea, que comenzó al propio tiempo que | 
de Clermont, y, como ella, se mitigó er. Octubre y k¡| 
apareció en los dos meses siguientes. La población fuj 
Mont-Ferrand. Esta es la iluicn que se alimenta dn 
misma agua que Clermont; en Royat y en ChnmaliéJ 
los enfermos que se presentaron hablan venido á tií| 
bajar á Clermont, contrayendo allí los gérmenes de 
fiebre. Estas dos poblaciones tienen aguas distintas (1| 
las de Clermont y  de Mont-Ferrand.

En Clermont mismo hay uu convento que tiene ui 
agua especial; las pei-aonaa que en él viven no tuvieniJ 
la tifoidea, con excepción de una que había ido á paaí 
un día á la ciudad con sus padres y  á los diez días caij 
en cama.

En París el agua bebida tieue muchos orígenes, 
Dhuys y el Vannes dan agua excelente, qjero, por desl 
gracia, el Mame, el Sena y  el canal de Ourcq suplti 
en cierto-s momentos la insuficiencia de aguas de 
fuentes. Los ríos y  el canal se impurifican, ántesdel 
gar á París, con las deyecciones do los ribereños y di 
los marineros. Hay, pues, notable diferencia en la aj 
Inbridad de estas aguas. El servicio de aguas publia 
un aviso cuando una circunscripción de la capital 
puede recibir agua del Dhuys ó del Vannes.

En 1886, hácia el 20 de Julio, faltó este agua, y d<| 
18 al 24 entraron en los hospitales 40 personas ataci 
das de liebres tifoideas; del 1 al 7 de Agosto entraroj 
150. Cesó la distribución el 7 de Agosto; del 15 al 2j 
no entraron en los hospitales más que 80 enfermos.

En 1887, el 27 de Enero, se distribuyó agua del Sea 
y del Ourcq; del 13 al 19 de Febrero recibieron losh» 
pítales 80 enfermos. Se distribuye de nuevo el agua 
rio á partir del 12 de Junio, siguiendo en JulioyAga 
to, en cuya época los enfermos ascienden á 154.

¿Se desea, en vez de tomar el conjunto de la polilaj 
clon, ver la influencia de las aguas en im grupo de píij 
sonas de los miamos hábitos é igual vida?

El Dr. Regiiíer da la prueba de esta influencia. L" 
bomberos están repartidos en París en diferentes craij 
teles, y ha investigado el número de casos de tifuiilii 
que presentan, indicando el origen dul agua quebebtuj 
En 1882, un cuartel nuevo, bien construido (Chálís;| 
Landon), dió un 17 por 100 de enfermos. Lossuldmw 
bebían agua del Mame no filtrada. En el cuartel viqj 
de Rousseau, los bomberos bebían agua del Vannes; I» 
enfermos fueron allí 7 décimas por 100. En Í88G, eot 
cuartel primeramente mencionado so sustituyó el aguí 
del Mame por la del Dhnys; la proporción descendí; 
2 por 100. Sólo dos cuarteles pagan hoy tributo A 
tifoidea, y  son los que reciben agua del Sena.

Deja el autor por demasiado conocidas otras epidíj 
mías, y  pregunta si no podrá deducirse de estos hcehf 
tan claramente observados por médicos aislados, inclol 
pendientes, que el agua ha sido el vehículo del agenlí 
infeccioso.
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i )  Pruebas deducidas del exámen mierobíológico. — Desde loa trabajos de Davnine, Pasteur y Koch, todos 
|o3 médicos ilustrados piensan que la fiebre tifoidea es 
lna enfermedad parasitaria. Después de tanteos debi- 
£o3 ií la insuficiencia técnica y  á en-ores inevitables, 
EDerth describió el bacilo tífico; le encontró en los ór­
anos tniis afectados de ordinario. Koch, Gaffky, Cor­
til y Bobé confii'maron estas investigaciones.

Desde que se estableció claramente que los órganos 
helos tifoideos contenían los bacilos de Ebeith, y que 

se encontraban en los individuos no tifoideos, se 
Liso probar el medio de propagación de la enfermedad. 
Sabia ya mostrado que las materias fecales eran el 
^nte de la infección, pero las discusiones entabladas 
Lhabían resuelto completamente el problema; véase 
k no el artículo de Arnold en las actas del Congreso de 
Ginebra en 1882.
Los mierólogos se lanzaron á buscar el bacilo tífico 

L  las deyecciones; sólo en 1885, cinco años después 
|de su descubrimiento por Ebertli en los órganos, Plai- 

lir aisló el bacilo en placas de gelatina durante una 
Lidemiade Wiess-Badén. ¿Cómo fueron negativos los 
soltados de los cinco años anteriores? Porque existía 
I vacio en la técnica; porque las deposiciones contie- 

Inen numerosos micro-organismos que liquidan la gela­
tina desde el segundo al tercer día ; esta liquefacción 

liinpide investigar los bacilos que, como el tífico, tienen 
¡evolución lenta.

Modificada la técnica, sucedieron los resultados feli- 
Icís á los negativos. Bastó añadir algunas gotas de ¿el­
ido fénico á ios tubos de gelatina para impedir la evolu- 
Idondelas colonias liquefactoras; puede entonces es- 
Iperarse la evolución lenta de los bacilos tíficos y ob- 
|tener por el microscopio la confirmación de lo asegura- 
ido por tantos observadores.

El bacilo conserva su vitalidad en las deyecciones 
Itíficas; el primer deber del higienista consiste en im- 
Ipcdhque éste propague la enfermedad esparciéndose 
len la atmósfera y  filtrándose en las aguas potables.

Las investigaciones de Bouchard, que datan del Con- 
I peso de Londres, demuestran que en condiciones espe- 
I dales, cuando el riñon está enfermo, el bacilo tilico 
I puede eliminarse por las orinas, y  que en tal caso las 
formas pueden también ser vehículo infeccioso.

Tenemos, pues: l.o, que el bacilo de Eberth es la ca- 
I mcterística microscópica de la infección tifoidea; 2.e, 
que este bacilo se encuentra en cierto periodo en las 
deyecciones ventrales de los individuos afectos y, en 

I condiciones especiales, en la orina.
¿Podremos deducir una conclusión más diciendo que 

el agua*trasporta este germen patógeno y  puede servir 
pava propagar la enfermedad? La experiencia de los 
higienistas de este siglo nos demuestra que hay entre 
las epidemias de fiebre tifoidea y la impureza de las 
aguas potables una extraña coincidencia. ¿Las investí 
gacioues bacteriológicas nos autorizan para asegurar 
más?

En 1886, Micbael y  Merers comprobaron la existencia 
del bacilo tifoideo en el agua que servía á la alimenta­
ción de un grupo de personas, de las que algunas fue­

ron atacadas por la tifoidea. En 1886, también los se­
ñores Chautemesse y Widal encontraron el bacilo en el 
agua de una fuente de que se servía una familia de 7 
personas, de las que 5 tuvieron la tifoidea.

Chautemesse la evidenció en Pierrefoñds, en Cler- 
mont-Perrand y  lo mismo en otras epidemias cuya re­
lación aún no se ha publicado.

La identidad de este bacilo, cultivado y sembrado 
por Chautemesse y  Widal, con el de la tifoidea no pudo 
ponerse en duda.

Punzaban con un trocar esterilizado el bazo de un ti­
foideo, cultivaron de la misma manera los microbios 
así obtenidos y  los existentes en el agua que se analiza­
ba, iguales eran el desarrollo de las colonias, los carac- 
téres morfológicos y biológicos, la manera de cultivo, la 
esporulacion y  la coloración.

El 4 de .Junio de 1887 el Dr. Beumer (de Greifswald) 
comunicaba observaciones análogas hechas en una epi­
demia de tifoidea en Wacheron.

Esta confirmación de los resultados obtenidos en 
Francia es muy importante; sin duda alguna ignoraba 
Beumer estos estudios, porque no los cita: no ha podi­
do sentirse preocupado por lo dicho por sus antecesores.

Hace algunos meses creyó Brouardel que podía afir­
marse que el valor patógeno del bacilo de Eberth esta­
ba fuera de duda, que una parte del problema de la 
preservación de las poblaciones se había aclarado. Esta 
conclusión no ha sido aceptada por todos. Veamos las 
objeciones que se le han opuesto.

Afirman algunos que el agua, tai como se presenta 
en la naturaleza y  siquiera abunde en materias orgáni­
cas, es nn medio antipático para el desarrollo de las 
bacterias patógenas.

Esta aserción es inexacta. Chautemesse y Widal han 
sembrado comparativamente de bacilos tíficos tubos 
que contenían, los unos caldo peptonizado, otros agua 
del Oureq. Los tubos, conservados durante tres meses á 
la temperatura de la habitación, hau dado colonias tífi­
cas en las siembras hechas con su agua. Wolflügel y Rie- 
del han comprobado que en las aguas de procedencias 
distintas (ríos, fuentes, etc.), filtradas ó no por porcela-, 
na, intactas ó mezcladas con agua destilada, se multipli­
can también los bacterios patógenos más importantes 
(microbio de la tifoidea, del carbunco, del cólera, etc.).

El Dr. Thoino ha comunicado á la Academia de Me­
dicina los resultados del exámen bacteriológico del 
agua del Seua antes de llegar á París. Ha encontrado en 
ella bacilos tíficos.

La cuestión puede, pues, darse por resuelta, según 
Brouardel. El bacilo de la tifoidea puede desarrollarse 
y vivir en el agua potable.

Es indudable que las condiciones de pureza, de re­
novación, de estancamiento tienen una influencia gran­
de en la pululacion de los gérmenes; pero ninguna de 
las aguas en que se ha experimentado se resiste á la 
germinación de los bacilos tíficos.

¡ El argumento Aquües á que acuden muchos autores 
es el siguiente i * No es el agua la que espai-ció la epide­
mia puesto que mi fanvilia, mis hijos y  yo bebimos de 
ella, la bebemos aún y  no hemos tenido tifoidea.»
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El análisis de los hechos permite contestar á esta 
objeción.

Las personas expuestas pueden haber adquirido una 
inmunidad personal por una enfermedad anterior de 
igual naturaleza. Hay eii esto una especie de vacuna­
ción, de inocuidada dquirida. Asi, en Pierrefonds fueron 
atacadas 3 familias que coustaban de 2 4  personas: 2Ü 
fueron atacadas; de las 4 indemnes 3 no bebieron el 
agua de Pierrofonds más que un día; estas últimas ¿han 
sido preservadas porque el agua bebida 'el 6 y el 25 de 
Septiembre no contenia gérmenes, ó porque la infec­
ción no se produce sino con cierto número de gérmenes, 
ó bien porque estas personas habían anteriormente pa­
sado accidentes de igual naturaleza, aunque desconoci­
dos, pero capaces de conferirles inmunidad? Esto es lo 
qne no puede asegurarse; pero ¿puede afirmarse que 
esta inmunidad no se adquiere sino cuando se ha sufri­
do una tifoidea clara, clásica? Esto nos parece dudoso.

Los individuos de la familia F..., ocho personas, ca­
yeron enfermos desde el 25 al 28 de Septiembre; vea - 
mo.s lo que ocurrió en cada uuo.Cuatro de ellos habían 
tenido anteriormente la tifoidea y  no murieron. E l pa­
dre (cincuenta y  siete años) tuvo una tifoidea grave á 
ioj dieciocho año.s: el nuevo ataque fué muy benigno. 
La madre (cincuenta y  un años) tuvo una tifoidea muy 
grave A los dieciocho años: el nuevo ataque fué benig­
no; no hubo manchas lenticulares rosáceas. Una de las 
hija.s, de veintiséis años, tuvo tres años antes una tifoi­
dea grave: tuvo durante algunos días accesos de fiebre 
vespertina con tortleolis. La camarera, de veinticinco 
años, tuvo la tifoidea cinco años áutes: el nuevo ataque 
fué poco grave. La preservación parece haber sido tanto 
mayor cuanto más reciente ha sido la fecha del ataque 
anterior.

Los otros cuatro iudividuos muruevon: dos el día i l ,  
uno el 13 y uno el 17 de enfermedad.

En la familia P..., compuesta de nueve personas, sie­
te fueron atacadas en grados distintos. El comandante 
P... cree que ninguno de ellos tuviera ántes fiebre, ni 
tífica ni mucosa. Mad. de P. estuvo veintiún días gra­
vemente enferma, sin que el médico que la asistió cre­
yese poder diagnosticarla de tifoidea. Su bija maj'or, de 
catoi-ce años, también estuvo enferma veintiún dias; 
como en la madre, tampoco se diagnosticó su mal de 
tifoidea. El niño Pedro, de doce años, tuvo uiiu tifoidea 
grave con delirio, alta temperatura, etc. Los otros dos 
liijos, de once y  nueve años, han permanecido en cama 
diez ó doce dias y han estado quince días sin apetito; 
se les diagnosticó de empacho gástrico. Por último, la 
niña, de ocho años, estuvo en cama doce días con vio­
lentos accesos de fiebre; se restableció rápidamente. La 
camarera, de veintitrés años, cayó enferma el 10 de Sep­
tiembre y guardó cama con alternativas de agraviicíon 
y  alivio; si su estado no mereció el nombre de tifoidea, 
según el Dr. Penurd que la asistió, como á toda la fa ­
milia, por lo ménos mereció el de afecciou de estado 
tífico.

CSc continuará.J

LO S  C O N G R E S O S  D E  OG AÑO

n i
CONGRESO ISTERNACrONAI. DE MEniCINA Y CIRUfiÍA TIK TA3IIISi;Tn,|

Prosiguiendo la tarea que nos hemos ímpnBsto, tócanos íiori 
continuar la relación de las coinunioaniones m is  notabiftj 
presentadas en el Congreso de Washington. A  este ptopAj¡.l 
to diremos que el Dr. Braxton H iek so ocupó en el H!>tiii|¡o[ 
de las contracciones del útero durunte todo el onbarmo yiíJ 
su valor en el diagnóstico de éste, ya nnnnal, ya complicare I  
Dicho señor hace quince años qne viene observando que¿I 
útero se contrae durante todo el embarazo, con intervalos qnel 
varían de cinco á veinte minutos. En todo ese tiempo ha liíchJ 
Braxton numerosas investigaciones que le  han deraostradií 
que ántes del cuarto mes la contracción se percibe por el tnrigl 
bimanual y  que pasaila esa época basta para ello el exámpil 
externo. E l útero grávido no ofrece resistencia al tacto, sal\'o| 
durante su contracción. A  menudo e l exámen dcl abdóiufJ 
basta para hacer el diagnóstico, sin necesidad del tacto ií. [ 
ginal. E l Sr. Braxton deduce de sna estudios las sigiiienieJ 
conclusiones: 1.^, qne el útero so contrae con intorvaiosájl 
cinco á veinte minutos durante todo td embarazo y pernis.l 
nece contraído de tres á cinco minutos; 2.-'', q u ee l úterodn-l 
rante la contracción está tan rígido que es d ifíc il obtenerkl 
lim itación del feto, aunque sea esto fácil en los inteiratel 
3.a, la  existencia de las contracriones perm ite á menudo In-I 
cer el diagnóstico diferencial entre el embarazo normal y ell 
embarazo en otras condiciones ; 4.», Jas contracciones, doBj!| 
el punto de vista fisiológico, tienen por objeto vaciar las ve í  
ñas uterinas do la sangre carbonizada que contienen; 6.», pori 
to demás, esta sangre es la que constituye el agente excití-j 
dor de las contracciones.

£ l  Sr. Lazarewitch (de .San Petorsburgo ), ocupándosedell 
mecanismo del parlo y del fórceps normal, dice que halieeliol 
construir un fórceps de r.vuas recta? y  paralelas, ysieiilil 
sobre el particular las siguientes conclusiones: 1 .a, elforcep(l 
debe considerarse como un simple apéndice de las maiioE|
2.a, cuanto más pequeñas son las cucharas más fácil es ia 
troducirlas; 3.°, el peligro de traumatismo aumenta con líl 
dimensión de la cucliara; 4.a, los bordes convexos no debonl 
ser ni demasiailo delgados ni demasiado gruesos; 6.», eliiu- 
frumento debe articularse fácilmente, pemiitieudo unaiigml 
rotación longitudinal de las ram as; 0.a. las ramas deben stri 
paralelas; 7.a, los mangos rleben estar construidos de molol 
que faciliten la introducción; 8.a, el fórceps debe ser Je inel 
tal pulimentado, á fin Je poderle liacer fácilmente asépl¡cti;l 
9.a, es inútil y  hasta nocivo dar al instrumento una ciiml 
pélvica; 10, el fórceps paralelo, que llamo noima!, llena to-| 
das estas condiciones.

E l Dr. B isliop (d e  C h icago ) leyó un informe soi s .5.70l| 
casos d'< enfermedades del oido, clasificados según la edad, d I 
sexo, la ocupación y la naturale2a de aquéllas y sobre su etie-1 
logia, en cuyo informe sienta lo siguiente: l.o, la adoleertn- 
cia es una causa predisponente ; 2.", el sexo no tiene influen­
cia alguna; S.o, e l 80 por 100 son afecciones crónicas, el 90 
por 100 tienen por asiento el oido medio ; 4.®, las causas Jfl 
catarro naso-faríngeo son también el factor etiológico de Ins 
enfermedades del oido raedlo; 5 el temperamento nervioso | 
predomina.

E l Dr. Loeweiiberg (de París) hizo una comunicación sobro I 
el tratamiento y bacteriología de los forúnculos del oido, eii l« I 
cual dice lo sigu iente; I.®, los forúnculos provienen de un I 
microbio qne penetra por ¡os conductos foliculares externes; I 
2.0. la aparición sucesiva de forúnculos en el mismo sujeto 
depende del autocontagio; 3.°, la infcccioa puede trasiui-
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de un sujeto il otro. Cuando el foránculo no está abler- 
[gún, emplea una Bolucion alcohólica de ácido bórico al 20 
Lr 100. Cuando e l pus ao lia  abierto paao al exterior, la sus- 
Lve por una solución sobresaturada de ácido bórico. Este 
íUiiniento deter.nlna á veces una suspensión de desarrollo 
1 forúnculo y  en todo caso impide la  autoinoculácion. El 

iiero-organismo que se encuentra de ordinario en el fo ­
lículo aural es el staphylocoacus albus; en ocasiones tain- 

Icn los síaphylococcuB aureus y  citreics.
]  K1 Dr- Saint • Genntiin propone sustituir la ignipuntura de 
L  amígdalas á la íonsilo/omín y la dilatación del prepxicio 
]|acii'CuncisiOrt. En el primer caso opera con el termo-can- 
Ifio, penetrando bastante profundamente en la amígdala, 
[enuevii la aplicación tres ó cuatro veces con intervalos de 
L isemana En e l segundo ca.so emplea uu dilatador de dos 
L j j  y lo introduce en el prepucio, que dilata sencillamente 

Lariindo las ailherencias por medio de una sonda acana- 

Ida.
¡El Dr. Levis A . Sayre (d e  Nueva Y ork , habla de las con- 
Wncias nociuds del prepucio estrecho y de las adherencias 
Ytpuciales. En general se admite en nuestros días que la 

üiou del prepucio sobre el glande puede dar lugar á fe- 
lomenoa do parálisis y  á otros accidentes nerviosos, y su 
nico tratamiento consisto eu liacer desaparecer la constric- 
lon y en perm itir a! prepucio deslizarse fácilmente sobre el 

Ini'le. Bu ciertos casos para obtener este resultado se ven 
pligaJos los médicos á recurrir á la circuncisión ó ablación 
íDua parte del prepucio, con disección de verdaderas ad* 
(iiSHcias. A  menudo no es necesario quitar usía parte del 
ípucio y  se puede destruir las adherencias por medio de 

lionda acanalada, hacer una ligera incisión dorsal, libertar 
lfrenillo y  descubrir así e l glaude. L a  ablación completa 
I prepucio dejando el glande eiiturameute al descubierto 

íJebe practicarse. Existe sin duda to-la una scrie de ma- 
Ltslacionos nerviosas anormales y  extiaorJiuarias, que de- 
lemloii únicamente de una irritación de lo.s órganos geuita* 
a; la intervonciou quirúrgica las hace desaparecer instan- 
jiaeauiente. Es evidente que la operación no da resultado 
líailü los accidentes tienen origen central.

I El Dr. Cunnor (do D etroit; habló diei agua caliente en el 
roffliiiieiíícp de las enfermedades de los ojos. Según él el agua 
«líente sostiene la alimonlacion de los tejidos, favorece la 

uinacion de los productos morbosos y  constituye un 
;eiittí terapéutico poderoso en las conjuutivítis, queratitis, 

fcü9, etc. 1.0 Produce una contracción de los vasos del ojo 
1 Je loa tejidos inmediatos; 2.", quita y  destruye las secro- 
licines y excreciones morbifloas ; 3.o, da lugar A una activi- 

i sana en los tejidos do reparación, y  -i.“, alivia la fatiga y 
ileapasmo musculares.
I Según el Dr. Smith (d c l ejército de los Estados Unidos) 
: el aiimenfo del soldado las proporciones medias de carbo- 
0 y de nitrógeno deben ser de 330 gramos para la primera 

lestancia y de 2ü0 para la segunda.
]  La comunicación dcl ür. r i in i  (de Nueva Y ork ) versó so- 

! ¡afiebre, sus causas, su mecanismo y s¡t tratamiento razo- 
de, Después de un estudio del calor animal establece di- 

iliOseSorlas siguientes conoliisiones: 1 »  Las liebres bou 
nftrniedades du duración limitada, sobre todo aipertene- 
[60 á la clase de afecciones agudas. Su causa reside en un 
lucro organismo que pierde su actividad al cabo de mi tieiu- 
J Jcterininado. 2,a Hasta ahora no hemos podiiio destruir 
iteclamento los organismos moi bílicos que dan origen á las 
Icbrea continuas; no podemos sino moderar su acción y  sos 

jeoer el poder do resistencia del eufermu. 3.a 1.a producción 
fíl culor animal lleva consigo la oxidación de parles del or-. 
Soismo 6 de alimentos que está representada por la form a­

ción y excreción de materias nitrogenadas. d<- árido ciirb-i- 

nico y de agua. 4.“ El agua foriiip.-la en i-i cucipo por un pro­
ceso de oxidación debe consi lerarse como un principio ex ­
crementicio, en lo que hace referencia á la nutrición general 
y á la producción del calor animal. 5.a L a  fiebre, tal como 
se presenta en las fiebres llamadas esenciales, es un estado 
de producción excesiva de calor que engendra una nutrición 
defectuosa, una producción anormal de materias excremen­
ticias nitrogenadas y  de ácido carbónico, y  su eliminación 
una pérdida y  una degeneración de los tejidos y  la supresión 
parcial ó completa de la formación de agua (ja  Aparte de 
complicaciones y  accidentes, los fenómenos atáxicos d é la  
liebre varían según la elevación de la temperatura. Su alivio 
dependerá, pues, del empleo de agentes que rebajen la tem­
peratura. 7.* La aplicación del frío  al exterior y la  adminis­
tración de febrífugos no tienen influencia sobre la causa es­
pecial de la fiebre, sino que modifican solamente los acci­
dentes dependientes de la hiporterniia. 8 .» En el sujeto sano 
el consumo de los tejidos que sirven para ¡a producción del 
calor aniniai está contrabalanceado por un-i producción ma­
yor de agua. 9.“ Por el contrario, en la fiebre, ¡a formación 
y  la excreción del agua se verifican de una manera insu­
ficiente. 10. I.a alinientacion en las fiebres se hace d ifí- 
o I por los trastornos que existen en los órganos digestivos. 
I)-jtio, pues, administrarse alimentos -le fá c il digestión ó siis- 
tanoias que se ha hecho digerir en parte anteriormente. 
11. Entre los hidrocarburos, e l alcohol se oxida pninto y  se 
absorbe sin preparación digestiva anterior 12. En propor­
ción exacta de su oxidación en el cuerpo el alcohol sumi­
nistra la materia consumida por la  producción exoesiv.n de 
calor en la fiebre é irapüle así la destrucción y  degeneración 
de los tejidos. 13. La intro-lnccion do sustancias consumidas 
por la producción de calor en la fieb re  dimnimiye más bien 
que aumenta la inten.íidail tle la hip orterin ia 14. Como la 
oxi'iacion dcl alcohol engendra necesariamente la  produc­
ción de agua, su acción en la fiebre tiende, á rrstnui ar e l 
proceso normal de producción del calor, en que el agua tiene 
parte tan importante. 1-5. El gran desiderntnin en el trata­
miento de la fiebre consiste en lim itar y  reducir la hiporter- 
inia por medios directos é iiidiroctoa; cu lim itar y  reparar la 
destrucción y degeneración de los tejidos por la alimenta- 
ciou; en suministrar las mxifcri.as que consuma la produc­
ción anormal do calor, coloean-lo así al organismo en las 
condic'oiies más favorables para su convalecencia una vez 
terminada la onfermed.ad.

El Dr. H iigli Hamilton b le  Harrisbnrg) leyó nna Memoria 
sobre lafilosnfia química dH remedio. Los progresos en Bac­
teriología y  en Qniniicahan probado que ex iste eatafiloBofía. 
L a  activHad de los microbios se revela en la  trasformadon 
de los elementos orgánicos normales de la sangre en elonien- 
tn» nocivos y  hasta mortales. El objeto del remedio es su 
destrucción. Las b.acterias contienen albúmina; sometiéndo­
las al vacio, al frío, al calor ó á la combustión, las destrui­
mos. Si les privamos, por un medio cualquiera, de su ox íge­
no, pprer-uii. E ! expnrimeuto clínico demuestra que tal ó  cual 
remedio .se administra, ora á cansa de su poder de oxidación, 
ora porque logra destruir los microbios y  sus esporos por la 
su-titucion de los radicales.

Aceioii de ciertos medicamentos sobre la circulación y la se­
creción renal fuó el asunto en que se ocupó el Dr. Phillips (de 
Lón.iros), quien sentó las siguientes conclusiones: A )  Me- 
iticamenhis que producen primero la  contracción y  luégo la 
dilatación d d  riñon; I-*' La  cafeína (á pequeñas dosis) pro- 
ilnce priiiBpro una disminución de la tensión vascular que va 
seguida do un aumento -le la misma. La cantidad de oriisa 
e.stá disminuiila en el primer período y aumeutada en e l se­
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gundo. Grandes dosis pueden producir hasta la anuria. 
2,® Ijs uiexina (1  centigramo) produce una secreción abun­
dante de orina, pero de corta duración, en el periodo de di- 
iatacion. B )  Medicamentos que causan la dilatación del r i ­
ñon, pero en un grado menor que la cafeína y  la ulesina: 
tales son la  destrosa, la urea, el cloruro y acetato de so­
dio. etc. C ) Medicamentos que ocasionan la contracción del 
riñon sin dilatación subsiguiente: 1 .®, la digitalina, con au­
mento de la secreción urinaria; 2.®, la  esparteina, con dis­
minución de la secreción; 3.®, la estrofantina causa una con­
tracción pasajera; 4.°, la  apocineina, lo mismo; 5.°, la tre­

mentina da el mismo resultado; e.®, la adonidina también; 
7.°. el cloruro de bario también.

E l Dr. Keeves Jackson ( de.Chicago) hizo una comunica­
ción sobre el tratamiento moderno del cáncer uterino. Está 
basado en la teoría del origen local del cáncer de la matriz; 
sólo su ablación completa puede producir la cura radical. 
Conclusiones: 1.a, toda operación que no quite completa­
mente los tejidos alterados irá seguida de recidiva; 2.», es 
imposible fijar limites á la extensión del proceso morbífico; 
asi no hay intervención operatoria que garantice su abla­
ción completa; 3.®, de aquí que una Operación peligrosa no 
debe practicarse si se puede recurrir á un tratamiento más 
benigno; 4.®, otros métodos de tratamiento, seis veces ménos 
mortales que la bisterectomía vaginal, dan resultados tan 
satisfactorios en cuanto al alivio de loa accidentes y á la 
probabilidad de recidiva; 6.®. la bisterectomía vaginal no 
disminuye e l sufrimiento. En lugar de prolongar la vida de 
la  paciente, la  pone en peligro.

E l Dr. Valentín Knaggs (de Lóndres), en un escrito sobre 
ún método nuevo para el tratamiento local de lae enfermeda­
des de la piel, propone sustituir los ungüentos por las emul­
siones, que emplea desde hace dos años en los eczemas y  en 
otras exudaciones no especificas con excelentes resultados. 
L a  fricción con el aceite ha prestado grandes servicios, pero 
no se adhiere á la piel, inconveniente que se puede remediar 
añadiendo á las sustancias oleosas resinas y  gomas para ob­
tener emulsiones de grasa y  agua. E l Sr. Knaggs emplea la 
siguiente fórmula:

Parafina blanda..............................  30 gramos.
Goma en polvo........................... 8 —
Acido bórico.................................  1 —
Agua.................................................  60 —

Hágase emulsión, á la  que se puede añadir también bis* 
mutOj zinc, azufre ó cualquier otro medicamento.

E l Dr. Sanger (d e  L e ip z ig ) lee una Memoria que tiene por 
titulo la Operación cesárea. D ice que su procedimiento ope­
ratorio es preferible al de Porro cuando el niño está v ivo  ó 
cuando, estando muerto, la craneotom iaóla em briotom lalle­
ven aparejada la muerte de la madre. L a  operación no debe 
hacerse sino cuando se ha mantenido aséptica la  cavidad 
uterina. £1 Dr. Sanger insiste sobre los puntos siguientes: 
1.®, precauciones antisépticas rigurosas: 2.0, la incisión ab­
dominal, de 16 centímetros de longitud, debe recaer en la 
línea blanca, en el centro del fondo del útero; 3.“ , es mejor 
no sacar el útero de la cavidad abdominal, á ménos que esté 
muerto el feto ó  que no tenga ayudantes e l operador; 4.®, la 
ligadura elástica no debe colocarse ántes de abrir la matriz, 
pues pone en peligro la vida del niño ó  puede comprender 
una parte del cuerpo de éste; 6.®, debe penetrarse en el útero 
por una incisión media anterior; seccionar la placenta ó  em ­
pujarla á un lado; extraer el niño por las piernas, y  si está 
encajada la cabeza, extender la  incisión á sii extremidad su­
perior á fin de evitar toda laceración del útero en la  direc­
ción del caello. A l propio tiempo un ayudante comprime las 
paredes abdominales hácia e l útero á fin de evitar la salida

del intestino ó  la  entrada de líquidos en la  cavidad pcritoJ 
neal; 6.", el peligro de hemorragia no es tan gránelo comj 
se supone. L a  toraion y  la flexión ligeras del útero y del* 
ligamentos anchos la impiden por lo general. Debemos pretl 
cindir de la ligadura elástica siempre que sea posible; 7,“, io( 
bordes de la  herida uterina deben reunirse por numerosji 
suturas. Debe evitarse que los puntos de sutura pasen 41, 
cavidad uterina. Es preciso obtener la reunión exacta de 1 
superficies serosas, L a  .seda es preferible al hilo de plata, i 
catgut preparado en e l ácido crómico ó  el bicloruro da erJ 
celentes resultados.

L a  erisipela primitiva de la laringe fuó oi tema que oeiipál 
al Dr. Mnssei (de  Ñapóles), quien d ijo que aunque la snfer/ 
medad es rara y  np lia sido descrita satisfactoriamente, adj 
m iten su existencia buen número de autores. En general { 
secundaria á la erisipela de otra parte del cuerpo; cuandj| 
principia en la laringe so desarrolla en enfermos de hospiti 
cuya cama está inmediata á la de un erisipelatoso. La etiferJ 
medad puede principiar por la laringe y  atacar despees l 
piel. En 1886 observó el Sr. Massei casos de erisipela iariaJ 
gea en su clientela sin que se descubriera la  causa de Is io-| 
fecclon, la cual puede extenderse á los pulmones sin queT 
baya manifestaciones exteriores. Loe primeros sfntomaBcoii.| 
sisten en dificultad en ladegluciou, cambios de voz y  dolore 
con acompañamiento de fiebre alta. L a  epiglótis está Iiíq.I 
diada y  la mucosa laríngea congestionada y  tumefacta. lJ 
Oclusión de la glótis puede producir la sofocación; el edcn 
de la  mucosa, de los cartílagos aritenoides y  de los pliegiie!| 
ariepigiótlcos produce la  afonía y  la díspnea. L a  tumefic.l 
clon, que va precedida de una congestión intensa, cambia dej 
sitio. A  menudo hay una erupción vesiculosa. L a  temperalii l 
ra  varía entre 40 y  38®. Los ganglios inmediatos están infar.l 
tados. Cuando la  enfermedad ocasiona la muerte es, 6 pon 
la sofocación ó por la  extensión á los pulmones, que eslol 
que ocurre frecuentemente en los ancianos. E l tratamientol 
consiste en aplicaciones de hielo ó  de revulsivos á la siiT 
ganta. E l autor emplea también una solución de Bubl¡niado| 
al 1 por 1.200. Cuando el enfermo no puede tragar, aunqoel 
se le dé el alimento por medio de una sonda, ni respirar, debí 
recurrirse á la traqueotomla.
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Nos hemos extendido en este artículo más de lo quo tene-l 
mos por costumbre, fatigando sin duda deamedidameote iti 
atención del lector; pero ni áun asi hemos podido dar térí 
m ino á lo referente ul Congreso de Wasiiingtoii. Dejaremos,| 
pues, su conclusión para otro número.
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SESION DE I.Á TABDE

N otabo.— Sobre la coleciatotomia.
No toma la palabra sobre este asunto para hacer sabeil 

que ha sido e l primero que ha practicado la operación n i 
Italia, sino para demostrar que la colecistotomía, condenaih| 
por algunos, entre ellos Langenbeek, es, en ciertos casoí,| 
una Operación indicada é indispensable. Pasa revista i 
condiciones morbosas que se refieren á la vesícula y  al 
ducto cístico y  que pueden reclamar este modo de intervíO'l 
don  quirúrgica. H ab la de las diversas indicaciones de ia «-I 

lecistectomía y  de la colecistotomía.

(1) Véase el núm. 1.T66.
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Refiere la historia clínica de un caso quo ha observa- 
lje y despnes de haber referido exactamente la eintoma- 

il’ogia y de haber insistido sobre los hechos que mejor po- 
lian ilustrar el diagnóstico y  determinar una intervención 
i(,ivn, describe el acto operatorio. En primer lugar des- 
•ribe el procedimiento que conduce sobre el tumor. Una vez 
.descubierto, encuentra la vesícula distendida como e l con- 

jiicto cístico; se decidió entonces por la cistotomía. Expuso 
1» manera cómo fijó la vesícula ó la pared abdominal; vació

vesícula, que contenía un liquido moco-purulento y  ocho 
L in ilos.yle fué imposible extraer un noveno encajado en el 
Lmlucto cístico. Conociendo la  composición de estos cáicu- 
l„s trató de romperle con una simple pinza, y  pudo así enu- Lear sucesivamente los fragmentos de cálculo. Despnes del 
lljvado practicó la pulverización iodoformada.

La mujer curó rápülamente, conservando una fístula. Des­
pués do algunos meses, persuadido del buen estado de la 
iBiacoea cística y  el peligro de una reproducción morbosa 
jcwijnrada, destruyó los bordes de la  fístula con e l termo- 
unterio. La mnjer está hoy completamente curada.

Ha preferido al método de Langenbeck la colecietotomía 
.caíisa de la  presencia de cálculos en el conducto cístico.

DusAKTB. —  Nueva contribución á la utilidad del ano ui'íi- 
l^cinf como medio preliminar de tratamiento en las enferme- 
Ikdts recto-cólicas.

En presencia de los frecuentes fracasos en la resección 
I completa del recto y los fracasos constantes que se experi- 
Imentan en el tratamiento ele las recto-colitis y de las escle- 
Irfiis, Durante es partidario de la cecotoinla como medio pre- 
iTentivo. Dice que una operación semejante no es peligrosa 

|v os fácil.
Refiere efectivamente cómo pudo, con el ano artificial,

I resecar el recto, la S iliaca, la próstata, la base de la vejiga 
I »  una parte de la uretra membranosa- En uii enfermo que 

í mejor á causa de esta intervención, y  que volv ió  este año 
|i sil clínica á causa de la dificultad de la defecación, encon- 
Iw qne ésta no dependía de las estrecheces producidas, sino 

i la compresión que ejercía el cóxis, cuello liorizontal, á 
I causa de la grande extensión de la superficie cicatricial; ri - 
jíolvíó duBarticularle, pero el derrame de las cámaras y  de 

1 orinas continuó con las cofisecuencias que se despren- 

I dieron.
Después de una m ejoría ligera y  tal que podía esperarse 

I ana curación, supo que el individuo había muerto por com- 

I plicacionea.
Este año v ió  otros dos casos: en uno se trataba de un 

I cáncer que se extendía desde e l esfínter interno basta la S I iliaca con infiltración de la próstata. Pensó en extirpar el tu­
mor con el cuchillo. Empezando por el esfínter interno, des­
articuló el cóx is ; en seguida, con la disección cuidadosa del 
tumor, separando con loa dedos los tejidos vecinos de la 

I próstata, se enucleó con sus anejos sin tocar la uretra. Ter­
minada !a operación liizo descender la  S iliaca y suturó la 
Ktreinidad al esfínter, de manera que se formase completa, 
mente el canal. Se relajaron los puntos do sutura y  nna gran 
parle de la pérdida de sustanciase recubrió do gramila- 
dones. La enferma curó, el ano artificial se cerró; aunque 
no se puede afirmar que el resultado es definitivo, las cáma­
ras recuperaron su vía natural y hasta el presente no hay 

I sefiales do recidiva. Presenta la pieza anatomo-patológica.
Habla en seguida de un segundo caso en que se trataba de 

I “na enterocolitis ulcerosa que databa de seis iiiios. Practicó 
I d ano artificial é hizo irrigaciones con el sulfofeniito de zinc. 
I Les flujos cesaron, se curaron las ulceraciones, dejando es- 
I treclieees consecutivas. Estas lian podido curarse con dila­

taciones graduadas y los enformos están hoy en porfecf.a 

salud.

Duhaste, —  L’e la ligadura de ta arteria innominada.
El autor refiere la historia clínica de nn tumor que ocupa, 

ba la cavidad supraclavícular, diagnosticado fácilmente por 
un aneurisma de la subclavia. E l enfermo quería ser opera­
do. Como el método de Brasdor no estaba indicado, ligó el 
tronco innominado á la manera de Motte, haciendo también 
la ligadura de la carótida, de la subclavia y  do la vertebral: 
ningún incidente operatorio: se curó por primera intención. 
Empleó un hilo de catgut fuerte (que prefiere á la seda). E s ­
tamos en el día 10.*', el enfermo se encuentra bien, sin tras­
tornos térmicos ni hidráulicos; hasta e l presente no tieno 
pul-aciones en la temporal ni en la radial.

Desde Motte hasta Thomas se cuentan 18 casos de estas 
ligaduras y  17 muertes, generalmente por hemorragia; el 
único caso de éxito es el de Smythe (?), en el cual el ciruja­
no ligó la vertebral en e l día 62,«

Opina que el resultado favorable obtenido en su caso se 
debe al empleo del catgut y  la  ligadura en el primer tiempo 
de la vertebral.

JioNTEKovEsi díce que es muy pronto para concluir en la 
curación, y  refiere un caso que demuestra su aserto. Teme 
complicaciones ulteriores.

Da Bossr, refiriéndose á lo que ha leído en un periódico, 
dice que los hilos de catgut no son reabsorbidos.

DuB.axTE replica que el que él emplea es reabsorbido. 
N uvabo hace una distinción entre caí^ní y  catgut, ponien­

do en guardia á los cirujanos contra una cualidad al subli- 
mailo que, según sus experimentos, no es reabsorbido.

C aseu.j cede la presidencia al profesor d’Antona para tra­
tar de la Traqueotomia y de «n  nuevo inslrumento para 
practicarla.

El autor fija la atención de sus colegas acerca de dos pun­
tos capitales: la abertura de la tráquea y la  penetración rá­
pida en ésta. Expone la dificultad que se encuentra en la 
ejecución de estos dos netos y  la insuficiencia de loa medios 
con los cuales se quiere lograr. Presenta su aparato instru- 
inetTtal, y  después de haber descrito los instrumentos cons­
truidos con este fin, enuméralas ventajas y  simula el acto 
operatorio, evidenciando su rapidez y  facilidad. Refiere una 
estadística de 132 operados, de los cuales curaron 82 y  mu­

rieron 50.
Desdo que ha utilizado su instrumento, sobre 18 operados 

cuenta 13 curaciones y 6 muertos.
N otaro aplaude los espléndidos resultados obtenidos por 

Caselli, y  hace una reserva sobre la relación que puedan te ­
ner con el nuevo mélodo. Dice que esta estadística es la 
mejor que se encuentra en la  literatura quirúrgica.

D 'A ktoxa habla de la cánula cónica de Ris (? )  con abertu- 
]-a tubular, y  muestra su utilidad. La emplea con el termo- 

cauterio de Paquelin.
C a s e l l i , áun declarando haber empleado ventajosamente 

el termo-cauterio, presenta algunos inconvenientes, princi­
palmente en los niños, inconvenientes debidos al calor irra­

diado.
B erti dice que la aplicación del termo • cauterio se debe 

lim itar á los tejidos pretraqueales.

B unnaso. ^  Laparotomía para preñez extrauterina abdo­
minal anterior. Ablación del saco.

Describe rainuciosamente los síntomas que acompañaron 
esta preñez, y  A consecuencia do las cuales formula su diag­
nóstico'; se decidió á recurrir A la laparotomía; hace una ex ­
posición completa de loa hechos que ha podido recoger y
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describe el acto operatorio. Expone consideraciones sobre 
las adherencias y sobre el mecanismo patogénico; nota este 
sitio D in y  raro de preñez, que llama anterior. Ha encontrado 
solamente chico casos semejantes, nombra los autores á que 
pertenecen y  precisa que el suyo es el pri ner hecho obser­
vado en Italia.

F bsrari. —  Sobre la etiología del tétanos consecutivo á las 
heridas del hombre.

Recuerda lo  que es conocido hasta hoy gracias á los estu­
dios de Nicolaier, Eosenbacli, Carie y  Rattone. Con el pro­
fesor Rattone ha aislado nn micro-organismo especial es fé ­
rico de una de sus operadas de ovariotoinía. L a  mujer, que 
caminaba hácia la  curación, fué atacada en el día 1 1 ." de un 
trismo, despnes de opistótonos y  de convulsiones, hasta su 
muerte, que ocurrió tres días después del principio de estos 
fenómenos tetánicos.

H izo cultivos en tubos cerrados y  tubos abiertos, con la 
sangre tomada en un dedo y  con el liquido aracnoideo. Los 
tubos cerrados solamente dieron un desarrollo consistente 
en un estafilococo y  un bacilo en el primer cultivo y  un solo 
estafilococo en e l segundo. L a  inoculación en la médula y 
bajo la piel de los conejos de un cultivo de estafilococo dió 
origen á una forma característica de tétanos, empezando por 
el trismos y  concluyendo por convulsiones generales.

Ceci preguntó con que sustancia hizo la ligadura del tu­
mor ovárico. Recuerda también un caso en ei caal observó 
el tétanos en un individuo que fué operado asépticamente. 
Ademas quiere saber si hubo diferencias en las inoculacio­
nes subcutáneas y medulares.

CsccHEaELLi dice que en los experimentos con sangre de 
un tetánico tuvo resultados negativos hace dos años.

laicoM i advierte que es interesante determinar la forma 
del microbio causa del tétanos, tanto más cuanto que, con­
trariamente á Nicolaier y  Eoseiibach, el comunicante había 
encontrado una forma esférica.

B brti pregunta si la herida estaba perfectamente cicatri­
zada, y  recuerda un caso en el cual el télauo se desarrolló 
cuando se hubo quitado el último punto de sutura en un 
operado de herniotomia.

Secchi pide explicaciones sobre la técnica empleada.
Ferrari recuerda que la ligadura se hizo con seda al su­

blimado; que cree su caso interesante porque hubo tétanos 
después de haberse colocado en condiciones de completa 
asepsia; que se tuvieron resultados positivos solamente con 
inyecciones en la  médula espinal y  bajo la piel del dorso y  
no con inyecciones en Ja ciática; que eu ia técnica siguió es­
crupulosamente los datos de la actual bacteriología; que en 
los cultivos se v ió  exclusivamente el desarrollo del estafi­
lococo.

P .
(Se concluirá.J

P K E N S A  M É D I C A

NACIONAL; I. Angina de Ludwig,—EXTRANJERA: II. Del 
naftul como antiséptico. — III. Tratamientos antisépticos 
de la difteria,

En el último número de la Mevista de Medicina de Sevilla 
refiere el distinguido Dr. Sota y  Lastra el siguiente caso de 
angina de Ludwig:

El día 7 de Mayo de 1887 fui llamado para ver á una reli­
giosa en el convento de Santa María de Jesús, de Sevilla, 
que desde tres días áiites se sentía enferma, con malestar 
general, quebrantamiento del cuerpo, dolor de cabeza, falta

de apetito, mal sabor de boca y ligera fiebre que había e<¡]i 
pozado por fuertes escnlofríos.

Era la  religiosa una jóven  de veintiún años, deteinp«¡ 
mentó linfático, poco robusta, á quien yo liab ia  asistidosil 
gun tiempo ántes una adenitis de! cuello, que terminó) 
supuración, sin dqjar más rastro que una cicatriz írregnlarJ 
fruncida. A  pesar de su m ediana constitución y de si: li¡][,| 

tismo exagerado, esta monja disfruta de buena salud, y i 
cesito imponer mi autoridad médica para que preacimlaíd 
los ayunos y  de las penitencias que con rigor se prafíícjJ 
en el convento. T iene la dentadiir a sana, y  nunca ha eufriiJ 
el más ligero dolor de muelas.

Cuando la v i por vez primer a estaba sumamente postrada! 
se quejaba de intensa cefa lalgia y de dolores en los hombrt 
y  en las rodillas á los movimient os. No le molestaba la pn 
sion sobre estas articulaciones, las cuales no estaban librhJ 
das ni la piel que las cubra rubicunda. Sentía algunadiuIíjI 
tia en la glándula aubmaxilar izquierda, y  no podía roon 
con facilidad la mandilnila ni la lengua. T en ía  mucha sel| 
ningún apetito y  mal sabor de boca. Contestaba á mis pn 
guntas con cierta languidez, y  tendía á cerrar los ojosri 

quedarse como dormida. Estaba en decúbito supino, la can 
pálida, terrosa, expresaba el sufrimiento, la respiración fti 
rápida y  corta, e! pulso frecuente, pequeño y débil, la íem̂  
perntura 39<i,7. Con trabajo sacó un poco la  lengua de 1 
boca, y  vi que estaba saburrosa, con los bordes y  la punti 
rojos y  secos. ,Sóla con lavativas luabía obrado los dos (tlu 
anteriores, y  la orina era escasa, densa y  encendida, 
glándula submaxilar izquierda estaba tumefacta, dura; 
como pegaila al cuerpo de la mandíbula. L a  mucosa y elteJ 
jido  celular del suelo de la  boca de aquel ¡ado me parecien 
algo más abultados que los del lado sano. Nada anormal ob­
servé en las fauces, las que registré una vez y  otra vez hssN 
quedar plenamente satisfecho de su estado, porque á lat 
zon se daban en Sevilla algunos casos de difteria.

No guardando relación los síntomas locales con loa gene-| 
rales, quedé en expectativa, sin atreverme á diagnosticare 
padecimiento, y temiendo tener que tratar una enfermd 
infecciosa grave. Prescribí un purgante de citrato de niagije-| 
sia, sinapismos á las extremidades infCEÍores, cataplaemei 
de linaza ai cuello, buches de cocimiento de malvavisco y| 
adormideras y caldos ligeros.

A  la mañana siguiente persistían los síntomas gsiierales;! 
habiaii empeorado los locales. L a  iníiamacion se cxtcmlúl 
desde el ángulo de la mandíbula hasta más allá del mentoii, 
tenia una dureza pétrea, y  no sólo se reconocía por el taclo,l 
sino Cambien por la  v ista ; pues la tumefacción era gramie cal 
el cuello y  dentro de la boca, y  la piel y  la mucosa tenisGl 
un color rojo. E l dolor era iilás intenso, la  paciente apénaal 
podía abrir la boca ni m over la  lengua, hablaba con dificul-l 
tad y  confusamente. Ya  entónces pensé en la angina 
Ludwig. L e  dispuse la antipirina, los mismos colutormj 
fricciones con una pomada mercurial y  e l extracto de I 
dona, continuación de los revulsivos inferiores, y  la misunl 
alimentación.

.Acentuáronse más e l día 9 los síntomas anginosos. Todal 
la  parte anterior y  superior del cuello, desde un ángulodíl 
la  mandíbula al otro y  desde el cuerpo de ésta hastAdI 
n ivel de los primeros anillos de la tráquea^ aparecía liin-l 
chada y  de color rojo lívido, L a  boca estaba ligerainentel 
entreabierta, y  perm itía ver y  tocar uo tumor, cuyo llisi-l 
te posterior no se alcanzaba, el cual empujaba la leogual 
hácia arriba y  atrae. En todas partes se notaba Ja misM‘ 1 
dureza del d ía anterior, en ninguna se percibía la nhj 
ligera fluctuación, la  cabeza estaba tan rígida como la 
una estatua. L a  voz era completamente inarticulada, la
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Loion Imposible, la respiración muy fatigosa, la sordera 
Liy acentuada. E l aliento tenía un olor infecto y  repugnan- 
£  Gomo desde la noche anterior no había podido tragar ni 
1„., gota de agua, la temperatura, que había descendido con 
|,»iiiipir¡iia á 380,2, se había vuelto á elevar á SO®,3; e l pul- 
Tilaiía 120 veces por minuto y era casi filiforme. Se nota- 

hn ligeros saltos de tendones. L a  postración era grande y 
Llpopor contínno. Había diarrea no muy abundante y  de 
L r  infecto. L a  orina, escasa, roja y  turbia, no contenía al-

kHiniiia.
U  situación era alariiiaote, y  temí verme precisado á 

Lriicar la traqueotomia. Nada podía darse por la  v ía  esto- 
Iiiicd. Dispuse lavativas de asafétida, y  de caldo y  aguar- 
íifiite, inyecciones hipodérmicas de fenato de quinina, colu- lorios con una disolución de ácido bórico, unturas á lo largo 
I f l  espinazo y  al vientre con manteca lavada con vinagre 

.k-alo.
Durante cuarenta y ocho horas no mejoró el estado gene- 

L], pero el local se fué modificando tan notablemente, que 
Leiiíerma decía que desde quo había empezado á usar el 
lltimo colutorio lo parecía que le  habían quitado una corbata 
.. liierro. Verdaderanieiito la tumefacción disminuyó mu- 
riu, por lo cual la respiración se verificaba con gran liber- 
ail, b  deglución se efectuaba, aunque con trabajo, y fué po- 
Lbk- hacerle tragar algunos sorbos de caldo y  algunas cu- 
tiav.idas del cocimiento antiséptico.

Desde el día 11 la fiebre empezó á descender rápidamente,
1 pulso, aunque muy débil, se fué normalizando, se despejó 
linteligeacia, experimentó la enferma notable bienestar, 
-i Jk día hablaba y  tragaba mejor, porque la inflamación iba 
tesiipareciendo, los dolores articulares eran im iy ligeros, y 
.Jilo indicaba que el padecimiento tocaba á su fin. Por toda 
jjeilbacion dispuse que la enferma tomara tres pocilios dia- 
L s  del cocimiento antiséptico, que bebiera agua cremoriza- 
M» y que se enjuagara frecuentemente con la disolución de 

Ici-lo bórico. Caldos restaurantes y  v ino generoso.
El día 16 la curación era completa.
Diis días después sintió la religiosa un estorbo debajo de la 

jlengaa, acudió cou sus dedos, y al apretar quedó entre ellos Ion calculito del tamaflo y forma de un grano de trigo. Desdo 
|tn[ónoes no ha vuelto á sufrir incomodidad alguna.

A continuación justifica ol Sr. Sota y  Lastra su diagnósti- 
|toen una serio de reflexiones que la  falta de espacio nos 

limpide reproducir. I I
Há tiempo son conocidas las propiedades antisépticas del 

|oaftol, pero á causa de su pretendida excesiva toxicidad, su 
|uo ba permanecido hasta ahora lim itado al tratamiento 

|l«al de ciertas afecciones de la piel.
Después de dos años de investigacioues ha podido el sefKjr 

llivuchard determinar y medir el poder antiséptico del naftol 
|l 8u poder tóxico, y  lia llegado á deducir que para ciertos 
jasoB merece la preferencia sobre todos los antisépticos ac- 
lloaliueiite conocidos. Esta superioridad estriba en su muy 

|iiebil Solubilidad.
l’iirii desinfectar una superficie fácilmente accesible bas- 

Itsii los antisépticos solubles, y su elección no es d ifíc il; para I prseticar la antisepsia general sería necesario de toda noce - 
líuldj un antiséptico soluble, pero no poseemos hoy ninguno 
hile pueda introducirse en la sangre á dosis suficiente para 
hiScaltar la vida de los microbios sin comprometer la salud 

|íU vida del enfermo.
i’ara la antisepsia en el espesor de un tejido, ó para la de 

I Im cavidades difícilmente accesibles, en las que no se puede I liacer lociones contiuuaa, los antisépticos insolubles ó  d ifí­

cilmente solubles son los doleos que pueden emplearse con 
ventaja. Deben preferirse para el tratamiento intersticial de 
ciertas enfermedades de los tejidos, para la antisepsia de las 
cavidades serosas y, sobro todo, para la del tubo digestivo, 
quo e l autor ha tenido sobre todo presente en este estudio. 
Sólo un antiséi>tico insoluble, sustraiJo á la absorción por 
su insolubilidad, permanecerá en toda la longitud del tubo 
digestivo y  podrá administrarse á dosis suficiente para hacer 
imposible toda fermentación, sin que haya que temerse su 
acción general sobre la economía, en la cual le impide pene­
trar su insolubilidad. Tales son las razones que le  hicieron 
preferir e l ealicilato de bismuto y  e l iodoformo. Tales son 
también las que ha invocado Rossbach cuando ha aplicado 
el naftol á la antisepsia intestinal..

E l naftol no es soluble en el agua sino á la dosis de 0,2 
gramos por 100. Se puede disolver en 1 litro 0,33 gramos eu 
el agua que contenga 1 de alcohol por 1 .000; 1 gramo en el 
agua que contenga 50 de alcohol por 1.000, y  2 gramos en 
la  que contenga 200 de alcohol por 1 000. Es decir, que el 
naftol es uno de loa medicamentos más insolubles.

¿Cuál es su valor antiséptico?
E l Sr. Boucliard ha observado que á la dosis de 0,33 por 

1.000 el naftol impide completamente el desarrollo de los 
microbios del muermo, de la mamitis de las ovejas, del có­
lera de las gallinas, del carbunco bacteridiano, del micrococo 
de la neumonía y  de dos organismos de la supuración, el 

staphylococcus albus y el niíreits.
A  la misma dosis retarda mucho el desarrollo del bacilo 

de la fiebre tifoidea y  dificulta un poco la germinación del de 
la tubarculósis. L a  orina, agitoda con naftol en polvo, filtra­
da después y  expuesta al aire, no fermenta.

E l Sr. Boucliard ha podido hacer una demostración más 
precisa cultivando en medios naftolados dos microbios quo 
segregan materias colorantes. Uno de ellos es un bacilo des­
cubierto por Gessart y que fabrica !a piocianina, y  el otro un 
microbio, quizá nuevo, descubierto por Charriii y  Roget en 
e l intestino del conejo, y  que segrega una materia verde de 
muy hermosa finorescencia.

40 centigramos por 1.000 es una dosis suficiente para obrar 
antisépticamente sobre e l bacilo piocianógeno, cuando para 
obtener igual resultado no se necesitarla más que 0,025 de 
büoduro de mercurio. Esta sustancia es, pues, 16 veces más 
antiséptica que el naftol, pero importa no olvidar que es 
también 263 veces más tóxica, puesto que 0,015 gramos pue­
den producir la muerte á un conejo, cuando para obtener el 
mismo resultado con e l naftol se necesita 3,80 gramos por 

kilogramo de peso del animal.
L a  dosis de naftol capaz de ser tóxica pava un hombre de 

65 kilogramos de peso, viene á ser de 250 gramos. Ahora 
bien; 250 gramos de naftol diarios bastan para realizar ¡a 

antisepsia intestinal.
En presencia de esto.s hechos, choca cómo ha podido ha­

cer prosélitos la leyenda de la toxicidad del naftol. que se 
dice es capaz de producir la hemoglobinnria, los vómitos, los 
síncopes y  hasta las convulsiones eclámpsicas. Verdad es 
que, disuelto en el alcohol é introducido en cl organismo por 
la  vía intravenosa, su acción es infinitamente más enérgU-.a,

Conocidos el poder antiséptico del naftol y  su jioder tóx i­
co. puede comparárseles con los demas antisépticos insolu- 
bles. Esta comparación se desprende del cuadro siguiente:

Doaía D03Í3 Dosis
&htuó|>tic&. táxiCR . pAtolÓgICS,

lodefiirino. . . . 1,27 por 100. 0,60 gramos. 0,05 gramo.s.
lodol............. . 2,75 — 2,17 — 1,24 —
Naftalina.. . - . 1,6! 3,40 — 1,00 —
Naftol........... . 0,40 — 3,80 — 1,10 —
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L a  conclusión es, evidentemente, que el naftol merece ser 
preferido á los demas antisépticos insolubles, a l ménos para 
realizar la antisepsia intestinal.

I I I

De un extenso é interesante articnlo que acerca de los 
tratamientos antisépticos de la difteria ha publicado e l doc­
to r P . L e  Gendre en el primer número de los Archives de 
Laryngologie, de Rhinologie, etc., tomamos las conclusiones, 
en ias que está expuesto el tratamiento que prefiere dicho 
sefior:

Tres ó cuatro veces al dia toques en toda ia extensión de 
las falsas membranas, y  algo más allá con una solución de 
sublimado al 1 por 100 en alcohol. (Para localizar bien el tópi­
co emplea e l Sr. L e  Gendre, no un pincel, sino una torunda 
de uata sólidamente atada al exts emo de un bastoncito, ó un 
fragmento de esponja sujeto con las pinzas. Exprímase bien 
la  torunda después de haberla empapado.)

Cada dos horas irrigaciones abundantes seguidas de pul­
verizaciones con una solución saturada de ácido óoVfco (4  por 
100) CALIENTE. Las pulverizacioues pueden hacerse más á 
menudo en los casos graves. De los nifios se obtiene fácil­
mente que permanezcau algunos minutos con la  boca abier­
ta ante el chorro del pulverizador de vapor.

Como medicación interna el 6«nzoaío de sosa, de 3 á 12 
gramos, según la edad y  e l estado de las vías digestivas, en 
una pocion tomada á cucharadas de hora en hora. Alcohol 
en form a de vinos de Burdeos, de Eepaíla y  de Cisampagne. 
Café.

La frecuencia de las irrigaciones y  e l cuidado con que se 
hacen son de capital importancia. Así, creemos que no es 
inútil recordar cómo se debe proceder para hacer las irriga­
ciones en la garganta.

Se envuelve al nifio en una manta, con los brazos á lo 
largo del cuerpo para que no se mueva; se le sieuta en las 
rodillas de una persona que á su vez lo esté en una silla con 
respaldo y  sujete ia cabeza inm óvil contra su pedio , rodean­
do sus dos manos al nivel de la  frente.

Otra persona sostiene una jofa ina debajo del mentón y  un 
irrigador cargado de la solución antiséptica.

Se aprieta la  nariz del niño; en cuanto abre la boca coló­
case una cuña de madera entre los molares para manténer 
la separación de las mandíbulas, y  se dirige hácia los d ife­
rentes puntos del istmo de las fauces la cánula del irrigador, 
estando bastante abierta la llave para que dé un chorro su­
ficientemente enérgico. En efecto, si e l chorro es flojo, el 
niño traga una parte del líquido, y  como grita y  llora, corre 
el peligro de sofocarse por la penetración del líquido en la 
laringe, miéntras que un chorro vigoroso provoca un reflejo 
de contracción de la  faringe bucal, á consecuencia del cual 
el líquido inyectado refluye inmediatamente á la boca y  sale 
fuera sin que el nifio haga un solo movimiento de deglución,

Ejecutada con decisión la  anterior maniobra se verifica en 
pocos minutos, evitando al niño, sorprendido, muchos gritos 
y  agitación fatigosa.

Por último, sea cual fuere el medicamento que se prefiera, 
no debe olvidarse nunca que hasta nueva órden el médico 
prudente deberá penetrarse de los siguientes principios, so­
bre los cuales están de acuerdo todos los maestros y  que sin 
embargo se olvidan demasiado á menudo en la práctica;

Lo que no debe hacerse. — Es embadurnar la  garganta con 
cáusticos, sean los que fueren, porque tienen el doble resul­
tado nefasto de favorecer la extensión de las falsas m em ­
branas, irritando y  denudando de su epitelio las partes ve­
cinas de la mucosa todavía sauas, y  de aumentar la  disfagia 
por la turgencia reaccional de los tejidos cauterizados. Lo

que no debe hacerse es administrar medicamentos eapaceJ 

de dificultar las funciones digestivas, aumentar el malestarl 
y la anoreiia.

Lo que debe hacerse.— Son embadurnamientos, irrigacio-l 
nes fa »  frecuentes como sea posible con soluciones antisépii-l 
cas, sean las que fueren; administrar tónicos de todo género I 
una alimentación constante obtenida por la variedad de los I 
alimentos ofrecidos y la insistencia con que se les ofrece, enl 
caso de necesidad merced á la  sonda blanda, fácil de intro.l 
ducir por una fosa nasal ( cuando no hay coriza diftérico) vi 
por lavativas do peptona; ventilar la habitación, mautenien-l 
do la atmósfera un poco húmeda y aséptica; por último, enl 
el intervalo de esto dejar al niño reposar y  dormir para no| 
agotar su fiie 'za  nerviosa.

8.

CONSULTORIO
P R E G U N T A

81. ¿Está obligado un médico titular á visitar gratis i| 
sus enfermos pobres cuando éstos son trasladaiios á un hos 
pital que existo en el mismo pueblo, de fundación parli-l 
cnlar?

Por supuesto que en el contrató hecho con el Ayunta-1 
miento no se dice más que «v is itará  á... tantos pobres>;l 
pero nada de hospital — D. L.

RESPUESTA

61. Sí; está obligado, en tanto e l enfermo no salga del | 
término municipal.

SECCION OFICIAL

M IN IS T E R IO  D E  LA G O B E R N A C IO N

REGLAMENTO ORG&MCO PROVISIONAL
l>B SAXIIIAD marítima VARA LOS SERVICIOS DK 7-uAS DEPESDKKCIAS(l)

28. Medios erapleacloa para revestir el suelo de las pobln-1
ciones. — Sus ventajas é inoonvenientes. I

29. Forma más conveniente á la salud pública de hacer 
el riego y limpieza de las calles.

30. Columnas miiigitoriaa, letrinas, alcantarillados — 
Condiciones que deben reunir bajo el punto de vista déla ¡ 
liígiene.

31. Paseos. — Plantaciones más convenientes en los 
mismos.

32. Alumbrado público. — Su historia. —  Influencia del 
alumbrado por el gas y la electricidad en la salud y seguri­
dad públicas. — Luz oxliídrica.

33. Clasificación de los edificios públicos. --NoBocoroioí. 
—  Condiciones que deben reunir los hospitales relativas á 
su emplazamiento, capacidad, planta y alzado.

34. Distribución interior de los hospitales y materiales, 
de construcción — Mobiliario de las enfermerías.

35. Iluminación, celcfaccion, ventilación y procedimieB- 
tos de desinfección en Ins hospitales.

36. Hospicios.— Fines generales que deben satisfacer 
estos establecimientos.

37. Condiciones que deben tener los lavaderos. — Nece­
sidad de la desinfección de las ropas ántes de ser lava­
das, principalmente durante las epidemias de los conta­
gios graves.

38- Condiciones higiénicas en general que deben rennir 
los establecimientos destinados á un fin comercial ó á nn* 
industria.
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Medios higiéuicoB para sanearlos tallerefl y  para pre- ; 

U¡r las enfermedades que se determinan en los obreros.
140, Cubicación que deben tener los ediñcios públicos. — 

llsteriales más preferibles para su construcción.
I 41. Cementerios. — Su emplazamiento, situación, orien- 

^ion, capacidad; naturaleza del terreno. —  Profundidad y 
Lisiiraa á que deben liacerse los enterramientos, 
lis. Procedimientos ó sistema de inhumación. —  Su crí-

I 43, Cremación. —  Principales sistemas que se conocen- 
.-Ventajas 6 inconvenientes de la cremación.
I 44. Abastecimiento de aguas á las poblaciones, acarreo 
Idistiíbucion; cantidad que se calcula para el gasto perso- 
„ l lie cada individuo, para loe usos públicos y para las ne- 
p.i.lades fabriles. —  Estudio de las aguas de cisterna, de 
Mjn, de manantial ó de río, bajo el punto de vista de la hi- 
L„e, — Condiciones que debe tener el agua para ser po- 

L,|„, — Medios de reconocerlas.
f  4ó, Medios para analizar la  leche. —  Alteraciones y adul- 

,.;íi.iones de dicho liquido.
46, Alteraciones y  adulteraciones de las bebidas alcohó- 

_  Medios para reconocerlas.
4T. Carnes propias ó impropias para la alimentación. —  

lilícraciones de las carnes.
48, Alteraciones y  adulteraciones del pan y  de las liari- 

... _  Medios de reconocerlas-
49. Medios empleados para la conservación de las sus- 

Imcias aUmenticias.

= ■  PR O G R A M A  D E  H IG IE N E  N A V A L

Pregunta 1 H igiene naval. —  Su importancia. —  Cues- 
ltúii'9 principales que comprende —  Atmósfera marítima. 

-Influencia fisiológica de la navegación.
_ 3.1 Habitación nhutíca. —  Materiales para la  construc- 
lóon de buques. —  Compartimientos en que están divididos.

3.a Condiciones que deben reunir los compartimientos 
lli nn buque para que sean salubres. — Cantidad de aire 
Ique el hombre adulto aspira por hora. — Cantidad de ácido 
larla’mico y de agua en vapor que en igual tiempo exhala.— 
Icsntidad de aire necesario para la respiración por hora y 
|p o r individuo. — Cubicación de los espacios habitados.

I.» Salubridad comparativa de los buques de guerra y 
Idel comercio, de vela y de vapor, grandes y  pequeños.— Re- 
Ilición de las causas que originan las diferencias de salubri- 
_ j 'l .  — Buques blindados, buques sumei^idos ó semiflotan- 
|h ; bus condiciones higiénicas y  medios de procurarlas.

. .Atmósfera náutica. —  Causas que concurren á vi- 
¡ebria. — Medios de conocer las sustancias inoi^ánicas, or- 
¡Stüicas y organizadas que flotan en la atmósfera.

6.» Hacinamiento del persona! ó de las mercancías en 
|im laques. —  Perjuicios que causa en la  sahnl de los nave 
liantes. — Etimología, definición, causas y  efectos de las in 
|f«ciones fitohémicn, necrohémioa, nosohémica y  zoohéraica 

i.a Profiláxis de infección náutica. —  Ventilación natural 
-Ventilación artificial. —  Descripción de los diversos siste 

|em que se emplean con tal objeto.
8 • Desinfección del buque. —  Desinfectantes y  procedí- 

Itóntoa empleados —  Estudios comparativos de la  diversa 

lacdou de las sustancias denominadas desinfectantes- le o -  

|i!» acerca de la  manera de obrar dichas sustancias.
Desinfección durante la travesía. —  Desinfección y 

hmla iné'iica en el punto de partida del buque. — Embarque 
|ile pasajeros proceilontes do focos de infección endémicos ó 

|fpi'lémico8.
I  10. Enfermerías á bordo. —  Aparatos é instrumental ne- I «Bario en las mismas. —  Condiciones higiénicas que deben

reunir y  medios necesarios para sus servicios. — Desin fec­
ción de estos departamentos ó de otros del barco en que ha­

yan fallecido enfermos coirtagiosoa.
11. Alumbrado de á bordo. —Diversos medios empleados.
12. Método más conveniente de verificar la lim pieza de 

los diversos compartimientos del buque.

(Se concluirá.)

GACETA DE LA SALUD PUBLICA

Estado sanitario de M adrid.
OBSEavAOiONBS METEOROLÓGICAS DE LA SEMANA.— A ltu rs ba­

rométrica máxima, 798,96; mínima, 699,10; temperatura má­

xima, 17“ ,1; m ínima,—  1«,0; vientos dominantes. O., OSO. y 

ONO.
Los estados patológicos agudos han aumentado en núme­

ro de un modo considerable, en particular loa localizados en 
el aparato respiratorio, afectando las formas de laringitis, 
bronquitis, neumonías y  pleuresías. Las fiebres eruptivas 
también han sido numerosas, en especial la viruela en sus 
diferentes grados. Los padecimientos crónicos del apara­
to  circulatorio han sufrido también agravaciones considera­
bles, aumentando la mortalidad. En los niños siguen siendo 
frecuentes las anginas catarrales y  las diftéricas leves.

CRONICA
F a rm a c é u t ic o s  m d ila r e s .  —  En las oposiciones a pla­

zas de farmacéutico segundo del Cuerpo de Sanidad M ilitar 
han sido calificados por el órden siguiente los opositores :

D  José Grúa y  Pons, D Antonio Casanovas L lovet, don 
Francisco Sánchez La liorra ,D . Amadeo Echevarría Gonzá­
lez, D. Enrique Calatrava Torres, D. Aurelio Fernandez R o ­
mán y  D. José ViGals Roig.

L a  e p id e m ia  v i f i o l o s a .  —  Un diario afirma que la epi­
demia de la viruela es general eii toda España.

Se nota, sin embargo, que e l 40 por 100 de los atacados 
no sufrieron la vacuna.

En Madrid desciende algo, pero lian sido muchos los con­
tagiados.

B u e n  m ed io . —  Dice un colega que en vista de los bue­
nos resaltados obtenidos con la nitroglicerina inyectada en 
los casos de muerte aparento, se ha pensado en utilizar ese 
medio en e l síncope produci<lo por e l cloroformo y  en e l co-
lanso traumático. , . ,

¡ La  verdad es que para hacer saltar, la  nitroglicennal

B r u la l ld id e a  s in to m á tic a s . -  L o  es la  que el gober­
nador de Oviedo teleirrafia al director de Segundad, dicién- 
dole ciuoha sido detenido y  puesto á disposición del Juzga­
do un vecino, mozo de cuerda, casado, de cincuenta años, 
por liabor atropellado brutalmente A dos niñas de cinco y 
ocho años, contagiándolas de enfermedad sospechosa.

Casos de esta uaturalezii son propios de la .MB-iicma legal.

> C ó le ra  ó  q u é ?  —  Parece que hace unos días, dice La 
In%pendencia Jíédic t, hubo en mía casa del ba, rio maríti­
mo de la Barceloneta dos casos de enfermedad sospechosa, 
uno de los cuales terminó por la inuertc. L a  circunstancia de 
haberse aislado oficialmente la mora-la infundio la alarina 
entre aquellas gentes, con más motivo, por cuanto se decía 
que los enfermos procedían de un punto de Italia infectado 
de cólera. E l hecho ha quedado en la oscurida^d. pero de to- 
do.s modos habrá servido para poner en guardia á las aillo- 
ridades, adviniéndolos que las medidas higiénicas no deben 
olvidarse ni Jurante ni después de una epidemia.

C o n g r e s o  m ó d ic o .- B a j o  la presidencia de M. C leve­
land, y  con la asistencia de más de 3.000 médicos y  cirujanos, 
se verificó el <lia 6 del pasado mes la maiiguracioii del Con­
greso Internacional de Washington. E l acto tuvo lugar en n 
gran sala del teatro d ’Albaiigh, que estaba completamenle 
Heno. Ocupaban el estrado el presidente de los Estados Uni­
dos, e lje fe  dei Gabinet«‘ ,M . Bayard, y  e l presidente de la  Cá-
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inara, M. Carlisle. El piimero, en breves y  seiitidaB frases, 
que fueron luuy aplaudidas, auunció la apertura del Con- 
greso, precediéndose en seguida A la elección de la Mesa, 
siendo elegidos; presidente, el Dr. Nathan Smith Dnvis, de 
Chicago; secretario general, el Dr, John B. H am ilton ; secre­
tarios adjuntos, los Dres. Atkinson, Haiiison y  Bangs, y  te­
sorero el Dr. Arnold.

Seguidamente M. Bayard, en elocuente discurso, da ¡a 
bienveuida á los representantes extranjeros. Los Dres. Le- 
fort, L loyd, Unna, Seminóla y Reylier dan las gracias eu 
nombre de sus colegas de Francia, Inglaterra, Alemania, 
Italia y  Rusia. A  continuación, el profesor Davis pronunció 
el discurso inaugural, levantándose luégo la sesión general, 
reuniéndose el Congreso en secciones.

L a  o p e ra c ió n  c e sá re a  y  la  c e f> lo t r ip s ia .  — E l se- 
flur W yder, de Berlín, lia  recogido una estadística que de­
muestra la sinrazón de sustituir la perforación craneana por 
la  Operación cesárea. La estadística de W yder acusa una 
mortalidad del 17,5 por 100 en las mujeres á quienes se lia 
hecho la operación cesárea, iiiiéntras que en tos casos en 
que se ha recurrido á la perforación del cráneo la  mortalidad 
no ha sido más que del 8.2 por 100.

LosSres, Ahlfeld y  W inkei han obtenido resultados todavía 
m ejoresáconsecuenciadela perforación del cráneo. La ope­
ración cesárea no da probabiliilades de éxito según dichos 
señorea, sino cuando se practica en una clínica dispuesta ad 
hoe. E l Br. Stenger sostiene ia opinión contraria; para él 
todo práctico al corriente de la técnica moderna puede hacer 
la Operación cesárea y  la debe practicar cuando son favora­
bles las circunstancias.

U n  h u és p e d  i lu s tr e .  — E l ilustre Dr. Zaldivar, ex - pre­
sidente de la  Kepiiblica del Salvador, no olvidando sus estu­
dios médicos á pesar de sus ocupaciones políticas, concurrió 
á la clínica del Dr. Oslo en la tarde de! 5 del corriente. El 
oculista venezolano improvisó una sesión de Oftalmología 
operatoria, y  ayudado de los Dres. Gómez de la Mata y  Zú- 
Alga practicó una iridectomía, operó una catarata, un ptori- 
gion, una canloplastia, cauterizó en el enfurmo un tumor fun­
goso del saco lagrimal, é hizo una cauterización ígnea de la 
córnea. En todas estas operaciones empleó treinta y  cinco 
minutos, incluida la  cura

Honraban ese acto de respeto, de delicada oportunidad 
y  exquisita galantería gran número de nuestros más ilustra­
dos profesores, entre otros los Dres. .Martínez Pacheco, P u ­
lido, Tolosa Latour, Benavente, García Franco, Aycart, Buis- 
sen, Gómez de la Mata, Zúñiga, Vignau, Lozano, Mansilla, 
Gurucharri y  el Sr. Aiitran.

Los concurrentes fueron obsequiados luégo por el Dr. Oslo 
con un espléndido lunch.

E n v e n e n a m ie n to  c ró n ic o  p o r  e l  t é  — Fundado en 
7-1 casos ha publicado el Dr. Bullard un trabajo cuyas con - 
clusionas son las siguientes:

1. s L a  acción del té  se acumula.
2. a Es más pronunciada en los jós-enes anémicos y  débi­

les, si bien se observa también en personas bien eonsti- 
ttiidas.

3. »  La  cantidad necesaria para conseguir los efectos tó­
xicos es inferior á cinco tazas diarias.

4. »  ],oB síntomas que se notan son ; inapetencia, dispep­
sia, palpitaciones, náuseas, vómitos y  un estado de excita­
ción nerviosa, revelado en los unos por histerismo y  en los 
otros por trastornos intelectuales rayanos en la manía. .Son 
también frecuentes los dolores cardíacos con irradiaciones 
al brazo izquierdo como en la angina de pecho.

L a  fa m ilia  d e  l o »  O n k o s .— El sabio y  cliispeante doc - 
tor G iné y  Partagás ha publicado su segunda novela cienti- 
co-hmnorística, estimulado á ello por el grande éxito que 
alcanzó la primera. Un viaje á Cerebrópolin. Titulase esta se 
gunda La familia de los OnknS, furnia un tomo de 300 pági- 
n-as y tiene bonitos grabados. Guando la veamos daremos 
más detalles.

U n a  d im is ió n .— El popular y  querido catedrático super­
numerario de la Facultad Central de Medicina D. Francisco 
de Cortejarena ha presentado la dimisión de su honroso 
puesto, en el que liabia venido ilcsoinpefiando servicios du­
rante dieciocho años Dicese que el motivo de esta resolu­
ción, sensible para sus discípulos y  sus buenos amigos, lia 
sido el creer desconocidos y  postergados sus derechos con 
cierto reciente nombramiento.

A ! salir el Dr. Cortejarena de aquel famoso establecimien­
to no podemos ui queremos olvidar los grandes servicios que

prestó en el turbulento período en que loe catedráticos eji 
propiedaii se ocupaban de todo mónos de cumplir con euJ 
deberes.

Crea el l)r. Cortejarena que su resolución ha sido verds-| 
deramente sentida.

l ío m b ra m io n to . —  Por real órden de 3 de Noviembre hal 
sido nomliriidn en virtud do concurso catedrático de Enfei l  
medióles ile In infancia do la Universidad Central D Fraiif 
cisco Criado y Aguilar.

Los im-rito.-i y  servicios coiisignailos en la Gaceta son; huí 
ber sido catc-lrático de Higiene de la Facultad de Zaragoial 
por opoaicitni en i  de Mayo de 1878.

Cntetiráiico de clínica lic Obstetricia de la misma Facol | 
tad por concurso en 19 do Julio de 1880.

Autor de im Tratado de enfermedades de los ntñosydel 
una obra, Elementos de Tligiene de la infancia, ambascalifl-| 
cadas de mérito por ol Consejo de Iiistruccion pública.

Autor de varios artículo.", entre ellos once sobre diferen j  
tes asuntos.

Vocal de opo.sicioiii-B varias, socio de la Academia de Ms l  
dicina y  Giriigía de Zaragoza, y correspondiente de ht deGa | 
licia y Asturias.

O b ra  im p o r t a n te .— liem os recibido con sumo gusto 
un ejemplar liel interesante libro que acerca de la Eiiidtmii 
colérira de 1885 en España lia publieaiio el Dr Haiieser 
Ctmatitnyen esta obra tres grueso.s tomos prefiadoa de ob­
servaciones y  datos y un atlas complementario, para cuyo 
análisis y  ju icio iiecesitainos m ayor espacio y más 
Damos por ahora las gracias á su autor.

S o c ied a d  C ie n l ’ ' i o o - L i t í i a r i a  — Sabemos que algii- 
ñas personas liiin recibido comunicaciones de una Sociedal 
que lleva este iiouibie, y^que cu ellas so exige contestatíon, 
pero también se nos dice por algunos que no lian podido 
liarla por ignorarse el domii ilio de aquélla.

M o v im ie n to  d e  p ob iao icn . -  E l señor direefur general 
de Beiicliceiicia ha repartido una hoja en laqu e  consiai-l 
número total de fiillccim ieiilos ocuriidos un Madrid diirHiile 
la década del 21 al 31 de Octubre próximo pasado, conei- 
prusion de. las principale causas de esos fallecimiento»

El número total de defuncio'.ies eii esos días fué de 603, 
es decir, 107 más que en la década anterior, pues en ella no 
pasó de -19Ó. De nmdo, que la mortalidad media diaria resol­
ta de 5-1,73. iniéntras que un u! período anterior fué iie49,ó0.

La cifra más grantio de fallecimientos ha sido por raon 
de virunlas, 90 Biiruen inmediatamente las pulmonías, 61 
y  la tuberculósis, 52. La difteria lia lieclio 47 víctim.is, 33 ia 
bronquitis, 30 la apoplejía, 20 hi meningitis, 20 las tiíoi- 
deas y otras tantas la epilepsia. Las demás enfermedadeaío 
presentan cifras considerables.

E li cuanto á la edad «le los fallecido», el mayor númew 
coiTuspomie li la de c iin " mi'sus á tres años, 112; aiitcriori'S 
á cinco niUHeK, 102; de li u» á seis años, 60; de suis á írw,28; 
de treco á veinte, 30; de vuiiilo á veinticinco, 20; de veinti­
cinco á cuarenta, C3 ; de cuarenta á sesenta, 89 ; de Besenl* 
á ochenta, 90; de más de ochenta, 12. Los  casos de longs- 
vidad no son, pues, raros en Madrid.

C o n su  ta  « le D e r  •..a to log ia .— En la sesión últímamentó 
celebrada por el Ayuntamiento quedó aprobado elqnusctrs! 
lade á Vhillelicrinoso la consulta de las enfermedadeS|de h 
piel estableciila «-ii la Casa de Socorro del distrito de la Latim

Nos congratulamos al manifestar que la constancia y iciw- 
to lie) conocido farmacéutico Dr. Cuevas Caracnel en la di­
fíc il preparacirii dosimétrica ha logiaclo que su Sedlih. 
gránuloB dosimétricos sean desde hace algún tiempo prefis 
ridos á ios «leí extranjero, por eu pureza, solubilidad y 
ta dosiflcacion, á lo que su deba el que sus resuilados son 
siempre fijos y  constanb-e. _________ _________

jteconienilamoB á nuu.itros lectores el JA R A B E  MEl)lb-‘ 
P E  Q UEBRACH O  como el antinsmático do más eficaz resm I 
tado terapéutico. En otro lugar de este número enconlrarij 
el lector el anuncio.

Im p o te n c ia  — Deiuuuai» iiei. hovuhii, AFECcroNza ns 
MÉiioi.A E3P1NAI. -  Medallas de oro y  diplomas de hoiioi - 
Exposiciones internacionales. Curación segura con el Lif»'' 
23. Gaiidiers, giiraiitiziulo, sin ustricniiia, fósforo, etc., ri»' 
gim  peligro. Pedir la noticia á G. Dehrauf, lli, m e Laifitt' 
París. Envío franco. —  En Madrid, Melchor García.

MADRID; IS«K7.-KNRIQUK TEUhÜKO, IMPKKSÜ'- 
V I.-' rr-, in;/, V Roiutft de Valencia, u.
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Q U IN IN A
e x p e r  j m e u U U *
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[ l o m b r i z  s o l i t a r i a !CURACION CIERTA I
I en 2 Horas, con loa IlOlobulos Secretan!

Ftraaeétiílct, Laurttiloy Prsmiaii 
|(Eilrtct» sarde etéreo de raicei (reieul 
1 de belaebD macbo de los Totgei).
l u N I C O  R E M E D I O  I N F A I . I B I . e I
1 aDO?Ta PO POn LOS BOSPITALfcA J>K PA Ri8 I 
li^ütirt¿t;F.gARG£RA, Prcnoifiej3 |

ALGODON lODADO
de J. T H O M A S  

Farmacéutico de primera olati 
ISIRIS — 4B, Avenue d'ltalle, 48 — PARIS 
|li$ el agonle más favorable a la ab­

sorción del iodo por la pipi.
|Es uo revulsivo enérgico é infalible 

co.iirn:
[LU M B A G O
jP L E U R O D IN IA
1 INFARTOS G A N G LIO N  A R IO S

del cut lio
[D O LO RES A R T I C U L A R E S  d.

la rodilla ó del hombro
[N E U R A L G IA S
I t o r t i c o l i s
[ p u n t o s  d e  C O S T A D O  
¡DOLORES D E  R IÑ O N E S  
[ r e u m a t i s m o s  cou hinchazón o 

sin ella
[ b r o n q u i t i s  aguda ó crónica, 
[obrando m u y  rópidaiuente y s in  l e ­

s ió n  d e  la  p ie l .
| -E sm  medicamento absolutamcii- 
jie lid, cuya acción puede siempre y en 
jnsíguier momenlo regularse, aumen- 
\¡am. disminuirse y hasta SUPRIMIR- 
ISE INSTa NTANEa MENTIC, según los 
[casos, lo cual le  da una superioridad 
[inapreciable sobre los sinapismos, em- 
jplqilos de thapsia y vejigatorios, que 
[pioTLCiin siempre largas irritacioues 
[yerupdoQes.
I  Pedidos á  la  A g e n c ia  S aa ved ra  
ICAEIS — 38, rué BUuche, SS — P A l l lS  1 6 EK UADRtO
I 0i letshor QarolA, Cape llaoo i, 1 duplicado.

T R A T A m i E N T O  

R A C I O N A L
DZ

la  Anemia, la  Tisis,
¡a Dispepsia, el Diabeies\ 
la  Caquojia, p o r  la

kSMA, DISPNSA, ENFISEMA

lOUEBRACHO ACARO
I  De un guslo agradablt p aromático, e 
Ifiuebracfeo A c a ra  representa todos 
Ibs principios do su peso de corteza esco- 
SisietieTúaderoQuel’racho.Aspi’lospernia 

jdeTucuinan (Brasil) y, por cada cucharada 
lltinde, 1 mlllgr. de aspiiospemiína pura.

V I N O  DE Q U I N A[FERRUGINOSO, IODO -  FOSFATADO
de V l i l  OARIEXHB

El mejor lóulco en lodos los casos ele 
ICnfeiitiirna, A n é tn ia , D e b il id a d ,  
|8lpn«, e^totsorrea.

\h l s a ¡ ^ T T a l m a h t e
do V "  O A & H Ixat

Hallen 1. íAISAIO OrODUDOCH «es CLOtOrOBEO 
a  mejor tópico iiara combatir dolores  

lnpurái0 (co«, gotosos , r e u m á t ic o »  0 
IprovlQiuDdodc iniartos do la sangre. Caima : 
VtstiíkUa todos ¡os dolores externos.

Pedidos á D. M. Uaiciii, Capellanes, 1. 
¡¡ítiplicado, ó d ireclaiiienle a la Agencia; 
l^ v e d ra . i

r ^ i .  y ^ b C O  

fR E C Q I^S T IT U Y E H T E
IIS IOLOGICO

ron  nxcELENCiA

P o lv o  d e  C a rn e  R o u s s e a u  
e s  p u ro , d e  un  g u s to  a g ra d a b le  y  d e  ílim lta »  

d a  c o n se r v a o lo a . P a r í s ,  r u c  B i c u e ,  3  O ís ,

Depósito en Madrid: Borrell hermanos. Puerta del Sol.

onctaiKKDteíidnptidaiabBBospltalt] ItTarli y da la Barba. ~ Ki

PEI»T0 i i 0 ATILL@i.
, EzposIclsDei DSlTarMlei 1811 r  1B8S. 

en  SO LU C IO N
reprattotaiilo (ras racassa peso de cam

ulistUbliS4tpor«4 ARCTO cpmo porlA BOOA
laratlva oatrlUva: 8 esebaradas, 129 gr. agna.JtotasléodaDi}, 0,30 blearbonaio de sosa, 

a a  v o x v o  t Peptona pura en estado seco. — Inalterable. — Superior a la solución.
1 «uvbertdiu representa 1 cncbarada graiiJe de S'iluciou y 45 aramos de carne, 

y bs/o lor/físg ageadabíes al Soato ! J A S A B S ,  K I iZ X IR ,  C 5 0 C 0 X iA X & , y sobie todo!
7X1VO de P E P T O N A  (Compli-mentó de nulrloionniuy ut'l á toilos los enfermos debilitador 

C A T IE E  N  t Restablece las tuerzas, el apetito y  las diyesUones. — 1 copa cenclene 
rPesTO/iÁ fOSFAlaOi) (30 gr. de cerne y 0,40 d« loefatos oigánico. de cal. hierro, pótese y so-e. 

Barermeínrfrs irl Etlómayo i /nírsíÍTiOi, CenítinclOB, Antmia, /•lo/̂ rnicía, PtMHdad de los yíilM, Centalecinlu, ete. 
£ar £tftenas CatiUen soc las bíiícsí que ífaran »  sí Solitia de te (Academia de ¡Midícha de igsitt. 

PAR IS . 3, boulevard SaiuVlaurtm . —  Por menor, en todas las Farmactaa.

ATONIA
de los Organos Digestivos

GIoMos  H. D O P E S N E L
d e  . A . b s i x a . ' t i z x a

Conteulcndo. cu un envoltorio de glú- 
len puro, e l iirincl)ilo amargo dol ajuiijo, 
devuelven e l apetito, roslalilocieuao laa 
funciones de las vías dlgtístlva.s y  dea- 
tru y o n  e l eaereiiisasíento oue tan 
frecuentcincuto acompaña la aioula de 
esos órganos.

Dosis : 3 a 4 Glóbulos, 1/4 de hora ánles 
de comer, dos veces al dia.

ANEMIA-CLOROSIS
Grlolíulos Ferrnginosos

de H . D U Q Ü ESNEL
con Protooloruro de hierro y Ahsintina

Presentado bajo la ñinna do un jarabe 
espeso conieulüo en una capa delgada 
de gliUen, cmplea-.se osle medlcaiiiciito 
con éxito en la A n em ia  y  la Clór-osjs. 
Por su orlnciplo amargo, aumenta el 
apetito, lacilíialadlBestlondelciiiiipueslo 

■ pide el Dntreñi miento.
______  . al I

las dos principales comidas.

Xori'uginoso é  iiiip 
Dosis : i  a 2 Glóbulos, al principio de

P r e s c r ib ir  y  e x ig i r  loa V e rd a d e r o .  GLÓBULOS d . H, DTTQUFSNBL, 
Laureado del instituto y  de la .Academia de Mcdiciua.

H. DUQUESIEL, U .  S u e P a v d e T P A B lS T é ír io a  su  CourbaTOíe (Sint), 
bn .M.iiirid, U. M. Uaiii.i. (...j .......  i, .aí-l

Depósitos, en las Provh,cias, en his principales Farmacias

Afip|l|ipjMD 9 JiCiL¿0m i f l
l í U U i  £  l l  N a t u r a l  y  M e d i c i n a l  d e  £ 1 1 1 1 1 1 1

F A I ^ 3 f £ A C Í j T J T Z C 0 ,  r u é  C a 9 t i g l i o i i e , '2 ,  F A E > I S

Sin el olor ni el sabor de los aceites ordinarias. 
E n fe rm e d a d e s  d e l p e c h o ,  B r o n q u it is ,  T u m o r e s  g la n d u la r e s ,  

A f e c c io n e s  e s c r o fu lo s a s  y  l in fá t ic a s .
E m p e in e s ,  F lu jo s  b la n c o s .  D e b i l i t a c io n e s ,  e tc ,

Y P A R A  F O R T A L E C E R  A LOS  N I Ñ O S  E N D E B L E S  Y D E L I C A D O S  
Los aceites morenos y, cu general las nuinoro<;as composiciones hechas con 

i aceites de rala, foca. e le . : los aceites de armauor, los aceites vejelales y  hasta las 
! mismas Emulsiones, tan ponderadas, no so han Imngmadomas que para sustituir 

el V e rd a d e ro  A c s ltu  do L ig a d o  de B a c a la o  de B u gg.

Conclusiones de un ic form e le ído en la  loadem ia  de Medicina de P a r is i
a 1» El .A c e i t e  d e h íg a d o d a B a c a la o n a tu r a l . e s c a s i i r ic o lo r o ;  
o ‘2o Tiene un sabor agradable, sin la menor acritud ; 
a 3® Su olor es como el del pescado fresco.
«  Los A c e i t e s  c o m e r c ia le s  no tienen, pu-’s, los_colorea negruz- 

|co-, los olores desagi-mlahlDS y  loa saborea acres y  ácidos sino por- 
Iquú han sido mal preparados ó  porqué prooaden de hígados r a n c io s
l y  p o d r i d o s .  ( a x t r u c i o  i n f o r m e  dtf M. LucBüK,
"  o ¡ > c r c c i o n é s  q u Í i a Í c o »  t n  la  íV cu lM rf f i é  H e t U c i n a  H «  P a t í í J -

s E l  a c e i t e  in c o lo r o  d e  H o ^ g  contiene casi doblo cantidad de 
l■■^priIl^ip^.-; activos mas que los Aceites de Hígado do Bacalao comev- 
fe^cia lesy carece delo.sínconvenienteade! olorydelaaborqueestos tienen.» 
No M vflfttfe m i* 91/e fr^soot Irlaniuhi'íi oomo t i dst mode/0 Dunto a/ rnárien.

I A .V IS O . — Para evUar las Ctlsmcaclones* exíjase guo, sobre laeii^^ueia úc cada 
frasco, se halJc tmproao> c o »  Uaia azúi. oí aoHo del Lstado francés

ESTUDIO SOBRE EL ACEITE DE HIGADO DE BACALAO

. H O G G ,  I t o m o , 2  fr . en  c a s a  d e l au tor.P o r

Ayuntamiento de Madrid
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DEL G RAN  PALAC IO -LABO RATO RIO  DE P . FERNANDEZ IZQUIERDO

PLAZA DE LA VILLA, NÜM. 4. Y BOTICA, SACRAMENTO. NÜM. 2.-MADRID

ANTIARTBITICAS DB TBRBIBR
Golü, reum;iti.smo y dolores aeiirálgi- 

cos. Frasco, G pe^eiiis.
HBLENINA

Tónicas, tliarorelicas, antiasmálicas, 
anticaUrralex. anlilisiCMS y aperUivas. 
Frasco, 3 pesetas.

ODÓNTÁLGICAS DE ANCELOT
Caries de los dientes y muelas, dolores 

de muelas y afecriones de la boca. Fras­
co, i  pesólas.

ANODINAS INGLESAS

Histerismo, aTecciones oerviosoí., epi­
lepsia, Frasco. 2 pesetas.

ANTIDIAKREICAS DB HOFFUAN

Psi'a las irrílacioites cróoic.is de los 
intestinos, diarrea, disenteria, etc. Fras­
co, 2 pesetas.

AMONIACALES BENZÓICAO

Contra ia albuiiiiniina escarlalinosa, 
mal de piedra, gota, cntairos crónicos, 
bronquitis, asma de los viejos. Frasco. 3 
pesetas.

AROMÁTICAS DE BONFBRME
Para aspirar por la nariz en las cefa­

lalgias. Frasco. 2 pesetas.
ANTIESPASMÓDICAS DE ELLBR

Contra la gota y reuma inveterados. 
Frasco, 2 pesetas.

AMONIACALES ANISADAS

E.stiinulanle y anliesp.t.smódico, en el 
bisterisnio, vatiidos, embriaguez, ;>[>l.i- 
naiuiento, dolor de cabeza, etc. Fras­
co 2 pesetas.

ANTIHELMINTICAS DOÜCHABDAT 
Contra las lombrices de niños y adul. 

tos. Frasco, 2 pesetas.

ROJAS DE LECONTE 
Gastralgias, dis[>epsias, iliarreas sero­

sas y por cólicos,iirecciones del estóma­
go. etc. Frasco. 2 pesetas.

ALOES DE LAS BARBADAS
Tiitiicas, aperitivas, derivalivas de ii'S 

humores que se lijan en los órganos, y 
purgantes. Frascu, I pe.seia.

ACÓNITO
Suilorifica.s. diuréticas, anliinnamala- 

rias. anticongeslivus, sedantes y regu­
ladoras de la circulación ile l,i sangre, 
que fluidifican. Frasco, 2 pesetas.

AMARGAS DB BAUMÉ 
Contra los coibios ventosos y estados 

llalulciilos, etc. Frasco, 2 (lesuias.

ANTIASMÁTICAS DE BOERHAAVE 
Contra el •laiiia húmedo. Frasco, 2 pe­

setas.
ANTIBILI09.VS DE ETIENNK

Usada.s a las comidas por lus biliosos. 
Frasco, 2 pesetas.

DE ALQUITRAN V HIERRO 
Afecciones caianales. y respiralurias 

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

ALCALINAS DE HAMILTON

Rn las convulsiones de lus niños. 
Frasco t peseta.

AROMÁTICO-AMONIACALES DE SYI.VIO 
KxCllanles, dial'uréliCas, rarniiiialivas, 

eiiiciiagogas y e.slimuluutcs diuiciícas. 
Frasco, 2 jieaBlas.

DB ÁRNICA MONTANA ABOMÁTICAS 
Sustos, Caídas y  roniusinnes al inte­

rior, y  como tópico. Frasco, 3 pesetas.

ANTIAPOPI.ETICAH
Jacobinos de floiien.

Estomacal, d igestivo y contra|anw| 
gestiones sanguíneas del cerebro. Fu 
co, 2 pesetas.

EUPHOBBIA PILOLÍFEHA
Asma, bronquitis, coquHnciie o 

ferina, catarros, loses, etc. Frasco, i|i 
setas,

LITONTRÍPTICA8 PALUIEUl

Afeccionc.s calculosas de los ríñonrl 
preservativo deesas eorermcda<les,Fi{ 
CO. 2 pesetas

DB ESENCIA DB ALQUITRAN PEHEIB¿ 
Para combatir la.s toses y los 

de todas las vta.s. Pra.sco, 2 pesetjfi.
ANTIASMÁTICAS DE CUMEB

Ataques de asma con enfisema. Fiil 
co. 4 pesetas.

ANTIESCHOFULOSAS DB FROSCISI 
MEKTELA

Contra las afecciones escrofuloij 
Fra.sco, 2 pesetas.

DE CREOSOTA PURA DE HAYA 
Afecciones pulmonares. tisLs y |.J 

clase de catarros. Fiasco. 2 péselas.

DB CREOSOTA. ALQUITRAN, TOLÚ Y BL) 

Toda clase de toses, con.stipados, el 
tarros, tisis, etc. Fra.sco. 3 pesetas.

DE ALQUITRAN Y TOLÚ 
Toda clase de lo.ses, catarros de loJl 

las vías, con.stipados, etc. Frasco, i¡.( 
setas.

ANTIVBNÉBEAS DB LOS JESUITAS 

Afecciones siiiliticas y venéreas, ref 
ma, gola. Frasco, 3 pesetas.

linghan
Tes 20. (
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Jrtela.— .

d d .- r i  
llfau. —
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Irand-F
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24. A  
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coy d i 
cía 28 
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drid y 

lladretc 
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kar y I  
bppe-Se 

próiin 
tberl.— 

piares, 
feumaac

precio
leyfair.-

luscrít
blitzer.-
Wimbei
bientha

suBcru
billman

Estos medicamentos llevan en el prospecto la composición, y, por lo tanto, no hay secreto y  están dosilicados. Losfrl 
eos son cueala-gotíis. Por regla general, no pueden mandarse por el correo; pero en una preci.sion puede ir un frasco, >| 
mentando 6 rs. por porte y certificado. Al por mayor descuento á los Farmacéuticos, I', Fernandez Izquierdo, jilazAilel 
Villa, 4, Madrid, y al por menor, Sacramento, 2, botica.

leiner.-
sgotac 
Umpel 

palshe.- 
precio 

fecber, 
tada.l 

I íerapiu 
(Está; 

ftissl. — 
lo son

La p'anta euphorbia pilulifera, que con tan buen éxito se emplea en el asma, bronquitis, coqueluche, catarros y louj 
se encuentra en ia Farmacia de Fernandez Izquierdo, S icramento, 2, Madrid,a real el gramo y cuatro pesetas los 30 grunioH 
Se remiten certificados .-0 gramos por 20 reales.

BAÑOS EN CASA TODO EL AÑO

Los baños sulfurosos concenlraJísimos 
de las fuentes mas acreditadas, a S rea­
les frasco para cada baño sulfuroso de 
Beleiu, Carballino. La l’uda. Ledusina, 
Mootemayor, Areciiavalela, Carralraca, 
Elurrio. Escoriaza, Grávalos, Liérgaoes, 
Onlaneda. y Alcedo, Santa Agueda, Ara- 
niayona. El Molar, Faracucllos, Zaldivar, 
y  en fin, loilos lo.s sulfurosos conocidos.

Se venden también lus baños clorura- 
dos-sódicos, á 8 rs. caja, du Arnedillo, 
Caldas de Besaya, Trillo , Cestona. Filero, 
Solares y todos los análogos conocidos.

Se venden también, a 8 rs. caja para

un baño,los bañosbtcar&onQfuifos-só'itcas, 
como Caldas de Malabella, Burlada, So- 
bron y análogas.

Se venden también, á 8 rs. caja par.a 
un baño, los bicarbonalados-calcicos, 
como los de Aiange, Al llama de Aragón, 
de Almería y de Granada, Nanclures, 
Urberuaga de Alz- la y análogos.

Se venden, á 8 rs. caja para un baño, 
los baños biearbonaiadus tiiixlos de Segu­
ra de Aragón, Valle de Rivas y aná­
logos.

Se venden, á 8 rs. caja para un baño, 
los baños sulfatados-cálcicos de La Con­
cepción de l’ eraltu y do Loeclies (La Mar- 
garilal.

I Se venden, á 8 rs. caja para un baij 
líos sulfaludus-cálcicos de AlhaRU i 
Murcia. Sacedon. Vilialoya y análagos.j

Se venden, á 8 rs. caja, los baños sil 
fatado-magnesicos de Jabalcuz, MoDtl 
nejos, Torres, etc., y  lo» sulfatados mil 
los de Villavieja y de Nules.

Se venden, á 8 r.<. caja |iar.i un bañi 
los ñaños ferruginosos de Aicaniud, 1| 
genlona, Fuencalieote, Hervídoros 
FucQsanla, Lanjaron, Navalpino y ao 
legos.

Madrid, Sacramento, 2, botica.
Remisión ferrocarril. Porleyembíl^ 

je  aparte.

BRAJ
rithi.-

Ifw-Bra

El frasco de Esencia salinu-sulfiiidrica de Gavina pata un baño, to r.s., y por correo 12. 
Vadeinecum-yuia del medico y del bañista, <0 rs.: se roniile curlilicado por 42. Loa p 1 Corre

Ayuntamiento de Madrid



b ib l io t e c a  e s c o g id a  d e  ‘EL' SIGLO MEDICO

íi'hI.isc 
bro, Pi J

COLECCION DE OBRAS DE MERITO DESTINADAS PRINCIPALMENTE A LOS PRACTICOS

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

l£lil
S l'ilioilfi
inties.Prj

PÜKElBd 
Ds caiiiril 
esela?, 
IMBR 
snia. pj

lOSCINt I

cruruL-J

os <le intl
ISCO, i ] i

!SÜ!TA8 
¡reas, reí

9. Loslríj 
rnsco, i
libiM<I(|

03 y! 
grainosl

a uo i 
Uhana' 
in.ílogoe.j 
baños sel 
iZi Mooif 
ilailus

V f^ ^ tiim .— E fifeTm ed ad e i d e l pecio  (D ia g n ó t l ic o  y  T ra ta m ie n to } .— C<3s\,6é. losauscritoresS reales,y au coate en Fraacia 
I gs20' [Eatá agotada.)
L ¡11 _  T ra ta d o  d e la t  en fe rm ed ad et de ¿awiy'ír. — Precio: 8 reales para los soscritores. (Quedan ejemplares.) 
Ltgig.— rí-aíodo de en fe rm ed a d e i de lo s  r iñ o n e s . (Quedan ejemplares.)
Lis ~  L o s  p a rá s ito s  d e l cu e rpo  Ai«?wno. — Precio: 12 rs. para los suscritores. (Quedan ejemplares.)
Ud — T ra ta d o  de la s  enferm edades d e l h ipad o . —  Precio: 16 rs. para los suscritores. (Esta agotada.)
Ilfau — M a n u a l com p le to  de la s  enferm edades de la s  m as u r in a r ia s  y  de lo s  irg a n o s  g e n ita le s .— H a  grueso tomo con 132 
1 grabados. --Precio: 26 reales para los suscritores (Quedan ejemplares.
Irand-Fardel.—  /rfltodo p rá c t ic o  de la s  en jerm edades c ró n ic a s . — Tres abultados tomos.— Cuesta á los suscritores 50 

reales, j  en Francia 90- (Sólo luedan ejemplares de los tomos II y III.)
Ilcbsen.— ¿a et#n«a y e l a r te  de la  C iru g ía .— E\ tomo I cuesta á los suscritores 20 rs.: el II. 24: el III, 20, y el IV 
I 24. A los nosuacriiorrs cuesta toda Li obra 172 rs.. ó sea cerca de la mitad más. 'Quedan ejemplares.) 
Ljgáerives.— Príftcíptoí di T ira p ru t ie a g e n e ra l.  o  e l  m ed ica m en to  es tud iado ba jo  io s  p u n tos  de v is ta  f is io ló g ic o , p a to ló g i -  
^ a y  c l in ic o .—  Cuesta á los suscritores de El Siglo Mámco y la Bibuotbca 12 reales, siendo su precio en Fran- 
, cía 28- (Quedan ejemplares de la 2.'edición.)
Iiysiado de T e ra p é u tica  â /ícada.— Tres tomos, que suman 1.630 páginas.— Cuesta á los suscritores 50 reales en Ma- I drid y 56 en provincias Quedan ejemplares de la segunda edición.)
êdreich.— rra/ado de la s  en jerm edades d e l e o ra to n . —  Costó escasamente á los suscritores 12 reales, y su precio en 
Francia es 36. (Está agotada.)

y Kaltenbach.— Trafado de G in e c o lo g ía  operaíoria.— (Quedan ej’etnplares).
•Seyler._T ra ta d o  de A n á lis is  g u im ic a  a p h co d a  a la  F is io lo g ía  y  a la  P a to lo g ía . —  Costó á los suscritores 15 reales

I LPKiximamente, y su precio en Francia es 40. (Está agotada.)
Iben.—  T ra ta d o  c l in ic o  y p r á c t ic o  de la  t is is  p u lm o n a r . —  Precio: 14 reales para los suscritores. (Quedan ejem-
I pljvrfis»)

T ra ta d o  de la s  enferm edades de l a p i e l . — O o i  tomos con numerosos grabados, 28 r». páralos suscritores (su 
precio 56). (Está agotada.) , .  „  ^

\>yta\r.— T ra ta d o  te ó r ic o  y  v rá e lic o  d e l a r te  de lo s  p a r t o s .—  U n a  tomos con numerosos grabados. Cuesta 2 S t b . a los 
soscritores (su precio es 48). (Está agotada.)

Blitzep.— Traíado de enferm edades d e l o id o . (Quedan ejemplares.)
Bgimboau.— Zajyj»teO''íaí c ró n ic a s , con una lámina cromo-litograflada; 4 rs. (Está agota>la.)
bsenthal.— rratodo c l ín ic o  de la s  enferm edades d e l s is tem a  nimtiwo. —  Un grueso tomo de 854 páginas. —  Costó á loa 
[ suscritores algo menos de 26 reales, y su precio en Francia es 60- (Está agotada.) 
killraann.—Aíaaaa/ d e l d ia g n ó s tic o  m éd ico  — Precio: 16 reales para los suscritores. 'Quedan ejemplares.) 
.íln er.— C iim pend io  de las enferm edades de lo s  «íñoi.— Dos tomos. 24 reales para los suscritores (su precio 46). (Está

IrUmpell.— TVíitodo de P a to lo g ía  espec ia l y  Tera péu tica  de la s  enferm edades in le n a s .  (Tomos I, II, III y IV.)
\a\%'áa.— T ra ta d o  de la s  enferm ed ad es de lo s  ó rga n os  re s p ira to r io s . —  Un abultado tomo, 20 rs. para los suscritores (su 
Lprecio40). (Está agotada.)
íscker. — Cir«íitf o c u la r , cu grabados. — Cuesta á los suscritores unos 14 reales y 26 a los que no lo son. (Esta ago- 

tada.i _ ,
hrapéulica o cu la r , con mngniflcos grabados.— Cuesta á los suscritores unos 24 reales y su coste en Francia es de 52. 

J (Está agotada.) __ __ ,
Jissl. -  T ra ta d o  de la s  enferm edades venéreas y s if i lU ic a s .  —  Precio para los suscritores: 30 rs., y 60 para los que no 

lo son. (Quedan ejemplaies.'

on biá'Ull
Si'lBR AS QUE TIENE PROPÓSITO DE PUBLICAR ESTA BIBLIOTECA

lino

ica. M^bdis.—Tratado de la diabetes.
y eiDbal^pSB-Bramwell.—Evferuedadbs de la icédula espinal.

Dragendorff.—Mandal de Toiicología. 
Msntegazza.—H igik.vb especial.

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

Korreos mim. 121 Madrid.
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La AO-EJVCIA KbdBIaaclis, P u r i s  (an lrs , T a itlK U l, SS). sirve rápida y aconómicament!̂pedidos de todos los productos anunciados* PXSASB STT Ca t a BCOO Geverax ., '*
S e rv ic io  ís p -c ía ¡ dv l ‘ t > S T A l . E S i  (P o r te  d cua lqu ier est'tcion de E iprn ia , í  pío ss cení< cada paquete de 3 MojramjjJ

u
(Ffirauli dri Colei rrJDCts, ü* SOI)
ALOES Y GUTA6AMBA

£1 mateimodo de lot 
\ *  E> TJ R  Ct A  » T  1* E  SI* Muy imitados/faltiñcadoa 
I f '. 'M c  róiul.i, imjiroso en< CílOfM 
t j f  e.i CAJAS AZ0LES.es la Marca i »  r.lailerns.PAU

**♦••*•
),is ViTilailerns, PARÍS, Fanaicla lEROY, y en la» prinj  ̂pales Fann” de EspanS,

T IS IS , AFECCIONES DE LOS BRONQUIOS

BOVRaSAVS
ConCREOSOTA VERDADERA
dé AlquUr»n d* tafrjft y AcAite d« H ígado d« Bacalao 
Unioi réGompefíS6 en Etpoíícion 0nÍv.Panti$?3. ÓalcuetD̂rliDaotaijasjreDpjMdueQ DosplIilÉsati Paríi. 

BOÜIEEAÜC, {ana” , p rom lor de los hospitalos,20. KU6 do Rambutoau, Paria. Capaûaa eoD 0,0¿¡ OJB yO.lOde cr̂caota. -*Vlno yacal'e or»o«oOsAdoa con O, fiGArpoaotan'eu«*Yi ararla
MADRID; MORENO MIQUEL, A rena l, 1

I N S O M N I O
Solución de doral puro, bromurô , 

híoüciaiuo'-, liipulinn, naiinabis indi­
ca, etc., empleada en los hospitales y 
eii la clientela médica en las diversas 
formas de iasoiiuiio más rebeldes. 
Procura un sueño apacible eu los ca­
sos de enervación, de pe.sar, neural- 
da, dolor de cabeva, coQvulsione.s, 
cólicos, etc. Preciosa contra la ma­
nía aguda, el insomaío y el delirio de 
calentura, etc./Iíiuia sin impkuir las 
ssunKCie.NES hasta c itan d o  las óptalas 
no p.--cidHcen efevie .

Dosis: .Media c u c h a ra d ila  ó una en­
te ra  con jarabe o coa agua, ropctiila 
una hora después en caso necesario.

Vctiili'se en frascos dn i, 8 y l6on- 
zas. J. Sbllers, farii'acóutico, 9, P.ir- 
rinndoii Koad, Lón irrs. iiroveedor del 
Gobierno inglés, de los ho.spiiales, ei- 
cétera. Deposito en Madrid; M. García, 
Capellanes, i  duplicado.

-,r*<*TrwW

AliaiiiRlr.ieinn¡PARIS. 8  li* M.iulniatire

PASTILLAS DIGESTIVAS
ralricjUrts en \ irhv con íaIcs exlniji* 'li- las losuaiitisl Tconrn un ¡¡asís afro- T prúitucea un •teclo re;uro coo'.ra 19! a|ror«iy diiifiliones dilicilas.

SALES de VICHY pen BAÑOS
par baño )>ira los penoaaiqu»Ib i ir i  Vtrhy.

Para evitar la» falaiBeaeiane»
S x i} ir  que iodos stlas frodiiclos ¡Upen 

la marca ds ¡a Compaiíia.

Depodtarlo»; b» Jok U* Moreno, u II* I Uiyorj 93, (Bolle* d« li ftejoi Uldrê. —
IrnmiuciAM lie ¡o Breo. Motiiiez, JiU'o.u- 
Iftrozo, Sí; Borrel be'manoa, M o Mi,,url 
¡•Dr, Joil, H. llernanilcz, Lomilne,

VüJili.iTOliid IIIISÜIO ñ  .1, B iL lE R CON castau.uaío
DE SOSA

E te VEJIGATORIO es infinitamente más limpio y mucho m ;s ac­
tivo que el otro; puede c onservarse mucho tiempo eu todos loa climas 
sin alterarse. No causa dolor ni icritacioa en la vejiga ( p o r  c«iityBt«K<] 
no  ha g  qu e  te m e r  ja m á s  la  c is t i t is . )

18, rae de Sévigné, París. —  Envianse muestras gratis á los señores' 
médicos que las deseen.Por mayor: D. M. García, Capellanes, 1 dupl.o

H I E R R O  O U E V E N N E
Aprobado por la Academia de Medicina de París.

ES EL HIERRO EH ESTADO QU MICAMENTE PURO.
Dude hace 4 0  años, los Mddicos le consideran como el primero de los 

ferruginosos á causa de su pu reza , de su p od erosa  a c t iv id a d  
(La Academ is da M ed icina da Paris ha reconocido que in troduce en 
e l ju g o  gástrico  M ÁS HIERRO que cua lqu ier o tro  fe rru g in oso ), 
de su fa c il id a d  de ad m in is tra c ión , y porque no ejerce la acción 
causdea é irritante de las sales de hierro y de las preparaciones solubles.

SE PRESCRIBE ; i* EN POLVO; 2* EN OHAOEAS.
I9.A.HIS. yeiriii“* 14;i iRu© des Boau.*-.A.rtB.

NOTA.— La Firma dal Inrentor y la Etiqusla redonda, con Jetraa de 4 colo- 
-  ............ . ■ HIERRO OUEVENNE da las ft/jffleseíoneeres. distingusn ol Verdadero 

Impuras i  Inacliras,
r«

D E  HIGADO D E  BACALAO
E i . - m  D  Ü ^ N G  H

CABALLERO DE LA ÓROEN DE LEOPOLDO DE BÉLGICA, CABALLERO DE LA LEGION DE HONOR DE FRANCIA, 
COMENDADOR d- NÚ MEROdsIa ÓRDEN Ja ISABEL!* CATÓLICA le ESPAÑA, I 

COMENDADOR DE LA ÓROEN DE CARLOS III DE ESPAÑA.
Reconocido por las autoridades módicas mas eminentes por ser sin duda alguna el nías puro, ci mas agradable al paladar. ‘ y el mas dicaz de cuantos se conocen

Contra la TISIS y las ENFERMEDADES del PECHO, I
laDEBILIDAD GENERAL, el DESFALLECIMIENTO de los NIÑOS, 

la RAQUITIS y todas las AFECCIONES ESCROFULOSAS. '

Wp¡ufa'
ANSAR,

Se vende SOLAMFNTE en notelias que 
el sello y la firma del Dr D E J 0 Ñ Gen botellas

y 1 ■ ■ , __SAR, HARFORD 4 C". — C u id a d o  con  la s  im ita c ion es .

llevan sobre la ! 
OH y la firma do I

ras CODSpatonilS, ARSAR, HARfORD S C°, 210,
rende en rodas las príno ipa les  Farmi

Híim;
i del Mundo.

Miuirifl: D. J. M. Mo eno. Kotica de ln liei'ia MHrire. c he Mnvor. núm.93.
ay — i»i 11 I

P A S T I L L A S  H O U O É
de C l o r h i d r a t o  de C o c a í n a

Calman los dolores y alivian mucblalno, por la anestesia local que producen. lat Enfermedades de la Garganta, Benqnera», Extinciones de vos, Afonía y todas las Inflamaciones de la Earlnge. — Hacen desaparecer las Comesouc*. Picaaones y  sensaetone» de Irritación y tonifican las cnerdas vocale*Utilísimas para combatir las enfermedades del esófago y del estómago facilllancto la digestión.
Cada PastiO a con tiene a miligramos i e  c lo rh id ra to  i e  Cocaína. r>ó5is ; C A 12 al día, segnn la edad, TomarUis consecutivam ente, p o r  I t  miaoí 

■í-Li hnrn antes de las comidas y  dejarlas derretirse en la  boca.

E L I X I R  H O U O É
de C l o r h i d r a t o  de C o c a í n a

Merced a sus propiedades anestésicas, constituye un poderoso sedativo de !*- • . • . slaNeurosis estomacales y abrevia la convaleceucla, restaurando las luerzâ  agio­tadas. Recomendado para cnmballr las Gastritis, Onstralglas, Dispepsia». Vómitos y toda clase de pertnrbaoionos digestivas, este ellzlr calni* lo» dolores de estómago causados por nlcoraclones y afecciones eanoerosas.
¡ 0  aramos de Bisaiir contienen 1  eontlgramo de p rin c ip io  activo.DOsB : 1 Cepita licorera después de cada com ida ¡i en e l m om ento de las eruis.

PARIS I A. ROCSA, Parm aedu líco , Paubsurg 8t-Senls, *z, preparador dd 
ELIXIR de TANATO do PELLETIERDÍA, Inlaliblo contra la SOLITARIA. .

Madrid: D. M, Gareía> Uapellaues, l duplicado.— Moreno Míquel, Arenal. 2
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