ito-
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Este periddico sale a luz todos los domingos, y consta cada numero de 16 péags., 6 sean 32 columnas
sin comprender la cubierta, formando cada afio un tomo de 832 pags., y ademas las portadas é indices

El precio de suscricion a este periddico es 3 pesetas el
trimestre en Madrid; 4 el trimestre, ti el semestre y 15 el
afo en las provincias, y 20 pesetas el afio en Ultramar y en
el extranjero, advirtiendo que para su pago eblo se admite
metélico.

Suscricion en las provincias. — Puede hacerse prefe-
Tentemente por medio de libranzas del Giro Mutuo, por le-
tras de facil cobro, remitiendo sellos de franqueo, y en casa
de los comisionados y libreros de provincias.

Aquellos que deseen abonarse y hallen dificultad para sa-
tisfacer el importe de la suscricion, sea por la imposibilidad
de hallar al pronto medios de hacer el giro, sea por escasez
de recursos hasta la época en que realizan su cobranza, po-
dran hacer el pedido, comprometiéndose & librar la cantidad
gue adeuden tan pronto como les sea posible.

Las reclamaciones de los numeros que sufran extravio
deberdn hacerse dentro de 10s dos meses (ue siguen & la
falta.

La REDACCION ADMINISTRACION Y OFICINAS se hallan establecidas en la calle de la Mag-
dalena, nam. 36, cuarto segundo de la izquierda, y estan abiertas de nueve a tres todos los dias no

feriados.
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La Ciencia y el Arte de la Cirugia: cuatro magnificos tomos con cerca de 1.000 grabados in-
tercalados en el texto. Precio para los suscritores, 22 pesetas en Madrid y 24 en provincias. A los no sus-
critores les cuesta 43 y 45 pesetas respectivamente. En la actualidad tenemos en prensa, y se repartiran

a4 la mayor brevedad posible, las dos siguientes obras:

PO|ItZOI’- Tratado de enfersiedades del oido

StriimpeIL—T ratado de Patologia especial t Terapéutica de las enfermedades diteenas

y en preparacién, entre otras que en tiempo oportuno indicaremos, las siguientes.

Regar y KaltenIIaCII — Tratado de Ginecologia operatoria
BryomBraHI'V\ElL— Enfermedades de la médula espinal

Tratado de

Desde hace ocho afios publica este periédico unasibtio-
teca bien traducida y elegantemente impresa de obras ex-
tranjeras de notorio mérito. A esta coleccién, que cuesta a
los suscritores la mitad del precio ordinario de los
libros, s6lo pueden suscribirse los que lo estAn A e 1 sigio
Meédico.

Los tomos que reparte al afio esta Bibiioteca forman un
total de 2.000 paginas en 8.0 mayor y de letra compacta. Es-
tas 2.000 paginas se dividen en tomos mas 6 ménos volumi-
Rosos, segun lo consiente lo abultado de las obras, debiendo
advertir también que no sélo depende el nUmero de tomos
del de paginas que cada uno contiene, sino del_ coste de los
Srabadoe y de otro cualquier género de ilustracion que lleve.

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

enfermedades de

los rifiones

No liay comisionados para recibir las suscriciones & la
Biblioteca Ni €N Madrid ni en provincias, debiendo hacerse
necesariamente las suscriciones en las oficinas de e sigio
M edico, Calle de la Magdalena, nim. 36, cuarto segundo, por
medio de libranzas del Giro Mutuo, letras de facil cobro 0,
en ultimo término, sellos de franqueo.

El precio de la suscricion alasibrioteca €s 15 pesetas al
afio en la Peninsula é islas adyacentes. En las provincias ul-
tramarinas, 2U pesetas si la suscricion se hiciere directa-
mente remitiendo su importe, y 40 si mediare comisionado.

Podra hacérsela suscricion abonando la expresada canti-
dad en tres veces, 5 pesetas cada una, en la Peninsula é is-
las adyacentes.
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RESUMEN

Boletin do la semana; EI célera morbo asiatico.- Las inoculacio-
nos do Forran y el dictdmcii do la Comision.—Salida a Muioia ele
una parto dol Ministerio.-La Sociedad.de Hitiieiie. =Seccion de
Madrid: Hospital de la Princesa: Instituto de Terapéutica Opeia-
toria —Revista de vacuna y viruela.—Estudios exponmentalos sobro
las enfermedades de los 6rg-anos respiratorios y su tratamiento por
G. Pettovuti.=Seccion préactica; Coustantibus tomporibus si toin-
postiva tempestivo fiaut morbi estabiles et boui judici ucoiduiii. ui-
coostantibus, autem, instabtiis et mali judien.—Seccién OTOie-
Bional: Mas sobre los médicos y la Ley del Rejristro Civil. —Fren
sa médica: Nacional: I. La traqueotomia en la difteria de las vias
respiratorias.™ Extra>oe”-a: IL Tratamionto de los flb.romiomas ute-
rinos y de las metiorrap'ias incoercibles por la ablaciéon de los ova-
rios.—IIl. La terpinay el terpinol en Terapéutica—IV. El_acné va-
rioliforme.—V, Causas de la foruiiculdsis. = Seccién oficial: Mon-
tepio Facultativo,= Gaceta de la salud publica: Estado sani-
tario de Madrid.=Crdnica.

BOLETIN DE LA SEMANA

EL COLERA MORBO ASIATICO. — LAS INOCULACIONES DE

FERRAN Y EL DICV'AMEN DE LA COMISION. — SALIDA A
MURCIA DE UNA PARTE DEL MINLSTERIO. —

DE HIGIENE

LA SOCIEDAD

La ei:)idemia se lia presentado ya con la fune-
bre y aterradora solemnidad que su importancia
hacia esperar. Los escépticos que todavia disputa-
ban hace pocos dias que el cdlera no existia en Es-
2>afa, y los que, 4uii admitiendo su presencia, apos-
trofaban de coélera degenerado y menospreciable el
gue andaba tanteando sus primeros pasos por”™al-
gunos pueblos de Valencia, pueden fijar ya su vista
en Murcia y reconocer, por sus estragos, por el pa-
nico y por la afliccion general producida, al mis-
misimo cdlera morbo epidémico de los afios 1856
y 1865, que nosotros habiamos pronosticado levan-
taria su cabeza en este afio.

iTriste ensefianza la que no se adquiere de otro
modo que con los formidables azotes de la desda-
da, y triste pais el que, como el nuestro, no obtiene
beneficio alguno de enseflanzas anteriores y, en vez
de aprovechar las interesantes advertencias que
unos R0Q0S casos hicieron en el afno pasado, las des-
atiende, se craza indiferente de brazos duraute” la
tregua, y aparece luego desarmado y sorprendido
ante un suceso que la experienciay la pericia ve-
nian profetizando como ineludible!

Los estragos de la epidemia en Murcia superan
proporcionalmentealos de Napdles:;y, como ocurre
siempre, alli se han juntado el espanto de los mios,
el abandono de los otros, la miseria de muchos, la
fuga de la mayoria de la poblacion, con las tristisi-
mas escenas de la muerte, formando ese conjunto de
l&stimas y horrores que s6lo aparece en las grandes
epidemias. Se buscaba un foco para admitir la epi-
demia, y Murcia le presenta hueno.

No sera el Unico, por desgracia. Valencia, que se

lia venido defendiendo con pocos casos, también co-
mienza a presentar un numero respetable do inva-
siones, y es de temer que pronto constituya otro
foco.

.Y de Madrid? Teniamos la esperanza de que
esta epidemia siguiera, como en el afio pasado, con-
servandose en el litoral; pero los casos de Cieinpo-
zuelos y Aranjuez vienen a darnos la triste revelif-
cion de que también prende en el centro. Averigua-
do esto, s6lo podemos ya, siu duda, seguir con los
desinfectantes y pedir & la Providencia—segun con-
sejo de nuestro joven Monarca a la Comision dol
Comercio—que se apiade de nosotros. Lo demas es
inatil, ;,verdad?

La Comision lia emitido ya dictamen sobre las
inoculaciones profilacticas dol Dr. Ferran. Los se-
fiores Alonso Rubio y Maestre de San Juan han fir-
mado juntos; el Sr. San Martin ha presentado un
voto particular; el Sr. Garcia Sola dira pronto lo
gue piensa de la cuestion, y en Valeneia se ha que-
dado el Sr. Mendoza, empefiado, seguin dice EI
Mercantil Valenciano, en ver si sorprende el bacilo
virgula en iJoshira inoculable.

Por la fuerza de este dictdmen, que publicare-
mos extensamente, y la de una interpelacién he-
cha en el Congreso por el Sr. Hartos, Item mas
otras excitaciones oportunamente dirigidas al sefior
ministro de la Gobernacion, levanto éste la prohi-
bicién que pesaba sobre las inoculaciones profil4cti-
cas del Dr. Ferran, el cual es seguro que & estas
horas continuara haciéndolas cod ardor-

Ilaga muchas y siga proporcionandonos muchas
estadisticas como las de Alcira, para convencernos
pronto & todos de que su descubrimiento es el mas
famoso, grande y bienhechor de todos los de este
siglo.

La intensidad del mal en Murcia ha requerido la
salida de los Sres. Canovas y Romero Robledo (pre-
sidente del Consejo de Ministros y ministro de la
Gobernacién) para dicha capital, con el fin de to-
mar algunas disposiciones, reanimar el espiidtu pu-
blico abatidisimo y distribuir algunos recursos. Han
llevado de liladrid los sefiores ministros, como ex-
celente disposicidon higiénica, comidas y agua; Y, Si
esto da pruebas do no inspirarles mucha confianza
la visita, prueba todavia méas que no les parece con-
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tro de estancia agradable la capital y huerta infes-
tadas el que su visita dur6 s6lo un dia, después del
cual regresaron a todo escape &4 Madrid.

La Sociedad Espafiola de Higiene, que habia ya
finalizado sus sesiones, las ha reanudado para dis-
cutir los siguientes temas:

1.0 Caracter de la epidemia actual.

2.0 Necesidad de modificar las instrucciones pu-
blicadas por la misma Sociedad hace dos afios.

Y 3.0 Valor dela doctrina del Dr. Ferran.

Comenzéd el debate el Sr. Cortezo, promovedor de
estas sesiones como presidente de la Subseccion de
Epidemiologia, y en un discurso eruditoy razonado,
como todos los suyos, hizo una breve exposicion
historica de las fases por que habia pasado el con-
cepto del célera hasta nuestros mas recientes ade-
lantos; discribié & grandes rasgos los descubrimien-
tos de Ferran y su significacion trascendentalisima,
y, por ultimo, present6 algunas objeciones & la doc-
trina de la profilaxia.

El Sr. Cabello, obligado a resumir su discurso,
po]'que salia en el dia siguiente para Valencia, con
objeto de proceder & inocular los individuos del
Cuerpo de la Armada alli existentes, pronuncio6 otro
discurso, sosteniendo con abundantes hechos y con-
sideraciones la naturaleza de célera morbo asiatico
do la enfermedad actual, y que no podia ser otra
sino ella.

Ambos discursos, de una discreciéon estimable y
basados en considerables conocimientos, fueron es-
cuchados con extraordinario interes por el numero-
S0 publico que habia, y se aplaudieron mucho.

En la sesion de ayer sabado habran hablado los

Sres. Pulido y Comenge.
Decio Garlan.

MADRID 28 DE JUNIO DE 1885
HOSPITAL DE LA PRINCESA
INSTITUTO DE TERAPEUTICA OPERATORIA

Un caso de cancer laringeo.— Traqueotomia. — Muerte por
neumonia.— Consideraciones acerca de la extirpacion de
la laringe.

conferencia del Dr. ariza

Sefores; Para estudiar bien una enfermedad cual-
guiera desenvuelta en el 6rgano fonético se necesita
poner acontribucion toda la especialidad laringologica.

Voy & demostrar esta afirmacién pasando revista a
los problemas diagndsticos yterapéuticos que nos he-
mos visto precisados & resolver con ocasion dol enfermo

gue entrd en el Instituto el dia 20 del pasado Mayo, y
gue ocup6 el nam. 7 de la sala de Santa Teresa.

Carecia en absoluto de voz, no podia tragar, se aho-
gaba; tenia tos y expectoracion abundante, fétida, tefi-
da a veces de sangre.

Aplicando el espejo se descubrid, en el sitio corres-
pondiente a la parte superior de la laringe, una masa
carnosa que se extendia desde la terminacién de la
lengua hasta la faringe en la direccién antero-posterior,
y en la lateral rellenaba el espacio comprendido entre
los canales gloso-faringeos. EIl aspecto de este tumor era
abollado, desigual, con mameloncitos y depresiones pe-
guefas cubiertas de pus, las cuales, en su conjunto,
ofrecian un notable parecido con la superficie de uii
hongo 6 de un panal de abejas.

Cuando vi a este enfermo, el diagndéstico de epi-
telioma laringeo habia sido ya formulado por los estu-
diosos alumnos del Instituto Dres. Moraiz y Gracian, y
jior el Dr. Gallego, de Sevilla, que accidentalmente vi-
sitaba a la saz6n nuestra Clinica. Yo no tuve que hacer
sino conformarme con la opinién de mis compaferos,
y felicitarlos por el acierto con que, a mi juicio, habian
diagnosticado.

Mas que por convencerlos a ellos, que no lo necesita-
ban, traté de convencerme & mi mismo discurriendo
del siguiente modo: Aunque los sintomas racionales
son insuficientes para diagnosticar la naturaleza de una
laringitis, podemos recoger, en el caso presente, algu-
nos signos de los pertenecientes a esta categoria que no
carecen de valor. La expectoracién sanguinolenta, fre-
cuentemente repetida en el trascurso de la enfermedad,
y la fetidez pronunciada de la materia esputada son
datos que deben hacer sospechar el cancer de la larin-
ge cuando van acompafiados de otros signos indicado-
res de que la lesion radica en este érgano, como son la
afonia absoluta, la disfagia y la asfixia laringea, que
también existen en este enfermo. Llamara la atencion
gue entre todos estos sintomas racionales no escoja
como prueba indiciarla del cancer sino la expectora-
cién .sanguinolenta, sostenida por largo tiempo, y la fe-
tidez de la misma. Depende esto de que otras laringitis
gque no son cancerosas pueden presentar el cornaje, la
afonia, la disfagia, y accidentalmente los esputos san-
guinolentos: tales son las laringitis sifiliticas terciarias
y las tul)erculésis hipertroficas.

Esta inseguridad de los sintomas racionales nos debo
contener siempre en una prudente -expectacion respec-
to al diagnéstico en tanto que nuestras sospechas no
sean confirmadas por el reconocimiento lariugoscépico.
Pero ni aun asi es aqui féacil la resolucion del proble-
ma, si no se tiene un gran habito de ver laringes enfer-
mas. Yo me complazco en reconocer la competencia de
los profesores que diagnosticaron de cancer este caso a
la primera inspeccién, porque han probado que tienen
estereotipadas en su mente las diferencias que lo sepa-
ran de la tuberculosis hipertréfica y de la sifilis gomo-
sa, con las cuales puede confundirse por sus sintomas
objetivos con la misma facilidad que se confunde, como
ya he dicho, por sus sintomas racionales.

El gomay el tubérculo dan origen & liipertrofias y
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tumores que deforman el interior de la laringe, obstru-
yen la glotis y ocasionan la asfixia; pero ninguno de
ellos presenta ese aspecto de tumorizacion Unica, con-
tinua, abollada, desigual, que vemos en este enfermo,

El tubérculo y el sifiloma se reparten desde bien
temprano en distintos puntos del drgano, ofreciendo
cardcter de difusion y multiplicidad; el primero bajo la
forma de hipertrofias extensas, lisas y palidas en la
epiglotis 6 en los aritenoides, 6 de desigualdades, vege-
taciones, excrecencias, poliptlos, independientes unos
de otros, en la region interaritenoidea, en las bandas,
en las cuerdas, en el angulo anterior de la glétis, con
toques de coloracion gfisacea, blanquecina, rojiza, etc.;
el segundo manifestandose por engrosamientos, lisos
como los del tubérculo, pero algo mas circunscritos, pe-
guenos y miliares unas veces, grandes y prominentes
otras simulando pélipos, 6 bien aplanados y en placas
elevadas, cuya circunferencia se distingue del tejido
sano por un limite perfectamente marcado. Su colora-
cién varia del amarillo al rosa, al rojo, pero siempre es
uniforme y nunca abigarrada, como suele ser la del
producto fimico.

Diferéncianse también estas laringitis hipertréficas
en el periodo ulcerativo. EIl tubérculo tiene ulceras, ge-
neralmente superficiales, diseminadas, de aspecto su-
cio; las del goma son mas profundas, en nimero de una
6 dos a lo mas, bordes cortados a pico y rojizos; el can-
cer se ulcera en sus mamelones, en sus puntos salien-
te,s; la superficie ulcerada es desigual, granujienta, de
color oscuro y livido, mezcla de pus, de detritusy de
sangre.

Hay casos, y éste es uno de ellos, en que, por la si-
tuacion del cancer, se le puede tactar y recoger el im-
portantisimo signo derivado de la impresiéon que al
dedo produce la neoplasia epitélica, imposible de con-
fundir bajo este aspecto con las demas ncoformaciones.

Vemos, pues, que todo concurre aqui a la afirmacion
de cancer laringeo. Si en Medicina hay diagndsticos
ciertos, éste es uno de ellos.

¢Qué hacer, en vista de este juicio? Seguir la con-
ducta que en los demas canceres: paliar, y extirpar si
es pQsilile.

.ha primera indicacion comprende: calmar el dolor,
hacer tragar al enfermo, darle resjjiracion. El alivio del
dolor, que se puede obtener por el iodoformo, la morfi-
na, la cocaina, etc,, basta a veces para que el paciente
pueda alimentarse; mas cuando esto no se consigue con
los toques medicinales, nos queda el recurso de la son-
da esofagica. Nuestro enfermo no ha llegado & este
apuro, porque, aunque incapacitado de tragar solidos,
puede ingerir, afortunadamente, grandes cantidades de
leche.

No sucede lo mismo con la respiracion. Hallase ésta
tan amenguada que la traqueotomia so impone con ur-
gencia. Pero el enfermo, que ya tenia lesiones antiguas
en su aparato respiratorio, cogié una pulmonia & los
tres dias de su'entrada en el Hospital, y se le ijrcseiild
fiebre alta. Esta circunstancia hizo retardar por cuatro
6 cinco dias la abertura de la traquea, pues se temia
gue, en vista de la complicacién aguda sobrevenida, la

Operacidn resultara completamente inatil. Sin embar-
go, de tal modo se gradu6 la asfixia, que el 28 de Mayo
se le hizo la traqueotomia, sdlo con el objeto de prolon-
garle la vida por algimos dias.

Nada diré de la operacion. Todos Eds. la presencia-
ron y vieron cdmo se verifico con hemostasia perfecta,
evitando cortar las dos venas tiroideas medias que,
adosadas una & otra, corrian paralelas de arriba abajo
por delante de la traquea. También pudieron Uds. apre-
ciar las ventajas que en esta operacién se obtienen su-
primiendo uno de sus tiempos mas accidentados, ¢ sea
la dilatacién de la herida traqueal por medio de las
pinzas, pues empleando la canula cénica de Krishaber,
se consiguid introducirla facilmente, deslizdndola & lo
largo del indice de la mano izquierda.

El enfermo murié el 2 de Junio, por los progresos de
su pulmonia, arrojando cantidades enormes de supura-
cion por la canula. EIl liquido purulento salia a chorro,
proyectado como el de una fuente; el pulmén derecho
no funcionaba, el izquierdo sélo ligeramente en su vér-
tice. El ilustrado Dr. Urufiuela, que auscultaba y per-
cutia con frecuencia al enfermo, nos tuvo al corriente
del aumento que cada dia experimentaba la inflama-
cion pulmonar, y nos anuncié con gran acierto el plazo
en gue sobrevendria la muerte.

Antes de pasar adelante quiero hacer notar una cir-
cunstancia que la experiencia me ha ensefiado. No es
muy comun que un traqueotomizado muera de pulmo-
nia a los pocos dias de verifleada la operacion; pero,
aunque no con demasiada frecuencia, la cosa sucede, y
en los libros estd marcada como una de las consecuen-
cias de la operacion. Tres veces he visto sobrevenir este
accidente, y en todas el afecto pulmonar ha presentado
los mismos caractéres. Que lapulmonia haya empezado
antes de la operaciéon, como en el caso presente, 6 se
haya desenvuelto después, los sintomas son idénticos.
El enfermo que durante largo tiempo viene ahogandose
por lafaringe, suele llevaren su aparato respiratorio,
IX)r efecto de la asfixia lenta en que esta constituido,
alteraciones que pueden resolverse y curarse al darle
con la traqueotomia la cantidad de aire necesaria a la
vida; pero si antes de que la resolucion se verifique es-
talla la pulmonia, no pa.sa ésta por el periodo fibrinoso
6 catarral, sino que empieza siendo supuratoria; los
imlmoncs entran desdo luégo cu fusién purulenta, y
las cantidades de pus expectorada,s son tan abundantes
(pie parecen provenir de grandes abscesos.

La autopsia de este individuo lia confirmado plena-
mente losjuicios formulados envida: hepatizacion gris
de los pulmones y cancer laringeo. Aqui ven ustedes
grandes trozos de tejido jiulnionar, de los que mana pus
a la presion, y que, echados enagua, se precipitan al
fondo de la vasija; también pueden Uds. examinarla
epiglotis y toda la parte superior de la laringe, <pie son
asiento de una neoplasia epitélica tal como la liabiamos
caracterizado al laringoscopio durante la vida. Por lo
demas, la importancia de esta pieza patolégica merece
un estudio mas detenido, que haré en otra ocasién.

Sefiores: no es posible tratar del cancer sin pensar en
su extirpacion. Auiirpic esto problema no ha habido
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gue discutirlo en el caso presente, porque el enfermo
al entrar en el Hospital venia amenazado de muerte
in6xima, no por eso laidea habra dejado de surgir en el
animo de todos Uds., pues el juicio de neoplasia malig-
na implica la necesidad en que se estii de separarla del
organismo, siempre que esto sea compatible con la
vida.

No haré la historia de la extirpacion de la laringe.
Y a saben XJds. que Billrotii fué el primero que la eje-
cutd en el afio de 1872,y que el resultado fué tan satis-
factorio que llegd & presentar su enfermo & la Acade-
mia Imperial de Viena, curado de la operacién y ha-
blando con una laringe de plata. No puedo en este
momento dar la cifi'a exacta de las veces que ha sido
practicada, porque algunas no han llegado & mi conoci-
miento; pero nada exagero al afirmar que subiran &
unas cuarenta. Como todas las grandes conquistas de
la Cirugia, esta operacion ha tenido y tiene sus detrac-
tores. Respetando estas opiniones, pues las supongo
profesadas de buena fe, hay que hacer abstraccién de
impresiones sentimentales é ir como hombres de cien-
cia al fondo de la cuestion, estudiandola bajo todos sus
aspectos.

1.0 ¢lis posible la extirpacion de la laringe quirdr-
gicamente considerada? No vacilo en contestar que si,
pues, en el mero hecho de que ninguno de los operados
ha perecido en la mesa de operaciones, la cosa es hace-
dera segun las reglas del Arte. S-inembargo, esta opera-
cién en sus principios ofrecia algo de imponente y ater-
rador. Langenbeck tuvo que hacer mas de 40 ligadu-
ras; Bottini no pudo hacerse duefio de la hemorragia,
y se vio precisado a concluir la operaciéon, segun él
mismo dice, en medio de una tempestad de sangre.
Pero, & partir de 1878, la extirpacion de la laringe entra
en una nueva faz, y llega & hacerse con perfecta hemos-
tasia. Al Dr. Rubio corresponde el honor de haber
ideado el método de ejecutarla sin lesionar ningun vaso.
Por una sola incisién en la linea media, donde no hay
vasos de importancia, llega sobro los cartilagos, y, cami-
nando después a derecha é izquierda, siempre pegado
al esqueleto de la laringe, cuyo 6rgano, como sabemos,
si bien rico en inervacién, es muy pobre en circulacién,
consigue enuclearla por eompleto, sin més pérdida do
sangre que manifestaciones capilares insignificantes.

Este método debe haber sido ya adoptado de una ma-
nera general, pues en la resefia de una operacion de esta
clase que acaba de hacer en Paris el Dr. Labbé (1) lo
veo recomendado con gran entusiasmo, pero sin men-
cionar al cirujano espafol que lo concibi6, ni & los de-
mas (lue han seguido sus huellas.

20 ¢La ablacién do la laringe disminuye, pertur-
ba 6 anula alguna funciéon indispensable & la vida?
Ninguna. La respiracion no pertenece en propiedad ala
laringe, pues este 6rgano so6lo presta un servicio de
transito en el acto respiratorio; 2or eso, cuando llega a
obstruirse, se salva el peligro practicando la traqueoto-
mia. La verdadera funcion de la laringe es la voz, inne-

(1) La primera que ha llegado Ami noticia se haya prac-
ticado en Francia.

cesaria para la conservacion del individuo, aunque ini-
I"ortantisima j™ara la vida de relacién; pero esta pérdida
se recupera por medio de las canulas sonoras.

3.0 ¢(Es compatible una largavida con la falta de
laringe? Personalmente he conocido en Italia dos indi-
viduos que carecian de ella hacia algunos afos, el pri-
mer operado de Bottini en 1875, y el de Caselli en 1878;
por lectura tengo noticias del de Czerny, del de Gus-
senhauer, y de algin otro cuyo operador no recuerdo
en este momento.

De modo, sefiores, que, bajo cualquier punto de vista
gue se considere la extirpacion de la laringe, resulta
gue es una operaciéon racional.

Se arguird, sin embargo, que los grandes éxitos son
escasos; que muchos operados mueren en breve térmi-
no, de las consecuencias; otros en término lejano, de las
recidivas; pero esto es lo que sucede en todas las gran-
des (Peraciones que se emprenden por lesiones ma-
lignas.

La com2aracion que Solis Cohén ha hecho entre los
casos de cancer laringeo paliados por la traqueotoiuia y
los extirjDados, j)ara saber cuales han sobrevivido mas
largo tiempo y & qué procedimiento deberiamos dar la
preferencia, ~danteaba, en mi concepto, una cuestion
inatil, Jues, desde el momento en que se llegaron &
comprobar algunas curaciones radicales obtenidas con
la extiigjacion de la laringe, la eleccién no era dudosa.

Creo que esta operaciéon ha entrado definitivamente
en la alta Cirugia, porque tengo la evidencia de que
cada dia sus éxitos han de ser mayores. Para lo cual me
fundo: en que la ojieracion se hace hoy en jjerfecta he-
mostasia, gracias al método ideado por el Dr. Rubio;
en que el cancer laringeo puedo ser diagnosticado en la
generalidad de casos desdo que apunta, y operado,
]Dor tanto, en una época favorable hasta cierto jnmto &
la no reproduccion; en que, de todos los canceres, es el
gue ménos tendencia tiene a difundirse, por oponer a
ello una barrera los cartilagos desprovistos de linfati-
cos; y en que la pulmonia post-operatoria, que es el
accidente nuis temible, se disminuird acostumbrando
previamente al enfermo al nuevo régimen resi)iratorio
por medio de la tragueotomia, hechacon veinte 6 trein-
ta dias do antici]jacion.

REVISTA DE VACUNA Y VIRUELA

Ihi caso de sé dicdente sifilis v.acuna.—Epidemia de viruel.is
en Olias del Rey.—Medio sencillo de extender la vacuna-

cion.—Erupcion vacuna generalizada.—Documento histo-
rico.—EI cow-pox y el horse-pox.

El Dr. F. Middleton refiere en el Boletin de Medicina,
gue ve la luz en Santiago (capital de Chile), el siguiente
caso, que califica de sifilis vacuna perfeeta>nente coni-
2)ro|iadci:

En Mayo de 1888 vacun6 dicho sefior & un hijo
suyo, de cuatro meses de edad, & otro nifio de ocho
meses y, segln cree, a una 6 dos personas mas, adul-
tas, con linfa humanizada reconocida y encontrada hue-

do
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qgc
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m. En el nifio del Dr. Middleton las pastulas siguie-
ron su curso ordinario, pero «en el otro ofrecieron un
desarrollo un tanto raquitico, hubo algin malestar un
tanto extrafio y que no parecia ser del todo corriente
en el curso de la vacuna, sin que ésta presentara toda-
via signo alguno sospechoso evidente, sobre todo cuan-
do nada auguraba mal resultado.

»A los diez dias de pasado el periodo de desecacion
de las pustulas, de las cuales habia dos en el brazo iz-
qguierdo y una en el derecho, la madre del nifioc me
hace ver que la pustula del brazo derecho se engruesa,
se levanta en forma de prominencia 6 bajorelieve so-
bre el cutis, se amorata, se extiende hasta tomar la ex-
tension de una moneda de plata de 10 centavos; la su-
perficie de dicha pustula se pone humeda, suciay como
atacada de podredumbre de hospital.

«Apelé & los toques de nitrato de plata, & las lociones
fufiicadas y cura antiséptica completa, con todo lo cual
apénas se obtuvo la recomposicion de la ulcera, que al
cabo de diez 6 doce dias presentd todos los caracteres
de un chancro sifilitico perfecto, inclusa su enorme in-
dui’acion.

«Antes de trascurridos diez dias mas, apawjce el in-
farto del ganglio axilar derecho, duro, indolente y for-
mado como por la induracion de dos 6 tres glandulas
linfaticas muy unidas. El malestar del nifio iba en
aumento.

»IIn mes 6 mes y medio después de la induracién de
los ganglios axilares aparecieron las ulceraciones sifi-
liticas, del todo caracteristicas, que ocupaban mucha
parte de la mucosa bucal, de la lengua y fauces, v,
junto con ellas, la infeccién general manifiesta hasta en
sus menores detalles: fiebre sifilitica, enflaquecimiento,
malestar sumo, roséola sifilitica, infartos ganglionares
de ambos lados del cuello, de las ingles, lentitud y re-
beldia de las ulceraciones bucales y palatinas, etc.

»En estas circunstancias aparece un chancro indurado
en el pecho del ama y en seguida todas las manifesta-
ciones de la infeccién general; infartos ganglioirares del
cuello, ulceraciones de la bocay fauces, caida de pelo,
dolores oste6copos, etc., sin agravacion de parte del
nino.»

A esto se reduce, en pocas palabras, el caso en cues-
tion; caso de sifilis bien manifiesto, sin duda alguna,
pero que no comprendemos cdmo, con tan escasos da-
tos, se asegura, de la manera terminante que se hace en
esa historia, quefué trasmitida por la vacuna. {Esto,
en primer lugar, segui'o el Dr. Middleton — cuya inte-
ligencia y conocimientos no pretendemos poner en
duda— que la sifilis fué trasmitida del nifio a la no-
driza, y no de ésta 4 aquél? ;Tiene seguridad perfecta
de que el nifio no estuviera en posesion de la sifilis al
tiempo de ser vacunado? ;Averigu0, por ventura, si el
nifio vacunifero (cuya linfa dice el mismo Sr. Middle-
ton que fué reconocida y encontrada huena) padecia esa
enfermedad? Porque pudiera ser muy bien que el va-
cunifero estuviera sano y bueno, y que se atribuyeran
a la linfa de él extraida culpas ajenas. Y, en ultimo
término, ;como explica el Dr. Middleton que la linfa
gue sirvié para vacunar a su hijo y al que es objeto de

su articulo no trasmitiera a aguél mas que vacuna, y
trasmitiera a éste vacuna y sifilis?

Es ciertamente lamentable que hasta los mismos
meédicos contribuyamos, sin detenernos en su examen
minucioso, & propagar hechos que bien desmenuzados
dicen a la postre todo lo contrario de lo que pretende-
mos demostrar, Véase sino lo que & propoésito de la si-
filis vacuna — que no niega, aunque la cree rarisima—
refiere el Dr. Goldschmidt en un opusculo que acerca
de la vacuna animal acaba de dar a la estampa:

Dicho sefior vacuno, hace cosade diez afos, de brazo
a4 brazo 4 algunos nifios de doce afios. Cuatro meses
después se presentd en su Consulta una mujer con su
hija, quien tenia en los labiosy en la boca una erup-
cion de naturaleza sifilitica no dudosa, que atribuia su
madre & la revacunacién hecha por dicho sefior. Por
mas que éste hizo por disuadirla, se mantuvo aquélla
en sus trece, asegurando que otros de los nifios vacuna-
dos el mismo dia padecian de la propia enfermedad
gue su hija. Tal asercién hizo vacilar, como no podia
ménos, al Sr. Goldschmidt; consulté éste sus libros
(eran 21 los inoculados), apunt6 los domicilios y tuvo
la paciencia de visitarlos uno por uno, sin indicar, por
supuesto, el objeto de su visita.

Ante todo, comprubd que el nifio que habia sumi-
nistrado la vacuna no habia estado nunca enfermo, que
gozaba de la salud mas completa y que no habia pre-
sentado nunca sintoma alguno que imdicra atribuirse
a la sifilis, adquirida 6 hereditaria. Cuando sirvi6 de
vacunifero tenia ocho meses, y sus pustulas se hallaban
en el séptimo diade su evolucién.

De los 21 niflos revacunados, 17 estaban indemnes,
y 4, incluyendo el de que arriba se habla, presentaban
sintomas de sifilis secundaria; pero ni en sus brazos,
al nivel de las picaduras, ni en la axila pudieron des-
cubrirse los vestigios de los accidentes locales descritos
por los autores. Con habilidad 6 insistencia averigu6
dicho sefior que el contagio se remontaba & una fecha
anterior a la revacunacion y que nada de comun tenia
con ella, lo cual no impidié que la mujer de que arriba
Nnos ocupamos persistiese en su primera idea y conti-
nuase acusando & la vacuna de todos los males que pa-
decia su hija.

Un afo después fué llamado el Sr. Goldschmidt por
esta familia para que viera a otra nifia mayor, que pre-
sentaba también manifestaciones sifiliticas, que la ma-
dre decia que le habian sido comunicadas por la hija
menor, con quien aquélla dormia. El descaro eraya
demasiado grande, por lo cual el Sr. Goldschmidt,
amenazando & la hija enferma, consiguié que ésta con-
fesara su falta y dijera cémo habia trasmitido la enfer-
medad & su hermana menor. A todo esto, la madre se
contenté con declaro,r en todos los tonos que nunca hu-
biera creido ella semejante cosa de sus hijas.

lié ahi, pues, un caso de sifilis atribuida a la vacuna
gue pudiera tener muchos analogos.

L\

El Dr. D. A. Muifoz, ilustrado médico de Olias del
Ruy (Toledo), nos ha remitido un ejemplar, con galante



4U>

dedicatoria, de la Memoria descriptiva de una qudemia de
viruela ocurrida en Olias del Rey en los afios de 1882-S3j
gue acaba de sacar a luz después de haber sido premia-
da por la Real Academia de Medicina y Cirugia de
Barcelona. Sin tiempo ni espacio para ocuparnos de
ella con la extension que merece, nos limitaremos &
apuntar sencillamente algunos de los datos consigna-
dos en la misma.

Consta la villa de Olias del Rey de 1.254 habitan-
tes (636 varones y 618 hembras), de los cuales fueron
atacados por la viraela 88 (36 varones y 52 hembras),
0 sea proximamente 1 por cada 14 habitantes, de los
cuales fallecieron 8 (6 viirones y 2 hembras). Estas 8
defunciones recayeron 3 en vacunados y 5 en no vacu-
nados. No se registré un solo atacado que hubiera su-
frido la revacunaciéon. La viruela — importada de To-
ledo — durd desde el 5 de Octubre de 1882 hasta el 21
de Marzo, y llevo la siguiente marcha: en Octubre
hubo 2 atacados, en Noviembre 23, en Diciembre 42,
en Enero 15, en Febrero 3, y 3 también en Marzo.

En 2 casos de viruela hemorragica empleé el doc-
tor Mufioz, con buenos resultados, la ergotina en inyec-
ciones hipodérmicas.

La vacunacién y la revacunaciéon se hicieron en gran
escala, y 4 ello se debid, sin duda, la extincion de la
epidemia.

Felicitamos al Dr. Mufioz por su Memoria, que pue-
de muy bien servir de ejemplo & los compafieros para
no dejar perder en el olvido hechos siempre de gran
trascendencia y dignos de recordacion.

En nuestro apreciable colega La Higiene ha publi-
cado nuestro distinguido y antiguo colaborador sefior
Xieta Candura un articulo en el cr™al propone, para ex-
tender la vacunacién, que los Municipios fijen & los mé-
dicos una cantidad alzada por vacunar y revacunar,
tanto a los pobres como a los ricos. Hé aqui sus pa-
labras:

«Si tenemos en cuenta que, ai vacunar un indivi-
duo, no solo es él el favorecido, sino que lo es también
la sociedad, en cuanto se inutiliza uno de sus miem-
bros para el desarrollo de la viruela, evitando asi que se
convierta en foco de infeccion de los demas; y si consi-
deramos, por otra parte, que los Ayuntamientos tienen
gue al)onar la vacunacidon de los pobres, puesto que
forma parte de la asistencia facultativa &4 la que gra-
tuitamente tienen derecho los desheredados de la fortu-
na, tendremos que si los Ayuntamientos, de comun
acuerdo con los vacunadores, estipularan una cantidad
alzada (bien en total 6 bien por cada operacién) en la
gue fuera incluida la vacunacién y revacunaciéon no
s6lo de los pobres, sino también de los individuos per-
tenecientes c las familias pudientes, harian un gran
beneficio 6 la sociedad con un pequefio gasto del Muni-
cipio, cuyo gasto es a su vez reemljolsable, puesto que
los vecinos quedan excluidos de un pago que aislada-
mente resultaria mayor.

» Esto es lo que se ha hecho en c.ste pueblo por mi
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iniciativa desde el afio 1879, y puedo asegurar que el
resultado ha sido todo lo satisfactorio que se pueda
apetecer.»

El Sr. Tissier ha dado cuenta a la Sociedad Ana-
tomica de Paris del siguiente caso de erupcién de va-
cuna generalizada:

Tratase de una mujer de cincuenta y un afios, que
entr6 en el Hospital Lariboisiere & consecuencia de
una enfermeda d que le ocasiond la muerte, y en quien
la autopsia revel6 una calcificacién del pericardio.
Como esta enferma no estaba vacunada ni habia te-
nido la viruela, le hizo el Sr. Chambén en el brazo iz-
quierdo tres inocu laciones con linfa animal. Las tres
pustulas que aparecieron adquirieron desmesuradas di-
mensiones, se rodearon de una extensa zona inflamato-
ria, y hacia el vigésimo dia dejaron cada una en su si-
tio una vasta Ulcera de 3 centimetros de diametro, de
color rojo-vivo, rodeada de una corona pseudo-niembra-
nosa grisacea.

Toda la parte superior del brazo era asiento de una
rubicundez intensa, y los ganglios de la axila estaban
infartados y dolorosos. Poco apoco, lentamente, & contar
desde los ultimos dias de Marzo, se cicatrizaron estas
Ulceras. Miéntras lavacuna seguia este cursoen el brazo,
aparecio, a los siete U ocho dias de la inoculacién, una
erupcion papulosaen las dos piernas, que la enfermedad
gue habia conducido & esta pobre mujer al Hospital
habia puesto edematosas y erite matosas. Las papulas
se umbilicaron primero y supuraron después, for-
mando Ulceras grisaceas, circulares, del tamafio de una
lenteja. Hubo papulas gque nunca se convirtieron en
pustulas.

Segun el Sr. Tissier, se trataba en el presente caso
de una erupcidn de vacuna generalizada, y no de una
erupcion secundaria por auto-inoculacion.

En EIl Hospital de Nifios, peridédico que se publica en
esta Corte, ha visto la luz el siguiente documento, grlo
puedo tener alguna importancia para la historia de la
variolizacion 6 inoculacién de las viruela.s. Dice asi:
«L a (tkanta de Escarpe, corregimiento de Lérida en el

Reyno de Catalufia 12 de Marzo de 1799.

Jluy Sefor mio: ElI Doctor D.» Antonio Roman,
IMédico de la Granja y del Real Monasterio de Escarpe,
gueriendo preservar & los vecinos de dlia villa de los
estragos que ocasionaban las viruelas naturales en aquel
territorio, les pei'suadio el beneficio, que les re.sultarin
de la inoculacion. Vencidas algunas contradiciones,
consigio el fin, aviendose manifestado el contagio,
ynoculc & diez muchachos la primera vez; los que
aviendolas pasado con felicidad, estimularon & otros a
practicar lo mesmo. Se ynocularon ciento y veynte y
tres, sin que ninguno muriera, ni experimentara resul-
tas malas, quando murieron doce de setenta <juc las
pasaron naturales. A nadie se preparé, solamente en el
estado de la calentura quando*era muy activa, se di6 a
algunos agua natural alterada con algunos granos de
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sulfete de potassa sin que se necesitran de otros reme-
dios: aviendo executado la operacion conla mayor des-
treza Fr. Luis Apellaniz, Cirujano de dho R.i Monas-
terio de Escarpe: Llego a familiarizarse tanto que las
niugeres por si solas la practicaban en sus hijos, Pu-
diendo esto redundar en Beneficio del Publico para
desterrar preocupaciones contra la inoculacion, lo prac-
tico a Um para que se sirva darle lugar en la Gazeta.
Dios gue a Um nif*. as. B. L. M. de V.in. = EIl Doctor
Antonio Roman. (Hay una ruabrica.) = Al Gazetista de
Madrid — g°. Dios ms. as. — (Hay dos sellos en tinta,
uno que dice Fkanco y 0tro Ara-gon, CON una corona.)

Le respondieron en 3 de Abril 1799, firmando la res-
puesta D. Alejo Rojo Jarnariz, manifestando no serbas-
tante la simple relacion y necesitando certificacion 6
testimonio del Sr. Cura 6 la Justicia del Pueblo para
anunciarlo en la Gazeta.— »

En la Sociedad Médica de Reiins ha dicho el sefior
Gentilhomme que habia visto @ una mujer que, orde-
fiando sus vacas, habia contraido una erupcién que
tenia todos los caractéres de la vacuna. La erupcién
aparecio en las manos; una de las pustulas, sobre todo,
era enteramente caracteristica. La vaca no tenia ya en
las tetas, cuando la vié dicho sefior, mas que costras
inutilizables. El Sr. Gentilhomme abriga la creencia de
gue se trataba de un verdadero caso de cow-pox.

Y puesto que de esta enfermedad hablamos, aprove-
charemos la oportunidad para decir algo de la comuni-
cacion que sobre ella hizo el Sr. Philippe al Congreso
de La Haya, segun se lee en las actas del mismo.

En su sentido etimolégico cow-pox significa, como
todos saben, viruela de la vaca, denominacion que, se-
gun el Sr. Philippe, es enteramente impropia por ser
inexacta; los animales de la especie bovina no tienen la
viruela, como lo prueba el que nunca padecen esta en-
fermedad los machos, siendo asi que parecia logico la
tuvieran indistintamente éstos y las hembras; la erup-
cion debiera ademas ser generalizada y no localizarse
sélo en las tetas, y ser refractarias las vacas que hubie-
ran tenido el cow-pox a las inoculaciones de vacuna 6 de
horse-pox, cosa que no sucede, pues todas las inocula-
ciones hechas a la vaca van seguidas de éxito, en tanto
gue ocurre lo contrario en el caballo, que si,padece una
viruela perfectamente conocida y determinada; el horse-
pox, que le hace refractario a las inoculaciones ulterio-
res de vacuna.

Por tanto, el sexo del animal, el asiento de la erup-
cion, la constante receptividad de la vaca autorizan a
admitir que el cow-pox debe ser una enfermedad co-
municada que 8uministx*a virus vacuno atenuado en
sus efectos primitivos, aunque dotado de toda su poten-
cia preservativa de la viruela. EI cow-pox — que seria
preferible llamar vacuna jenneriana — no es otra cosa
<iue el horse-pox comunicado & la vaca, voluntaria ¢ ac-
cidentalmente.

Estan, pues, hoy plenamente confirmadas las idea,s
de Jenner: la vacuna es la viruela del caballo, modifi-

cada y atenuada en sus efectos por la economia de la
vaca, a la que se ha trasmitido.

Para obtener vacuna con toda su pureza y eficacia
originales hay que aplicarse a descubrir casos de horse-
pox, inocularle & la vaca y producir asi un origen de
vacuna auténtica, la verdadera vacuna jenneriana.

El horse-pox seinocula al hombre y en él aparece la
erupcion acompafada de sintomas generales graves;
fiebre intensa, gran inflamacion local, adenitis. Esto
virus variolico de efectos tan marcados, llevado & la
vaca, pierde mucho de su energia, esta atenuado.

El Dr. Layet negé en dicho Congreso que el cow-pox
fuese una enfermedad de la vaca siempre comunicada,
asegurando que habia dos clases de cow-pox, uno que
procede del caballo y otro que se desarrolla espont:i-
neamente.

Mucho nos pudiera servir la anterior comunicacion
para defender la doctrina unicista en Vacunologia; pero
este articulo es ya sobrado extenso para,que entremos
hoy & discutir de nuevo punto tan candente y que re-

quiere largos desarrollos.
Ramén Serret.

ESTUDIOS EXPERIMENTALES

SOBRE I.AS ENFERMEDADES DE EOS ORGANOS RESPIRATORIOS
Y SU TB.VTAMIENTO

POR G. PETTERUTI 0)

111. Ademas de la compresion y rarefaccion del aire,
se ha querido hacer obrar, por su penetracion en los
bronquios y aun en los pulmones, diferentes sustancias
medicamentosas valiéndose de diversos artificios, y pro-
poniéndose el objeto de curar localinente ciertas afec-
ciones de los 6rg.anos respiratorios. Los aparatos de que
se ha hecho uso y las diferentes sustancias empleadas
me han proporcionado ocasion de hacer deducciones
practicas, que constituyen el principal objeto de esta
publicacion. Para proceder con 6rden, me ocuparé pri-
mero de la inhalaciéon de las sustancias volatiles, de las
gue pudiera decirse que se encuentran disueltas en el
aire que se respira, para ocuparme después de las que
se encuentran en suspension bajo la formado nieblas 6
de polvos.

Entre las de la primera categoria, comenzaré por el
aceite esencial de trementina.

He hecho inhalar esta sustancia de diferentes modo.s,
tanto con el aparato de pulverizacién de vapor de Sie-
gle como por medio del agua caliente en ebullicion.
También la he suministrado por el estémago en la
forma de gotas incorporadas al azucar, 6 de capsulas
medicamentosas.

Las inhalaciones de aceite de trementina con el apa-
rato de Siegle las he comenzado a expefiraentar des-
de 1868 en el Hospital Clinico de Jesus y !Maria, asi
en las bronquitis como en las otras afecciones crénicas
de las vias respiratorias, y he notado dos hechos: 1< las

(1) Véase el num, 1.63G,
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inspiraciones fuertes que ejecutan los enfermos para
hacer penetrar la corriente de vapor cargada de aceite
de trementina en el aparato respiratorio provocan fa-
cilmente vértigos y anemia cerebral; asi, pues, estas in-
halaciones no han podido prolongarse sino durante
pocos minutos, y dun durante éstos han tenido los en-
fermos que ejecutar inspiraciones poco profundas; 2\
por tres veces consecutivas, en tres enfermos que no te-
nian mas que bronquitis cronica, he observado ligeras
broncorragias después de esta inhalaciéon. En el uno se
presenté el esputo manchado de sangre miéntras dura-
ba la inhalaciéon y los fuertes golpes de tos que provo-
caba, teniendo que suspender rapidamente su empleo;
en otros dos enfermos, la misma expectoracion sangui-
nea se manifestd, en el uno a las seis horas, y en el otro
a las doce de la inhalacién.

Verdaderamente, no es cosa extraordinaria el que en
un enfermo que padece de tos cronica se presente una
broncorragia méas 6 menos ligera, especialmente si exis-
ten todavia pequefios focos de bronco-alveolitis, que no
se diagnostican facilmente por la observacion fisica.

Pero, si se reflexiona que ninguno de estos enfermos
tenia flebre; ninguno se encontraba en aquel grado de
relajacion nutritiva que acompafia y de ordinario pre-
cede & los fendmenos de la tisis; ninguno presentd, en
efecto, otros sintomas que dieran motivo para pensar en
enfermedades consecutivas, segun he podido asegurar-
me en uno de ellos por la observacidon de tres meses se-
guidos, por haber permanecido en el Hospital & conse-
cuencia de su bronquitis, y, en otros, porque al poco
tiempo se les dié de alta muy mejorados de su enfer-
medad bronquial;y cuando se tiene presento que en
ninguno de ellos hubo otras broncorragias espontaneas,
puede deducirse que dichas consecuencias debian atri-
buirse a las inhalaciones de trementina practicadas de
aquello manera. Habiendo entonces rehusado todos los
enfermos de la sala someterse & aquellas inhalaciones,
volvi al método ordinario, y debo comprobar que, ha-
ciendo inspiraciones ligeras y evaporando el aceite de
trementina al baflo-maria, dichas inhalaciones, que en
los dias primeros no se toleran bien, pueden luego pro-
longarse en los dias consecutivos sin graves trastornos.
En las formas de bronquitis 6 de bronco-pulinonitis con
expectoracion copiosa se presenta ésta por una parte
disminuida, y por otra provista del olor de violeta que
las orinas revelan también, demostrando la penetracion
en el organismo del aceite que penetré por las vias res-
piratorias, y que se absorbe por dichas viasy se elimi-
na por las orinas. A este propdsito, debo recordar un
caso grave de gangrena del pulmén izquierdo consecu-
tiva & una neumonia crupal, en cuyo caso, por medio
de tales inhalaciones continuadas durante dos meses,
se obtuvo una curacién completa.

Practicabanse las inhalaciones por medio de un apa-
rato muy sencillo: un recipiente de hoja do lata con agua
y aceite do trementina se calentaba con la lampara de
alcohol, y los vapores que se desprendian se recogian
por un embudo invertido, & cuyo tubo se adaptaba otro
de goma que llegaba & la boca dcl enfermo. Repetianse
estas inhalaciones hasta diez veces al dia, y duraba de
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cinco a diez minutos cada una. EIl olor fetidisimo de
los esputos se modificaba rapidamente por las inhala-
ciones, y, pasadas algunas horas de haberlas hecho, vol-
vian a recuperar aquella fetidez, que tornaba & ceder &
la inhalacién. A pesar de este buen resultado, debo ha-
cer notar que los enfermos de bronco-al veolitis, siquiera
fuese inicial, toleran mal las inhalaciones de tremen-
tina, por lo ménos cuan do se prolongan. Provocan en
ellos tos violenta que les obliga & suspenderlas. Es cierto
gue & las pocas inhalaciones de cinco & diez minutos
de duracién se nota en las orinas el olor caracteristico
de violetas, pero el aliento no presenta nada que revele
la presencia de dicha sustancia. Llamo la atencién so-
bre este Gltimo hecho, porque administrando este me-
dicamento por la via gastrica, particularmente en forma
de capsulas, cuando se llega & la cantidad de tres al dia
adquiere el aliento el olor a tremen tina y se conserva
miéntras el tratamiento dura.

También el estbmago presenta sus intolerancias, pero
se vencen a los pocos dias, y puede llegar & tolerarse
una ddsis considerable de trementina, comprobandose
sus ritiles efectos en las enfermedades del aparato resi>i-
ratorio. He visto tolerar por la via gastrica hasta ocho
capsulas de trementina diarias, y lie dado con azucar
hasta 40 gotas. Por la respiracion, rara vez puede tole-
rarse una inhalaciéon de vajjoros de trementina mas
de diez minutos, y es muy raro que se repitan mas de
cinco veces al dia,

La falta de olor resino.so del aliento revela que la
cantidad de aceite de trementina que penetra en el or-
ganismo por estavia es muy inferior a la que penetra
por el estbmago; por otra parte, como uno de los cami-
nos de eliminacién de la trementina es el aparato res-
piratorio, tenemos que por esta parte se obtiene tara-
Dien un tratamiento local administrandola por el es-
tdmago. Conviene afadir que, miéntras que por medio
de las inhalaciones la duracion es muy breve, vy, jior
tanto, el contacto dcl remedio con la mucosa respira-
toria no tiene tiemp6 para modificar los tejidos enfer-
mos, ésta duracién es muy prolongada cuando se su-
ministra el aceite por las vias digestivas y dura el
tiempo necesario parala eliminaciéon de un tercio del
remedio, miéntras las otras dos partes se eliminan pol-
la orina. Y como de la duracion de la accion del reme-
dio depende generalmente la accién curativa, puede
desde luégo deducirse, no que las inhalaciones de la
trementina sean inutiles, sino que cuando lo.s drganos
digestivos so encuentren en buen estadoy no presenten,
como es lo comun, gran repugna ncia para el uso dcl
medicamento, debe aconsejarse el introducirle méas bien
por la via gastrica que por la respiratoria. Deberiase li-
mitar la cura a las inhalaciones cuando existe catarro
del aparato quilopoiético, con gran sensibilidad en el
estbmago y tendencia a la diarrea.

Las inhalaciones se practicardn mediante la evapo-
racion del aceite de trementina al bafio-maria 6 sobre
la misma agua hirviendo. Las inspiraciones se liaran
poco profundas y la operacién se repetira do tres & diez
veces al dia. Para lograr la duracién de las inhalacio-
nes he ensayado varias veces el tratamiento del aire
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medicamentoso; es decir, en una estancia cuya capaci-
dad fuese menor do 25 metros cubicos, he hecho evapo-
rar el aceite de trementina en cantidad tal que no pro-
vocase los accesos de tos y fuese bien tolerado por el
enfermo. He hecho que permaneciese el enfermo de
seis a4 diez horas al dia en este aire impregnado de va-
pores trementinados, con la advertencia de que cam-
biase todo el aire de la estancia cada horay se luciese
una nueva evaporacion (1).

En un caso de bronco-alveolitis inicial con fiebre
continua, aunque ligera, desaiTollada después de una
abundante broncorragia, la fiebre no se modific6 nada,
la expectoracion no se facilito, y el enfermo, ai cabo de
diez dias, se aburri6 tanto del tratamiento que no que-
ria ni oler la sustancia en cuestion.

En el Hospital de Incurables, un enfermo que tenia
bronco-alveolitis circunscrita al vértice derecho usé las
inhalaciones de trementina por ocho horas al dia, pero
a los pocos dias pretirié dejar el Hospital, juntamente
con otro que, por la misma enfermedad y en condicio-
nes analogas, fué sometido al mismo tratamiento.

Otro enfermo de cuarenta afios, jornalero, enfermo
hacia tres meses, con fiebre vespertina ligera, que, se-
gun él, sélo hacia diez dias que se presentaba, que como
signos fisicos ofrecia una resonancia oscura en el vér-
tice derecho con murmullo vesicular muy disminui-
do, espiracién prolongada y estertores inspiratorios o0s-
curos en la regién subclavicular, con algunos esterto-
res de igual indole en la base del pulmo6n derecho, peso
del cuerpo 73,300 gramos, pequefio numero de bacilos
en el esputo, se le sometié también & este método de
las inhalaciones, que se continuaron por quince dias,
durante seis a ocho horas al dia con interrupciones fre-
cuentes. A los ocho dias presenté un aumento notable
de la temperatura, de 390; por la tarde lleg6 & 40°,2,
luego descendié algunos dias a 38° y volvié a subir
4 3)0rj 390, 3905.y el enfermo abandoné las inhala-
ciones. EI rostro jse puso encendido, la fiebre se hizo
continua, sin las remisiones matinales que basta en-
tonces habia ofrecido, y lleg6 a grados elevados, mante-
niéndose por encima de los 40. La ansiedad se hizo no-
table. EI pulmén izquierdo, que parecia sano antes de
las inhalaciones, comenzd & presentar una resonancia
timpanica en la regién subclavicular con estertores
abundantes, inspiratorios, de pequefia burbuja y di-
fundidos a todo el pulmén. El enfermo vivié im mes

(1) Por lo que hace & la tolerancia ele las atmosferas tre-
inentinadas, el que traduce este notable fiabajo de Petteru-
ti puede afirmar que ha sostenido a muchos enfermos duran-
te tres, cinco y Anii seis dias, sin tropezar mmea con esas
intolerancias y accesos de tos de que el autor liabla. En su
uiayor parte he practicado tales inhalaciones permanentes
en nifos afectos de difteria, y o\iQ por tanto, tenian a su
lado constantemente dos 6 mas personas; yo mismo he per-
manecido largas horas y dormido noches enteras en tal at-
mosfera, y lo Unico que he percibido ha sido una ligera ce-
falalgia frontal que lo mismo pudiera atribuir al estado mo-
ral en gvie me hallaba, por tratarse de enfermos queridos u
mi corazén, y siempre he comprobado en miy en las demas
personas el olor resinoso de las orinas y alguna sequedad
faringo-laringea, revelando ambas la penetracién indiulabfe
de la trementina por la Gnica via bien accesible al aire: la

respiratoria. — C.

mas, al cabo del cual murié con todos los fendmenai
de la tuberculosis miliar difundida & todo el apara!
respiratorio.

Después de esto no he tenido nuevas oportunidad!
para continuar este género de experimentos; pero si de"
estos pocos se quisiera deducir algo, no diria, cierta-
mente, que el método de inhalaciones trementinadas
hubiese favorecido la difusion de la tuberculosis a todo
el aparato respiratorio, pues lo observado podria ser
una mera coincidencia; mas lo que no puede, cierta-
mente, negarse es que las inhalaciones de esta especie
no se toleran bien; que en los dos casos en que se han
prolongado por algin tiempo no ha llegado & bajar la
temperatura (en ambos hubo aumento), y no han mos-
trado otras ventajas que puedan, por lo visto, hacer
recomendable este tratamiento en la bronco-alveolitis.
Repito, con este motivo, lo que de im modo general
dije antes: no pretendo por estas observaciones me-
noscabar el valor de la trementina y de los balsadmicos
en el tratamiento de las enfermedades respiratorias; al
contrario, en ciertos afectos bronquiales (bronquitis
fétida, broncoblenorrea, bronquiectasia), y aun pul-
monares (gangrena pulmonar circunscrita, etc.), no
posee el Arto médico mejor remedio, como poco antes
he demostrado; pero contra la bronco-alveolitis parasi-
taria (tiiberculésis pulmonar), en el periodo irritativo,
con fenédmenos febriles, no hace mas que empeorar las
condiciones generales y locales, y acelerar el triste fin
gue corresponde, por desgracia, hasta ahora & esta en-
fermedad. Si la trementina es 6 no un verdadero reme-
dio contra el bacilo tubercular cuando éste no ha ad-
guirido su desarrollo completo y no ha destruido parte
excesiva del paréngnima pulmonar, es decir, si la tre-
mentina es nn veneno para el bacilo tuberculoso, como
lo es para ciertos parasitos macroscépicos, y hasta qué
punto lo sea, yo no puedo deducirlo de mis experimen-
tos, ni parece que de los de otros puede todavia dedu-
cirse la resolucion de este problema.

(Se continuara.)

SECCION PRACTICA

CON*8TANTIBUS TEMPORIBUS SI TEMPESTIVA TEMPESTIVE
FIANT MORBI ESTABILES ET BONI JUDICI ACCIDUNT;
INCONSTANTIBUS, AUTEM, INSTABILIS ET MALI JUDICII.
SECT. 111, APH. 8 ().

Este aforismo hipocratico lo hemos visto plenamente con-
firmado en esta comarca durante el invierno y actual prima-
vera. El primero se present6 desde luégo rudo en demasia,
como igualmente la segunda, cuyos frios, con el cortejo de
nieves, ventiscas y huracanes, 1éjos de mitigarse al atravesar
el sol el ecuador celeste, se acentuaron mas, llegando &
marcar el termdmetro, en todo el mes de Abril, tal descenso
de temperatura como no se habia conocido en afios anterio-
res, siendo continuas y abundantes las lluvias, y soplando

(1) En las estaciones regulares, cuando las circunstancias
propias del tiempo se suceden segun el érden debido, las
enfermedades siguen un rumbo constante y son faciles de
juzgar; pero en las irregulares se presentan con mucha va-
riedad y se juzgan dificilmente. — Traduccion del Dr. Garda
Suelto.
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con furia los helados vientos del primero y segundo cua-
drantes, indicando & la vez el bardmetro una depresion
constante. Qué relacion pueda tener esta anomalia climato-
l6gica con el terremoto de 25 de Diciembre ultimo, que, si
bien aqui se sintié, no causé, por fortuna, estrago alguno,
es cuestidon que pertenece & los gebdlogos é indirectamente &
los médicos, y prescindimos de ella.

So6lo diremos que esta rudeza de temperatura, impropia
de la latitud de esta comarca, conocida con el nombre de la
Loma de Ubeda, y de la estacién del afio, influyé como ora
consiguiente en la salud de los habitantes, presentandose
numerosos casos de catarros, laringitis, bronquitis y otras
flegmasias de los 6rganos toracicos, que & no pocos enfermos
llevé al sepulcro, notdndose en la mayoria de estas entida-
des morbosas no pocas irregnlaitdades, que hacian muy di-
ficil, como dice el aforismo citado, el diagnéstico, pues
cuando creia el profesor que se trataba de un simple catarro
sin gravedad, bastaban algunas horas paraverlo trasfonnado
en una violenta pnlmonia.

Hechas & la ligera estas reflexiones generales, paso a ocu-
parme de un caso particular de bronquitis que padeci6é un
sujeto que he asistido, y es el siguiente:

D. Leopoldo Rubiales Gallego, de treinta y seis afios de
edad, casado, do buena posicién social, temperamento lin-
fatico-nervioso, constitucién pasiva, sin idiosincrasia espe-
cial marcada, excepto alguna propension en los inviernos
humedos & ronqueras y ligeras laringitis. No ha padecido
enfermedades graves, so6lo las propias de la infancia, y hace
cuatro 6 cinco afios una fistula rectal, que fué conveniente-
mente curada sin ulteriores consecuencias.

Desde principio de primavera, que, como dejamos dicho,
tan fria, lluviosa y destemplada se ha presentado este afio,
se vid molestado por ligeros sintomas catarrales que no le
impedian dedicarse & sus ordinarias tareas, habiendo venido
algunas veces a mi casa a consultarme, propinandole los de-
mulcentes, sudorificos, pastillas pectorales, pildoras de ci-
noglosa y otros remedios sencillos, recomendandole sobre
todo las reglas higiénicas que su estado, de ninguna grave-
dad al pai’ecer, reclamaba.

En los primeros dias de Abril, en que descendié el termo-
metro hasta marcar al aire libre uno y dos grados bajo cero,
y en los que el barometro sefialaba una depresidon constante
y tiempo tempestuoso, efecto sin duda de esta baja tempe-
ratura, a lo que se puede afiadir una afeccion moral intensa
gue experimentd nuestro enfermo, que vié morir en bi*eves
(lias, a consecuencia de una fiebre adinadmica que degenero
en putrida, a su padre politico, su catarro laringeo se exa-
cerbo en términos que le fué preciso guardar cama, presen-
tando el dia 18 de dicho mes los sintomas siguientes; ron-
guera, tos frecuente de indole catarral, expectoracion mu-
cosa, dispnea, pulso frecuente, calor aumentado, respira-
cidn anhelosa, y ademas lengua saburrosa, orina encendida,
dolor agudo y pungitivo en la region epigastrica, cefalalgia
frontal y malestar general.

Diagnostiqué una bronquitis catarral con sintomas de gas-
tricismo, propiimndo xina aplicacién de sanguijuelas en la
base del pecho, purgante minorativo, demulcentes, inhala-
ciones de agua de brea, cataplasmas emolientes y unturas
calmantes, dieta y reposo absoluto.

Con este plan se continud en los dias siguientes, notan-
dose, aunque paulatinamente, la remision de los sintomas
méas molestos, pulso casi infebril, disminucion de la tempe-
ratura, respiracion facil, desaparicion de la ronquera, ha-
biéndose dominado en un toilo los siutoinas gastricos. Y
cuando me congratulaba de que el enfermo entraria pronto
en convalecencia, hé aqui que, en la noche del 29 al 30 del

referido mes, sin causa a que poder atribuirlo, sino a los
trastornos atmosféricos, el enfermo empeora, presentando
a la madrugada una notable exacerbacién de la bronquitis y
ademas los signos patognomaénicos de una pulmonia del lado
izquierdo, expectoracién abundante y sanguinolenta, tos
frecuente, respiracion dificil, dolor obtuso en el pecho, ele-
vacion do temperatura y fiebre alta. Teniendo presente que
el estado general liel enfermo, a pesar de su juventud, pre-
sentaba marcada te-nclencia a la debilidad por ios muchos
dias que contaba de padecimiento y su constitucién pasiva,
no me parecid prudente acudir & las evacuaciones generales
de sangre, y si propiné solamente nueva aplicacion de san-
guijuelas en el lado afecto, el uso del antimonio diaforético,
los jarabes de breay de Tolu, y otros medios de pronta eje-
cucidn, interin eran llamados en consulta profesores de la
localidad, pues adverti a la familia, como era de mi deber,
la necesidad de una coirsulta, vista la repentina graved.ad
del enfermo.

Celebrada aquélla con dos dignos comprofesores, confir
maron el diagnoéstico que habia fonnado , y de comun acuer-
do se convino en que .se debia insistir en el uso dé los anti-
moniales, acudir & los revulsivos y que, en atencién ala
tendencia a la adinamia que se iba acentuando, se propinase
como téuico-neurosténico el sulfato de quinina. Puesto en
practica este tratamiento, fué seguido basta la llegada de un
joven profesor de la inmediata ciudad de Cazorla, al que
hizo llamar la familia del paciente. Presentése este faculta-
tivo y, previa consulta, se convino por todos continuar el
mismo plan terapéutico, acentuando mas el uso de los revul-
sivos y el de los tonicos, conviniendo todos en el peligro en
gue se hallaba el enfermo. No tuve el gusto de oir los razona-
mientos de nuestro comparfero forastero, pues mi habitual
sordera se habia aumentado en estos dias frios y huracana-
dos, por lo que no debera extrafiarse que entre los sintomas
observados por mi haya omitido los signos gtre nos revela en
estos casos la auscultacién, si bien mis compafieros habian
notado los ruidos caracteristicos de que la fleguiasia de los
bronquios se habia extendido & casi todo el pulmoén iz-
quierdo.

El 2lan prescrito se continud, con ligeras modificaciones,
en los dias siguientes sin conseguirse mejoria alguna, cuan-
do hé aqui que, en la madrugada del dia 3 de Mayo , el en-
fermo empeord notablemente, presentando la cara hipocra-
tica, la respiracion estertorosa, el pulso filiforme, las extre-
midades frias y uii estado comatoso g\ie habia anulado casi
del todo la vida de relacién, i>or lo que se creyd ejue su fin
estaba muy préximo, tanto que el facultativo de Cazorla se
despidid de la familia, marchaiKliose & su pueblo por no pre-
senciar-, segun dijo, la catastrofe.

Por fortuna, ésta no tuvo lugar, i>nes un abundante sudor
general, la remisién do todos los sintomas, recobrando d
enfermo el conocimiento después de haber e.stado .sumergido
por espacio de ocho horas en nn completo letargo, nos dio
a conocer, sin género alguno de duda, que se trataba de un
primer acceso de fiebre maligna, a cuya repeticion debiamos
oponernos eon el vigor y presteza que la suma gravedad dol
caso requeria. Asi fué que, de acuerdo con mis dos dignos
comprofesores, se le administraron en doce horas 2 gramos
do sulfato de quinina en pildoras y otro gramo al dia siguien-
te. No se repitié, por fortuna, el acceso; bien al contrario,
los smtomas de la brongiritis y neumonia fueron cediendo,
la fiobi'e y la expectoracién sanguinolenta de.saparccieron, Y
a los ocho dias el enfermo entré en convalecencia, que con-
tinué sin accidente alguno, habiendo recobrado la salud,
encontrandose actu.ahnente enteramente curado.

No hay duda que esta desalifiada historia clinica nadii
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EL SIGLO

nuevo ensefiara a los ilustrados lectores de E1 Sirlo Médico,
pues bien frecuente es en la practica g™ue una bronquitis
mas 6 ménos descuidada se exaspere por los bruscos canv
bios atmosféricos , degenerando en una pulmonia de mayor
6 menor intensidad. Tampoco es raro, aunque no muy co-
mun, que un acceso de fiebre maligna comatosa se presente
complicando a graves y variados padecimientos del organis-
mo sin sefal anterior de intermitencia alguna. No creo tam-
poco sea muy dificil para el practico diagnosticar la existen-
cia de un acceso de esta clase, pues lo repentino de su apa-
ricién, la remision a seguida de los sintomas tan alarmantes
y el sudor en cjue termino claramente lo indicaban. Pero en
el bosquejo que he hecho de esta grave dolencia hay en-
\Tielto un punto de moral médica, muy digno de atencion,y
gue es la principal causa que ha puesto la pluma en mi
mano después de tantos afos de silencio a que me han con-
denado mi vejez y achaques habituales.

Este punto de moral médica se reduce & lo siguiente: el
facultativo de Cazorla, en varias conferencias que tuvo con
los deudos del enfermo, les insinu6 que el fin funesto de éste
era inevitable, pues los médicos se habian descuidado, no
combatiendo el mal desde su principio con la energia que se
requeria....y al despedirse de la familia afadi6 que, por des-
gracia, lo habian llamado tarde....que, de haber acudido & él
con solo algunos dias de anticipacion, el enfermo de seguro
gozariaya de completa salud.

Consideren mis lectores el efecto que estas impremedita-
das palabras producirian en una madre carifiosa que delira
por sus hijos, y en una esposa joven y amante de su.mari-
do.... Cuarenta y seis afos llevo de ejercer la Medicina,
treintay uno de ellos en esta localidad, y, como debe supo-
nerse, he asistido & numerosas consultas con profesores de
todas las escuelas y de distintos criterios médicos, por lo que
no siempre ha habido, como fuera de desear, una completa
conformidad de pareceres; pero constantemente se ha res-
petado la conducta seguida por el médico de cabecera, dun
cuando no se haya estado completamente conforme con el
plan curativo, pues es un hecho que ningun profesor, por
relevante que sea su talento, puede juzgar con certeza la
conducta anterior de otro, pues en Medicina todos sabemos
gue la mas leve circunstancia trastorna el estado y significa-
do de los sintomas; por lo que ningan profesor que se estimo
se atrevera en ningun caso a dar, aunque se lo pidan, un
dictdmen desfavorable juzgando a otro comprofesor, mayor-
mente cuando no ha presenciado los hechos.

Ademas, como dice Hufeland, el médico gwe habla mal de
otro, envilece el Arte y se envilece &si mismo. Cuanto mas oye
el publico la critica que de im médico hace otro comprofe -
sor, mas rebaja el concepto que forma de la Medicina y de
los médicos. Algun tanto mas nos respetaria la malignidad
publica si nosotros mismos no nos desacreditdramos mutua-
mente y algunos jévenes profesores no hicieran un intem-
pestivo alarde de poseer los nuevos adelantos en Medicina,
despreciando & la vez &los que antes que ellos se dedicaron
a la préctica, imaginandose que ellos solos han alcanzado la
verdad, cuando es un axioma el reconocer que, por mucho
gue se haya estudiado y practicado nuestra Ciencia, os infi-
nitamente mucho mas lo que de ella se ignora;y acaso este
eonocimiento sea la sefial positiva de que el médico ha en-
trado en el verdadero camino del saber.

Nos ha sugerido estas reflexiones, basadas en las mas
triviales reglas de moral médica, la impremeditada conducta
el jéven profesor do Cazorla, que entro cierta clase de per-
sonas ha hecho un vano alarde de deprimir & sus colegas,
gueriendo aparecer como superior & ellos en conocimientos
y recursos terapéuticos. jOjalad que los que acudan aél cu
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lo sucesivo calculen de antemano el tiempo y momento en
gue deban llamarlo,2mra que, no llegando tarde, tenga la
satisfaccion de poder salvar & los enfermos que reclamen
BUB auxilios 1

José Sansox.
Villacarrillo, Judio de 1885.

SECCION PROFESIONAL

MAS SOBRE LOS MEDICOS Y LA LEY DEL REGISTRO CIYIL

En el mim. 1.637 de E1 Siglo Médico, correspondiente
al 10 de Mayo ultimo, y en esta miiina seccion, se halla un
articulo con el epigrafe Los médicos y la Ley del Registro Ci-
vil, suscrito por nuestro comprofesor Sr. Vieta. En él sefiala
alguna de las estaciones del via-crucis-medicorum que nos
hacen recorrer algunos tan celosos como ignorantes jueces
municipales cuando expedimos las certificaciones de defun-
cion, que es lo que por la expresada ley se exige a los mé-
dicos.

Dice el Sr. Vieta que reflexionemos todos acerca de estos
inconvenientes, y llama especialmente la atencion a laPrens.a
médica, que con sus ecos podra conseguir mas que cada uno
de nosotros. Propone el articulista un medio & fin de evitar
ese mal rato que ocasiona un reconocimiento, cual es el de
sefalar derechos por el mismo. No nos parece mala la idea,
pero debemos desecharla, por aquello de que se puede per-
donar el bollo por....iPedir honorarios por certificar de una
defuncion que diz ocurrid, v. gr., porgue el médico no sangré
al enfermo! Bastante haremos si conseguimos cobrar laiguala
de esa familia.

No s6lo se me ocurren a mi dudas en la interpretacién de
los articulos de la citada ley, sino que creo somos muchos
los que dudamos, y, con tal motivo, desearia que, si otros ven
con mas claridad, lo dijeran para evitarnos serios conflictos.

Dice el art. 77 : «<El médico que haya asistido en su Ultima
enfermedad a un difunto, 6 afalta de aquél el titular del
Ayuntamiento, examinaran el cadaver, y solo cuando existan
sefales de descomposicién extenderd la certificacion>...........

Sabido es como cumple la Clase en general con lo precep-
tuado en este articulo, sin que por esto dejemos de acatar la
lev; mas al poco tiempo de publicada se hizo necesaria una
aclaracién & tal articulo, publicAndose con tal motivo una
circular de la Direccion General del Registro Civil, con fecha
1.0 de Marzo de 1871, que yo no sé como llamar, si aclarato-
ria 6 anulatoria. Veamos lo que de ella nos interesa. Dispo-
sicion 8.i1; «Para expedir las certificaciones de defuncién no
se esperara a que exista la descomposicion cadavérica, bas-
tando sélo que haya sefales que la Ciencia denote que ha
de sobrevenir la descomMpPoSIiCION».....cccccoviiiiiieeiiiiiee e,

Ya no se habla aqui de tiempo presente, sino de tiempo fu-
turo, y, con tal motivo, aquel a quien vedis espirar ya no ne-
cesitais volverle & reconocer, puesto que teneis segui-idad de
su muerte y conciencia de que sobrevendra la descomposi-
cidén. Aqui parece quedar clara y resuelta la duda, pero no es
asi; posteriormente se ha expedido una Real 6rden é instruc-
cion de 19 de Noviembre de 1872 para regularizar las inhu-
maciones en Madrid, reconocimientos meédicos, etc., etc., y
también la regla S."- dice: «EIl reconocimiento del cadaver se
hara dentro de las diez y seis horas siguientes al falleci-
MEENTON 1.ttt e e s be e e e e e sannees

¢En qué quedamos? ¢(Es necesario que exista la descompo-
sicion, basta con que existan so6lo sefiales de ella, 6 se puede
certificar a tiempo fijo 4&un cuando nada se advierta en el
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cadaver, como en aquel célebre caso madrilefio de no ha
mucho tiempo? Este caos no se resuelve tan facilmente.

Veamos otra de mis dudas. Los arts. 76 y 76 de la mis-
ma ley hablan de la certificacion facultativa que concephian
necesaria para verificar las inscripciones, y como no tuvie-
ran presente que no todos los pueblos tienen facultativos para
gue certifiquen, fué necesario que en la circular de 1.» de
Marzo antes citado hubiese otra disposicion, la 9.a que & la
etra dice; «Cuando ni en el pueblo donde ocurra la defun-
cién ni en los demas del término municipal hubiese facuJta-
Hivo, la certificacion a que se refiere el art. 77 se suplira con
ja declaracién de dos vecinos mayores de edad, uno de los
cuales podra ser a quien corresponda dar parte de su falle-
ciraiento>.

iQué verguenza! ;Pues no dice la Ley de Sanidad del 28 de
Noviembre de 1855, en su art. 65, que se obligara a los Muni-
cipios & que tengan facultativos al ménos para los pobres, y
JOmismo se vuelve a consignar en los arts. 5.0y 6.0 del Re-
glamento de partidos médicos vigente? ;Ahora salimos con
gue hay pueblos que no sélo no tienen médico, sino que tam-
poco se les obliga & que se asocien & otro inmediato, como les
estd mandado, cuando ellos por si no puedan sostenerle?
¢Para qué tanta exigencia en el cumplimiento de una ley se-
cundaria, sino se cumple la primordial? Lo que interesa al po-
bre es que se le preate el auxilio médico que una ley le prome-
tio; lo de ménos para la familia es que se le diga de qué murié
el enfermo y si esta para enterrarse (1).

Pero volvamos & mis dudas. (Es necesario el reconocimien-
to cadavérico, 6 no? Tampoco me atreveria & resolver esta
duda. Yo creo que no, porque, en virtud de las disposiciones
citadas, dos profanos en la Ciencia van a decir, viendo con
s6lo los ojos de la cara, lo mismo que nosotros con los
ojos del entendimiento; luego, (pava qué humillar al médico
ante el profano que, sin ciencia para conocer sefales de des-
composicion, puede certificar verbalmente ante el juez lo mis-
mo que el médico, a quien consta que la muerte sera cierta
eu la generalidad de los casos en que se despide del moribun-
do? Asi debiera ser, pero viene & confundirme mas y mas
otra disposicion antes citada {me refiero a la Real érden de 19
de Noviembre de 1872, que es a la que el Sr. Vieta debe refe-
rirse cuando dice que en Madrid hay médicos legistas que co
bran sueldo fijo por reconocimiento de cadaveres). La regla 4.»
de esta Real urden dice: <No podraexpedirse licencia de inhu-
macidn sin que el cadaver haya sido reconocido por el profe-
sor de guardia encargado de este servicio, el cual manifestara,
al dorso de la certificacion facultativa del facultativo que asis-
tioé al enfermo, haber reconocido el cadaver a que se refiere
y no encontrar inconveniente en que se dé sepulturan...........

¢Como es eso? ;Con qué derecho se antepone el médico fo-
rense al de cabecera? ;Para qué exigir 4 éste unreconocimien-
to que tal vez anula aquél? ;Son necesarios los dos? Pues ¢por
gué no rige una misma ley para toda la Nacion, y no se daria
el caso de clasificar los cadavei'es, sin reconocimiento, con re-
conocimiento, y cadaveres con reconocimiento y apelacion?
Por otra parte, ;no cobran derecho los médicos de guardia
por el reconocimiento? Presentando al cadaver con la certi-
ficacion facultativa del médico que le asistié en su ultima en-
fermedad y hecho el reconocimiento que se exige, sin que por
esto .se pueda exigir derecho alguno, segun determina clara-
mente la ley, y siendo esto lo Unico que exige, ¢por qué, re-

(') Pueblos conocemos nosotros que, faltando descarada-
mente 4 la Ley de Sanidad, carecen de médico-titular, pero
que consignan en cambio 1.000 pesetas como sueldo de un
escribiente —(L. R)

pito, se ha de obligar a que sufra otro reconocimiento y de
vengue derechos?

Ahora comprendereis, queridos lectores, por qué me coa-
fundo cada vez mas en este caos. Que la ley no esta clara v
terminante a pesar de la circular y Real érden aclaratoria, no
hay que dudarlo; que, aun asi, se presta a interpretacionea,
nos lo ha demostrado (si no recuerdo mal) el Tribunal Supre-
mo al revocar una sentencia de la Audiencia de Madrid que
pedia castigo para un médico por haber certificado la hora
de la defuncién sin constarle mas que por referencias de la
familia. Si esto ocurre a los maestros, ;qué no les sucedera ¢
los representantes de la justicia en estos pueblos?

Pues bien, una vez que por eminentes jurisconsultos s
piden reformas en la Ley del Registro Civil, unamos nuestra
voz a la suya, & fin de que, en el caso de que se hagan aqué-
llas, sean extensivas a la Seccion de Defunciones, por lo que
a los médicos interesa, y de ese modo tendremos mas tran-
quilidad y nos libraremos de las tretas caciquiles. Esto es
con respeto a la ley. Por lo que hace & nosotros mismos, £
necesita un poco mas de moralidad. Sucede ordinariamente
gue un pueblo dividido en dos fracciones politicas, cada una
cuenta con su médico y su representante judicial 6 civil, en
cuyo caso compadezco al médico titular, & quien, & falta del
compafero, se le exige reconozca el cadaver de uno que no
esta igualado, por sdlo ser titular, y sin poder exigir por esto
derechos ni por la certificacion, segun previene la ley; 8, vice-
versa, que muera un cliente del titular no estando éste en d
pueblo; entonces el juez exige el reconocimiento, asiste & é,
y, si la familia tarda en traer médico, nombi-a él a su amigo,
le sefiala honorarios, vy, si la familia chilla, amenaza con hacer
la autopsia, que costara tanto y cuanto, 6, finalmente, firma
la escritura de su apadrinado y todo queda arreglado, monoa
para la familia comprometida, que tiene que pagar dos facul-
tativos y estar mal asistida; pero, al fin, quien paga los vi-
drios rotos son los médicos, pues, tarde 6 temprano, so pre-
texto de unirse las familias, van fuera los dos, (Y por qué
esto? Porque nosotros les ensefiamos el camino. Mas unién,
pues ésta constituye la fuerza. No tengais miras bajas y
pretendais hacer la autopsia por adquirir un ajuste mas; la
ley bien claro dice cuando debe hacerse, como os sefiala los
casos en que no debeis transigir sin verificarla.

Creo haber sefialado algunas de las dudas que en el ejer-
cicio de la Profesidn se ocurren, y suplico al lector supla con
su buen criterio lo que no haya expuesto yo con la suficiente

claridad.

CONSTAXTINO AbIAS 11eBRKRO.
Valdespiiia, Junio do 1885.

NACIONAL: I. La traqueotomia en la difteria ele las vias
respiratorias. — EXTRANJERA: Il. Tratamiento de loa
Ubromiomas uterinos y de las menorragias incoercibles
por la ablacion de los ovarios. — Ill. La terpinay el ter-
pinol en Terapéutica.—I1V. El acné varioliforme.—V. Cau-
sas de la foriinculdsis.

En nuestro apreciable colega la Revista de Ciencias Médu
cas, de Barcelona, ha publicado el Dr. D. Alvaro Esquertlo
un extenso trabajo sobre la traqueotomia en la difteria de
las vias respiratorias, del cual tomamos las conelu.'ionos, que
dicen asi:

I.n traqueotomia no constituye un tratamiento de la
difteria, y, por lo tanto, no puede compararse ni con la ex-
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pectacién ni con los tratamientos que se emplean para com- tina 0 terpina, cuya formula es 2H'0 4 -H"O0. La
batir dicha enfermedad. terpina es sélida & la temperatura ordinaria; su forma es

2. a El valor de la operacion consiste en que ésta hacecristalina; su color, bl-anco, Una parte de terpina exige, para
desaparecer de la escena la asfixia debida 4 estrechez larin-  disolverse, 200 de agua fria, 22 do agua hirviendo y 7 de al-
gea, y concede trequas al enfermo para que pueda seguir la cohol. Es muy soluble bn el -éter y en los aceites grasos. Su
evolucion de la enfermedad. sabor es desagradable, ligeramente nauseoso, fenémeno que

3. a Los peligros de la traqueotomia no son proporciona-€s algo mas marcado cuando se administra la terpinaen so-
les & los de la asfixia que se propone combatir, y que es la lucion,

Gnica que la indica. ElSr, Lepine, de Lyon, ha tenidola idea— segln dijimos

4. a Lo adelantado de la enfermedad nunca constituyeth nimeros anteriores — de hacer aplicaciones terapéuticas
contraindicacion, y la extension é intensidad de la difteria d& la terpina, cuya accion es bastante analoga a la de la
y de sus complicaciones no constituyen contraindicacion ab-  esencia de trementina, pero mas activa. A la ddsis de 20 a 40
soluta. centigramos aumenta la secrecién bronquial, y la fluidifica

6.a Laindicacion suele presentarse al final del segundo  de tal modo que hace mas facil la expectoracion en los casos
perfodo, consistiendo en los accesos de sofocacion fuertesy de bronquitis subaguday cronica. A la ddsis de 20 a 60 cen-
repetidos, particularmente en el esfuerzo inspiratorio, mar- tigramos obra la terpina como diurético. En ios brighticos
cado por la depresion del hueco epigastrico. Los accesos de  aconseja la prudencia no traspasar la dosis diaria de medio
sofocacion fuertes y sostenidos pueden indicar la necesidad gramo. En los sujetos sanos, la terpina, a la dosis de 1,50
dela operacion en cualquier periodo. gramos, no ha producido albuminuria ni hematuria.

6. a Los métodos y procedimientos operatorios mas ven- Sobre el sistema nervioso produce este medicamento, a la
tajosos son los que se proponen abrir la traquea por encima  dosis de 1 gramo, los mismos efectos que varios gramos de
del cuerpo tiroides, y los ménos expuestos los procedimien-  ‘rementina.
tos lentos. No deben desecharse los procedimientos rapidos Los Sres. Dujardin-Beaumetz y Guelpa han comprobado
superiores, reservandolos para casos de urgencia, pero silos 1as observaciones del Sr. Lepine, pero obtenido resultados
inferiores. diferentes. Tresgramos diarios de terpina no producen efec-

7. a E|mej0rin5trumento parapracticar|a traqueotomia,to diurético apreCiabIe, nienelhombre SanO,nien los enfer-
sobre todo en los nifios, es el bisturi, debiendo desecharse MO0S; su accion sobre las vias respiratorias es también nega-
por completo el uso de cualquier trécar. tiva, y sobre el sistema nervioso no obra sino a ddsis bastan-

8. ® Almédico operador corresponde conocer los cuidiidost® altas (2. & 3gramosy mas), produciendo el meteorismo.
que requiere el enfermo operado, para disponerlos y adop- Elterpinol (C"H*®)2H* 0, que se obtiene haciendo obrar
tarlos con acierto. sobre la terpina el &cido sulfhidrico ¢ el &cido clorhidrico,

9. a De los cuidados prestados al enfermo depende mu-eSta dotado de propiedades fisiologicas y terapéuticas mas
chas veces el éxito de la operacién. marcadas. Segln los dos profesores citados, el terpinol y la

terpina son medicamentos enteramente inofensivos, sin ac-

I cion sobre los 6rganos génito-urinarios, que se eliminan casi

exclusivamente por las vias respiratorias, por lo cual son

Utiles en el tratamiento de las afecciones bronquiales, puesto
que hacen mas faciles la expectoracién y la tos.

Hé aquila formula del Sr. Tanret para la preparacién de
las pildoras de terpinol;

EI Sr. Duplay (D. Simén) ha presentado & la Academia de
Medicina de Paris una extensa nota sobre la ablacién de los
ovarios en el tratamiento de los fibromiomas uterinos y de
las menorragias incoercibles, cuyas seis conclusiones tradu-
cimos & continuacion:

La ablacion de los dos ovarios éstéd Ilamada & prestar EerpantL--d ---------------------------- ) ¢ 1 gramo.
. Lo : enzoato de S0Sa........oeevvnn. '
grandes servicios en los casos de metrorragias incoerci);les, Azlcar .

sintomaticas de la presencia de cuerpos fibrosos del [Uero.

2. & Aunque no presenta una gran gravedad, puesto que M. para 10 pildoras, de las cuales se tomaran de 6 d 12
nodamas queel 14,6 por 100 de mortalidad, no debe rccur- diarias.
rirse & ella sino después de haber agotado todos los recursos v
de la Terapéutica.

3. & Estd principalmente indicada en los casos de flbro-
Diioruas medianos y pequefios, en los cuales la histerotomia
serfa dveces imposible y siempre sumamente grave, sino fa-
talmente mortal.

4, a En estas condiciones, la castracion va seguida casi
constantemente de la cesacion completa y definitiva de las
hemorragias, y muy frecuentemente de la disminucion de

El Sr. Besnier ha presentado, en una de sus conferencias
clinicas en el Hospital San Luis, de Paris, una mujer con
una enfermedad generalmente poco conocida, aunque esim-
posible desconocerla cuando se la ha visto una vez: el acné
varioliforme. Se presenta en forma de granulaciones blan-
quecinas, muy parecidas, por su aspecto, &4 perlas de néacar.
Descrita primero por Batman con el nombre de molluscum
contagiosum, y en Francia con el de acné varioliforme, dado
volimen del tumor. por Baziii 4 causa do su asiento en las glandulas sebaceas y

5. & Esta contraindicada la castracion en los fibromasy, analogia de aspecto con la viruela, no es muyrara esta
*uuy grandes y en los cisto-fibromas, para los cuales es sélo enfermedad, pero pasa & menudo inadvertida & causa de su
conveniente la histerectomia. indolencia. Presenta tres sitios de eleccion: la cara, el cuello

6. a Lacastracion debe ser siempre doble, y es Gtil qui-y o5 grganos genitales. Se desarrolla en los foliculos sebé-
tar, al mismo tiempo que el ovario, el pabellon de latrompa  ceos muyy superficiales y se produce bajo la influencia del
de Fallopio. contagio, segun ha demostrado la observacion clinica, bien

I que no sea aun conocido el agente de trasmision. Estos

tumorcitos perlados, que varian desde el volimen de una
cabeza de alfiler al de un guisante, parecidos @ menudo & los
granos de viruela, pueden persistir durante largo tiempo si

destilada en presencia de un alcali la trementina, da ori-
gen a un hidrocarburo conocido con elnombre de tremente-
fio, el cual, hidratdndose, constituye el bi-hidrato de tremen
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no seemplea el Gnico tratamiento conveniente: la extirpa-
cién. Si se trata de un semillero confluente de tumorcitos
estd indicado el raspamiento; los que tienen el tamafio de
una verruga pequefia pueden extirparse muy sencillamente
atravesando su base con un alfiler ordinario y extirpandolos
de esta manera; las agujas para escarificar los lupus son
también buenas para este objeto. En los grandes labios, la
cucharilla para el raspamiento 0 unas tijeras pequefias en-
corvadas sobre el plano son muy apropiadas. Todas estas
operaciones pueden hacerse sin dolor por la refrigeracién lo-
cal obtenida por el éterpulverizado 0 por el hielo. En las
regiones en que la pielesnormalmente finay delicada, y los
tumores pequefios y aglomerados, puede obtenerse la cura-
cion por la accién deljabdn negro de potasay por todos los
agentes capaces de determinaruna dermo-epidermitis super-
ficial, exfoliante.
Vv

Las causas de la forunculésis son bastante dificiles de de-
terminar, pues esta enfermedad se desarrollabajo muy dife-
rentes influencias. En efecto, en ciertos casos aparece el
fordnculo & consecuencia de una simple irritacién de las
glandulas pilosebéaceas; en otros coincide su apaiacion con un
trastorno general de la salud, y se ha creido que debia atri-
buirse dun proceso deorigen micrdbico. Sin embargo, pueden
los fordnculos reconocer origen muy distinto; se los ve pro-
ducirse consecutivamente & la absorcion del ioduro de pota-
sio; sobrevienen también en el curso de la glucosuria, de tal
suerte que es dificil admitir que el microbio tenga aquipar-
te exclusiva. Empero es preciso reconocer que hoy estamos
ménos dispuestos que hace algunos afios & considerar que
la forunculdsis esté relacionada con un estado humoral, sal-
vo en estos dos casos.

La forunculdsis producida por el ioduro de potasio es &
veces muy abundante,y contra ella no hay medicacion in-
terna aplicable; pero como estas lesiones son auto-inocula-
bles, es necesario oponerse & la auto-inoculacion por la oclu-
sién exacta de todos los elejuentos forunculosos. Es preciso,
pues, proscribir las cataplasmas, que la favorecen en alto
grado, y cubrir con cuidado cada fordnculo con un emplasto
adhesivo que sea al propio tiempo resolutivo y quizas anti-
parasitario, el emplasto de Vigo. Debemos abhstenernos de
medios quirdrgicos y lavar las superficies con una solucién
caliente que contenga 5 por 100 de acido bhérico. Puede es-
polvorearse también las regiones afectas con polvos de al-
midén que contengan el 10 por 100 de acido bérico; final-
mente, pulverizar y aplicar en seguida el emplasto.

S.

SECCION OFICIAL

MONTEPIO FACULTATIVO

SECRETARIA GENERAL

Anuncio de pensién
Dofia Josefa Anglada, viuda del socio D. Manuel de Sanz,
solicita pensién de jubilacién.
Lo que sepublica para conocimiento de la Sociedad y & los
efectos del Reglamento.
Madrid 5 de Junio de 1885. — EI secretario general, Mar-

celiano Gémez Famo. 1

GACETA DE LA SALUD PUBLICA

Estado sanitario de Madrid

Observaciones meteorolégicas de la semana.— Altura ba-
rométrica maéaxima, 710,14; minima, 702,88; temperatura
maxima, 31°,8; minima, 10°,5. Vientos dominantes;SO., NE.
y NNE. La lluvia ha alcanzado 14 milimetros en el dia 24
y ha caldo en forma tempestuosa cuatro dias & distintas
horas.

La cifra de los casos de cdleranohaaumentado, oscilando
entre 4y 6 diarios durante toda la semana; la mortalidad
dentro de este corto nimero sigue siendo considerable. Por

lo demas, el estado de la salud plablica es satisfactorio en re-

lacion con las demas enfermedades, pues siguen los catarros

de las vias digestivas siendo benignos, el sarampion y la co-
queluche sin gravedad en los nifios y la mortalidad en gene-

ral escasa.

En el restodelaPeninsula, continta elcéleraproduciendo
estragos en Murcia y en algunos pueblos de Castellon y Va-
lencia. En la primera de estas provinciaslos casos han llega-
do & 200en algln diay las defunciones dunaproporcion de 60
por 100. En las provincias de Alicante y Cuenca han ocuiti-
do también algunos casos. lgualmente en Toledo parece que
se inicia la epidemia que en el pasado otofio se presentd.

CRONICA

Nobleza obliga.—EIDr. D. Nicolds Maria Rivero,hijo
del ilustre repGblico del mismo nombre, que también inau-
gurd su vida pGblica por un acto andalogo, siendo estudiante
de Medicina en Sevilla, se ha ofrecido algobernador de Mur-
cia para prestar en aquella ciudad sus servicios, oferta que
ha sido aceptada, saliendo el Dr. Rivero para aquella pobla-
cion. lgualconducta digna ha seguido el Sr. Trullas, que tam -
hién ha salido para otro punto epidemiado.

Aguas-Buenas.—No falta ya nada de cuanto la Ciencia
reclama en el establecimiento balneario de Aguas-Buenas
(Francia), tan renombrado para el tratamiento de las enfer-
medades de la garganta, de las fosas nasales y de las vias res-
piratorias, asi como en el linfatismo y varias clases de ane-
mias y caquexias. Se ha terminado la instalacién del gran
Casino.

Nuestros lectores no habradn olvidado que desde hace
tres afios, merced al ferrocarril, Eanx-Bo7i7iee S&¢ encuentra a
horay media do Pau.

Index Medicus.— Tenemos elplacer de anunciard nues-
tros lectores que ha vuelto & ver la luz pUblica la notable é
interesante publicacion conocida con el nombre de Index
Medicus. Su nuevo editor, Jorge S. Davis, de Detroit (Michi-
gan), apesar de los cuantiosos gastos que representa, ha re-
suelto continuar tan notable publicacién, propésito plausible
y digno de ser favorecido por todos.

Opusculos. — Hemos recibido en la pasada semana dos
opusculos; uno del Dr. Giaramelli, intitulado Sitl cholera
del 1884, en el cual se preconizan los buenos efectos de las
inyecciones hipodérmicas de citrato de hierro; el otro, de
autor anénimo, se titula Guia del hailista nt Caldas de
Ooiedo.

Elcdlera en Italia en 1884.-- EIl Gobierno italiano
acaba de publicar la relaciéon de los estragos que la epide
mia colérica ocasiond en dicho paiselafio Ultimo, de la cual
resulta que los pueblos atacados fueron 803, con una jiobla-
clon de 5.771.000 habitantes, es decir, casi la quinta parte do
todo el reino. Elnimero de personas atacadas del célera fué
de 25.587 y 14,198 el de las defunciones, 6 sea, por término
medio, el 60 por 100 de mortalidad.
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Laprovincia de Néapeles fué, como todos saben, el foco mas
intenso de la epidemia, pues & ella corresponden 15.927 ca-
sos que produjeron 7.968 defunciones en una poblacidn
de 945.000 habitantes. En la provincia de Roma no hubo
mas que 13 casos durante toda la epidem ia.

Los viajeros obligados & permanecer en los lazaretos du-
rante el periodo epidémico fueron 66.728 (10.193 en los laza-
retos maritimos y 46.636 en los de tierra).

A cada cual lo suyo.— Al ocuparnos en el Boletiii de
la semana Ultima de la inutilidad de los cordones terrestres,
atribuimos al alcalde de Alginet milagros que corresponden
exclusivamente al de otra poblacion muy inmediata & Alci-
ra. En efecto, declarado sucio Alginet, no podia expedir el
alcalde pases sanitarios, y, caso de que los expidiera,no ha-
bian de tener, como fécilmente se comprende, valor positivo
alguno. Quien esto hace es un célebre alcalde que ha prome-
tido pagar cuantas multas se le exijan antes de declarar sucio
supueblo,queobliga & loe médicos ddiagnosticardecualquier

cosa los casos de célera,y que expide & manos Ilenas los pa-

ses de sanidad, asegurando de este modo & sus paisanos la
libre circulacién por aquella zona.

Nos complacemos en reconoceren el alcalde de Alginet un
alcalde modelo, que rinde todos los afios las cuentas con so-
brante (rara avis en este desgraciado pais), después de
atendidas ampliamente todas las necesidades del pueblo.

Ménos proyectos y mas obras.— EI Diario Médico-
Farmacéutico de uno de estos (ltimos dias decia que habia
recibido una carta del médico titular de Alconchel, D. An-
gel R. Castillo, en la cual proponia dicho sefior la creacidn
de una Sociedad de socorros mutuos entre todos los profe-
sores, cada uno de los cuales, «dando la cuota de 2 pesetas
62,50 cada vez que un compafiero falleciera, tendriala ale-
griay el consuelo de saberque la viuda ¢ huérfanos, ponien-
do & interes el capital recibido, no tendrian miedo de verse
reducidos & la miseria, 6 de que & sus hijos podia darles lo
<pie su infeliz esposo con tanto trabajo les daba>.

El Diario aplaude la idea, felicita al Sr. Castillo por ella
yle aconseja redacte los estatutos, que él se encarga de pu-
blicar. La idea, en efecto, no puede ser mejor ni mashuma-
nitaria, sélo que se halla ya planteada y funciona con exce-
lentes resultados tiempo ha. Digalo sino la Sociedad Filan-
tropica de profesores de ciencias médicas, cuyos individuos
abonan 10 rs. cada vez que fallece alguno de los socios, can-
tidad que es entregada & la viuda del socio fallecido, 6 & los
hijos, 6 4los padres, 6 4los hermanos solteros. (No es ésa
la idea del Sr. Castillo?

Es preciso desengafiarse: aqui lo necesario no es inventar
sociedades, sino dar vida & las que existen, y, en este con-
fiepto, el Montepio Facultativo y la Sociedad Filantrdpica lle-

nan completamente todas las necesidades. A inscribirse,
pues, en ellas.
Mas comisionados. — A los que ya conocen nuestros

lectores hay que agregar el Sr. Van Ermengen, célebre mi-
crobiélogo belga, que, comisionado por su Gobiei'iio, llego
uno de estos dias & Valencia; el Dr. Rodriguez Mendez, ca-
tedratico de Higiene de la Facultad de Bai'celona, y los
uiédicos franceses Sres. Brouardel, presidente del Consejo
de Higiene, Roux, jefe del laboratorio de Pasteur,y Gibier,

Providencias contra el coélera.— Segln el Sr. Koch,
deben tomarse las siguientes providencias para impedir la
propagacion del célera;

1-® Providencias dirigidas & aniquilar directamente el
gérmen infeccioso: desinfeccién de las deyecciones, destruc-
cion 6 desinfeccién radical de las ropas, etc.

2.0 Providencias sanitarias destinadas & alejar el gérmen
infeccioso de la vecindad de las poblaciones; canalizacion
de las ciudades, abastecimiento de aguas ele buena calidad
para usos alimenticios y domésticos.

Vigilancia de las poblaciones confiada & hombres
competentes, con el Gnico fin de diagnosticar los primeros
casos de cdlera y sofocar una epidemia en sus comienzos.
Los enfermos deberan ser aislados, 6, por lo ménos, confina-
dos de modo que no puedan propagar el contagio. Evacua-
cién de las casas contaminadas y vigilnricia especial sobre
las personas que las ocupaban.

Instrucciones dirigidas & las poblaciones contribu-
yendo & tranquilizarlas. Deberd instruirse al piiblioo de los
peligros de infeccion que hace correr el uso de alimentos no

cocidos, de agira de pozo no hervida y, principalmente, en
contacto con ropas de coléricos no desinfectadas.

Necrologia. — Han fallecido, en Paria el Sr. J. Wilbien,
externo en el servicio del Sr. Graiicher en el Hospicio de
Nifios-Asistidos, & consecuencia de la difteria adquirida en
el ejercicio de sus funciones, y el célebre catedratico de Ana-
tomia normaly topogréfica de la Universidad de Gotinga,
Sr. Henle, & quien se debe gran nGmero de obras notables
sobre esta rama de la Medicina.

El aceite de nafta y el codlera.—Segun las investiga-
ciones del Sr. Dobroslavine, de la Academia Médico-Quirlr-
gica de San Petershurgo, estd comprobado que durante las
epidemias de cdlera en Rusia no ha habido un solo caso de
estaenfermedad cerca de los manantiales de nafta, y en par-
ticular en las fabricas que explotan este producto, por lo
cualcree (yquiza esté aquiel secreto de.lacosa)queelalum-
brado de nafta en las casas particulares y en los hospitales
podrd impedir la propagacion del cdlera.

Cursos solares.— Segln previene una Real 6rden, fe-
cha 2 del corriente (que la abundancia de originales nos im -
pide publicar integra), los cursos de Clinica M é&dico-Quirdr-
gica, de mujeres y nifios, serdn solares desde el afio aca-
démico inmediato de 1885 & 1886, & tenor de lo mandado en
el art. 46 del Real decreto de 13 de Agosto de 1880; los
alumnos hardn la matricula ordinaria para los cursos clini-
cos dentro del mes de Junio, luégo que hayan probado las
asignaturas que deben precederles, conforme & las disposi-
ciones legales; la ensefianza daré principio el dia I.° de Ju-
lio, para concluir el 15 de Junio siguiente, y los exdmenes
ordinarios tendrdn lugar en la Gltima mitad del propio mes;
y, & fin de que pueda cumplirse con exactitud la prescripcion
de que todos los alumnos empleeir en las clinicas cursos so-
lares, estard abierta la matricula de estas asignaturas con
caracter de extraordinarias durante todo el afio, y asimismo
los exdmenes podran solicitarse en cualquier época, siempre
que los escolares acrediten con certificacion de los respecti-
vos catedraticos que han asistido & sus clases durante el
afio solar correspondiente, con la limitacion de que los sus-
pensos no podrdn presentarse d nuevo examen hasta que
hayan trascurrido dos meses desde el dia de la suspensién.

Distribucidon de fondos.— Segln leemos en EI Jurado
Médico-Farmacéutico, la Academia Médico-Quirlrgica ha
procedido & la distribucion de fondos recaudados para los
profesores de los pueblos victimas de los terremotos, en la
forma siguiente:

PeButas.

D. Matias Fajardo, médico de ChimeneasS.................. 410
D. Antonio \hilenzuela. médico de Zafarraya............ 625
D. Fernando Rojas, farmacéutico de Motril............... 276
D.Fernando Méarquez, farmacéuticode Pinosdel Valle. 276
D. Salustiano Lara, farmacéutico ele Periana........... ... 625
D. Antonio Garvayo, farmacéutico de Chimeneas. . . 500
D. Cérlos Corral, farmacéutico de Vélez-Méalaga. . . . 260
Dofia Agueda Ortega, viuda de médico..........eeeeriivnnnnnn, 125

Totai.. cvevveiiiieieienenns 3.096

Las listas de loa donativos y los justificantes se hallan en
la Secretaria de la Academia & disposicion delpublico.

Nuevo periédico.—Hemos recibido los do.sprimeros nt-
meros de un nuevo periédico, Archivio Internationale di Oto-
jatria, Rinojatria ed Aeroterapia, que ha empezado & ver la
luz en Népeles bajo la direccion y redaccion de los doctores
Giampietro, catedrdtico de Otiatria en la Universidad de N4&-
peles, y Fasano, catedratico agregado en la misma. Desea-
mos & esta publicacién trimestral, en la que colaboran dis-
tinguidos especialistas, larga y prospera vida.

Ho'spitai modelo.— EI dia 15 se inaugurd el Hospital
modelo del Havre, construido con arreglo & todos los ade-
lantos de la ciencia médica.

Concurriéronlos prefectos del Senay de los departamentos
lim itrofes.

En el banquete de inauguracion, celebrado en Frascati, el
alcalde del Hftvre pronuncié un discurso encomiando la ne-
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cesidad de crearun ministerio de Higiene Pablica. Elprefecto
de Rouen contestdé que, efectivamente, las cuestiones de hi-
giene plblica se imponen hoy dia como las primeras entre
las cuestiones sociales.

eNell», perra nodriza eapontinea.— Leemos lo si-
guienteen Venatoria: «Vamos a dar cuenta de
un fendmeno raro do maternidad espontdnea que se esta
dando en las perreras de La Ilustracion Venatoria, y que
pueden venir dobservaraquellos de nuestros camaradas que
se dediquen & la cria de perros de caza.

»E1 caso es el siguiente;

»Hemos hecho el cruzamiento de nuestro famoso perro de
monta, Tory, pointer nacido en Inglaterra, de hermosa es-
tampa, de finisimo olfato y de muestra firmisima, con Pam
piona, perra navarra de purisima raza, uno de los mejores
regalos que hemos recibido de los perros de esta casta pre-
miadosenlaEsposiciondel881,y que,muy bien amaestrada,
caza, como si dijéramos, debajo de la escopeta, Aqui entra &
jugar un papelprincipal Nell, perra retriever, de raro mérito,
que nos fué enviada de Ldondresy de la acreditada perrera
de Wildfo-wler, como un modelo parala cobra, dque dedican
los ingleses esta especialidad de perros.

>Pues bien,y vamos ya 4 loraro del caso; al parir la Pam-
plona el dia 11 del corriente los hijos que habia tenido del
Tory, y buscando nosotros una perra nodriza que pudiera
criar algunos de los ocho cachorros, un criado observd que
la Nell, desde pocos dias &ntes, se lamia sus tetasy las tenia
llenas de leche.

>Se le pusieron &la Nell cuatro cachorros de la Pamplona,
y los recibié con tanto carifio que no parece sino que los ha
parido, segln el amor con que los esta criandoy el celo con
que los defiende de cualquiera otro perro que pretende acer-
carse ala cama de sus hijos adoptivos.

>La Nell, sin haber sido montada, sin haber estadoprefia-
da y sin haber parido, estd criando los cuatro hijos de la
Pamplona, con mejor leche y méas abundante que la misma
perra navarra, que ha perdido dos de los otros cuatro que le
quedaron en su cama.

>Este fendmeno, tanraro enla raza canina, nos recuerda
otros observados en la raza humana.»

Congreso de Farmacia de Bruselas.— Estda acor-
dada por el Gobierno belgala rebaja de un 50 por 100 sobre
el precio de los marcados en loe ferrocarriles de dicha na-
ciéon para todos los miembros del Congreso, desde el 29 de
Agosto hasta el 9 de Setiembre, estando ademas en vias de
arreglo, mediante el Cuerpo consular, que los extranjeros
que concurran & dicho Congreso puedan gozar de la misma
ventaja en sus naciones.

Ademas, el Comité de organizacion hanombrado los presi-
dentes y secretarios de las cuatro Secciones, cuyos nombres
son los siguientes;

Seccién Profesional. — Presidente, Sr. Verhasset; suplente,
Sr. Van Petl; secretario, Sr. Aimeesseus.

Seccion de Farmacia. — Presidente, Sr. Cosielis; suplente,
Sr. Creteur; secretario, Sr. Reuklin.

(Seccién de (cuimica ajAicada & la Higiene. — Presidente,
Sr. Belval; suplente, Sr. Martin; secretario, Sr. de Nayer.

Seccidn de Quvnica general, etc.—Presidente, Sr.de Nove-
le; suplente, Sr. Gys; secretario, Sr. Allewaerdt.

Sobre la bondad de los termdmetros.— En un ar-
ticulo que el Sr. Lewinski (de Berliu) ha publicado en el
Deutsche Medicinische Wockenschrift, dice que los termdme-
tros de que generalmente se hace uso no dan resultados
exactos y quedanlugaramenudoafaltasmuy graves desde el
punto de vista de la Terapéutica. De 19 termdmetros que di-
cho sefior recogié de otros tantos médicos, y que examing
cuidadosamente en el Instituto Fisico de Berlin, sdlo dos eran
exactos. EISr. Lewinski cree que este resultado defectuoso
procede, sobre todo, del empleo de un cristal de mala cali-
dad, y dice que un termdmetro, para que sea bueno, debe
costarde 7 & 9 pesetas. jFabricas hay, sin embargo, que dan
la doccMiipor 15 pesetas!

La termometria auricular.— EI Dr. Bogdan-Flitner
ha tomado 100 veces la temperatura del conducto auditivo
en sujetos sanosy 114 enindividuos que tenian enfermedades
agudas y créonicas del oido, y de sus experimentos resulta
que en las personas sanas la temperatura normal es de 36*'8,
miéntras que en la axila es de 37°,5 & 370,8. En las enferme-

dades del oido la diferencia entre estas dos temperaturas
variaba entre 0°,6 y 1°

ElSr. Bogdan-Flitner ha observado también que, cuando
una enfermedad del oido estd complicada con lesidon cere-
bral, la temperatura tomada en el conducto auditivo es mas
alta que la del recto.

Los estudiantes de Medicina en Austria.— En el
corriente afio de 1885, el numero de estudiantes en la Fa-
cultad de Medicina de Vieua es de 2.291 matriculadosy 164
oyentes, siendo probable que al final del semestre lleguen
aquéllos & 2.700, cifra no alcanzada en lo que va de siglo en
dicha Facultad. Comparada ésta con las demas de Austria,
tieire ella sola mdas estudiantes que las otras cinco reimidas.
Asila de Gratz tiene 277 matriculados y 30 oyentes, la de
Innshruck 138 de los primeros y 12 de los segundos, la de
Praga 378y 37,y la de Cracovia 325y 18.

Rompe-cabezas.— Un habitante de Nueva-York que
se casé hace dos afios, escribe recientemente & un sw amigo;

«Caséme con una viuda quevivia con su nuera. Poco des-
pués, mi padre casd con la nuera de mi mujer. IMimujer era,
pues, suegray almismo tiempo nuera de mipropio padre.
La nuerade mimujer es ahora su suegra. Mi madrastra, que
es ahoranuera de mimujer, tuvo un hijo, que es ahora mi
hermano, porque es hijo demipadrecon mi madrastra; pero,
como eshijode lanuerademimujer, mimujer es abuela de
él, y yo soy abuelo de mi hermano.»

iEl microbio delbostezo!! — Simplisimo, el sucesor del
Dr. Simplicio, folletinista de L'Union Médicale, anuncia en
estos términos el descubrimiento de un nuevo microbio;

«Uno denuestros compafieros, ferviente adepto de las doc-

trinas de Pasteur,cree que todas las enfermedades contagio-
sas reconocen por causa un microbio. Sentado esto, hace el
siguiente razonamiento: ;Por qué, cuando en im émnibus, en
el tren, etc., bosteza una persona, bostezan también todas
las demas que estan en su derredor? (Porqué, cuando un
catedratico fastidia & su auditorio, bostezan los alumiros a
mas y mejor? Nada tan contagioso como el ejemplo, dice, y
el del bostezo no escapa de esta regla.

»Ahora bien; se bosteza porque un microbio se introduce
por los ojos y los oidos en nuestro cerebro, que, excitado de
cierto modo, ejerce accion refleja sobre todos los masculos
de la cara, que entdnces se contraen y producen los gestos
mas 6 ménos ridiculos &4 que se ha dado elnombre de bos-
tezos.

»No falta ya mds que estudiar las costumbres del micro-
bio, su liquido de cultivo, su aspecto al microscopio (me lo
figuro, dice, con una gran boca abierta verticalmentey unos
0jitos muy pequefios), su manera de propagarse, su profi-
[axis, etc., casi nada, como veis, i“ara que sepamos & qué
atenernos sobre tan interesante microbio.»

Congreso de Higiene.— Del 3 al5delprdximo Setiem-
hre se celebrard en Budapest un Congreso que se ocupara
casi exclusivamente de las cuestiones sanitaillas propias de
Hungria.

Articulos ferranianos. — Hemos recibido algunos es-
critos laudatorios & las pretensionesy merecimientos deldoc-
tor Ferran, entre ellos, uno entusiastay bien escrito de nues-
tro distinguido compafiero de Madrigueras, D. Benito Negre-
tey Garcia.

Por tener un exceso abrumador de original, y porque di-
chos escritos no encierran nuevos datos clinicos que ilustren
la cuestion de la profilaxia, Unica que por el momento ab-
sorbe la atencion del mundo médico,es porloque, con gran
sentimiento, nos vemos precisados & omitir su publicacidon.

Extirpacién de la laringe.—EIDr. Leén Labhbé ha ex-
tirpado la laringe 4 un hombre de cincuentay nueve afios de
edad, que hacia tres estaba afdnico 4 causa de un tumor que
ocupaba la cuerda vocal superior izquierda, y que producia
accidentes temibles que amenazaban la vida del enfermo j'
que habfan exigido ya latraqueotomia. EISr. Labhé, después
de dividir la piel con el bisturi, no se sirvid ya masque de I»
sondaacanaladay del galvaiio-cauterio. Terminada la opera-
cibn, pasé una sonda esofdgica por la herida para alimentar
al enfermo; los dolores cesai-on en seguida, y el alivio fi"
completo. Elenfermo esta curado y en disposicion de que 89
le apligue una laringe artificial.

MADRID: 1885 - ENRIQUE TEODORO, IMPRESOR
Amparo, 102, y RoE&a de Yaloucia, 8.
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DIGESTIVO  PODEROSO.
ELIXIR DE PAPAINA

(carica papaya)
DE

Ultimo remedio de la Medicina mo-
derna para facilitar las digestiones
dificiles, y de excelentes y seguros
resultados en los dolores de estonia-
go, dispepsias, gastralgias, convale-
cencias lentas, vomitos,pérdida del
(potito, etc., segun atestiguan los
Doctores SJoncorvo, Wurtx, Boucliut
y otros,

Farniacia de Medina, Serrano, .3G
Madrid, y en las principales Fanaa-
cias de Espafiay América.—Precio, 4
Pesetqs frasco. — Ke remiten prospec-
0s gratis.

ESPANOLA

DIRIGIDA POR EL
DOCTOR MORA

MADRID — Desengafo, 10 — LA IMPERIAL

Corsés ortopédicos, corsés-fajas, de embarazada, fajas de
matriz, hipogdaslricas, bragueros, suspensorios, piernas arti-
ficiales y lodos cuantos aparatos orloiiédicos y articulos de
goma sen de aplicacion & la Medicina, seglin los adelantos
cientificos modernos, se construyen en esta casa, bajo la
direccion médica del duefio de la misma.

ALGODON IODADO

(en hama y en tejido)
preparado por el

DOCTOR MADARIAGA

t-¢] P

Esta nueva forma para las aplicaciones externas del iodo
con ventaja, sobre todas las demas preparaciones

lodadas, por su mayor eficacia sin producir efectos causti-
cos ni irritaciones dolorosos en la piel, y ser de mas como-
do y facil manejo, contra el bocio y los infartos gangliona-
res del cuello, el lumbago y la pleurodinia, los dolores ar-
ticulares de la rodilla y la espalda, y, en general, contra to-

E¢l cq
PP

dos los que reconocen un origen reumatico.
Precio del bote con 30 gramos; 2,50 pesetas.

FARMACIA DEL DOCTOR MADARIAGA
lo — PLAZA DE LA INDEPENDENCIA — 10

Madrid

CARBONATO FERROSO

erdadero carbonato ferroso en polvo. El unico puro é inalleiable de color
se conoce en la Ciencia. El ferruginoso

V> or. agradable y el mas barato de todos los conocidos.
dientes, ni causa dolor ae estdmago, ni estrefiimientos, gravi-

to nii que no salva ningln otro ferruginoso. Supera & las pildoras
A reducido por el hidrdgeno, al Illamado hierro

hioe” | A duda alguna & lodos los prepamdos solubles de hierro. Indoma-
i“"beldes atodos los ferruginosos ceden & la accion del CAR-

linn de ARTECHE. Deposilaiio general D. S. de Orive, fannacéu-
vi-uL remite 4 todos sitios franco de porte, previa la remesa de su

or.runtos de venta en todas las farmacias de Espafia.

AGUTMTCARABAINA

Creemos cumplir con un deber liumanitario Illamando la atencidn de nuestros
ctores para recomendarles el empleo 6 uso del Agua de Carabafia, en vista
@™30i'dinarios resultados que produce en las enfermedades del estéma-

iin" . jicrpes y escrdfulas, ya sean recientes 6 crdnicas, siendo ademas el
A ®ids suave y seguro que se conoce hasta el dia; es muy notable que en

® se reina la condicion de las mas superiores de las salinas, & la vez
guerlas  @-~*1rjosas sédicas. Elpablico la hallaid en todas las farmacias y dro-

Depositario general y propietario: R. J. CHAVARRI
87 ~ CALLE DE ATOCHA, 87 — MADRID

POCION RfiCONSTITUYKNTE
DE

aceite de HIGADO DE BACALAO

DOCTOR FONT Y MARTI

desaparecer los inconvenientes de la adminlstra-

A Aceite de higado de bacalao ha sido el objeto de esta
P habiéndolo conseguido de tal modo que, sin
nnr | de sus propiedades, se hace tolerable hasta

DftH ®stémago.s mas delicados, reuniendo la venl.ija de
P uerlo asociar, no s6lo & uno de los mejores compuestos de
erro, que es, sin duda alguna, el ioduro ferroso, Sino tam -
lacio-fosfato de cal, creosota, etc. Precio;
y guifia, 16 reales; con lacio-fosfato de cal, 20 rea-
creosota, 20 reales.

depdsitoen Madrid; calle del Caballero de Gracia, 23

pilcado, farmacia del Dr. Font v Marti.

INHALADOR DE AZOE VALENZDELA

Pequefio y sencillo aparato, eficacisi-
mo en el tratamiento de las enfermeda-
des respiiatorias.

Para su adquisicién hay gne entender-
se con el Dr. Valenzuela, Atocha, 4217»
entresuelo.

diploma de honor en competencia con to-
das las aguas purgantes nacionales y ex-
Iranjeias, en la Exposicion Internacional
de Niza, distincidn hasta ahora no cono-
cida. Su uso es universal. Sus resultados
inmejorables durante treinta y tres afios
que se conoce el agua de La Margarita
La clinica es la gran piedra de toque.

CANDELILLAS MEDICAMENTOSAS

DEL DOCTOR CUCHI

Recomendables para lacuracidn de las
afecciones de la uretra.

TENIA O SOLITARIA
Se expulsa en 2 6 3 boras. temando
LAS CAPSULAS TENIFUGAS
DB MUUICNU MIQUEL.

Aroiial. 2. Madrid, y principales
farmacias,

60 rs. frasco, y por 65. se remite
certificado & provincias.

HBLENINA

GOTAS CONCENTRADAS
TIATAMIKXTO CURATIVO DE LA TISIS T LAS TUBERCULOSIS

Se dan prospectos a quienes lo soliciten. Depdsito central,
irraacia de A. Coipel, Barquillo, 1, Madrid.
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! CHOCOLATES MEDICMALES

DE LA FARMACIA UE ORTEGA, 1-EUN, ta. MADRID

Admini.stiar los medicamentos de una manera c0-
rnea y agradable sin que sufran
en su composicién ni se debilite
nos hemos propuesto, y segura.nenle UP astiU
Chocolate es una de las mas adecuadas al
noniue enmascara perfec'ameule el sabor desagrada-
KfrianX»,nenio, y aun i
men. puede contener una dosis cons deiable f
n,Q _ jil tamafio y lorma de las p istitlas es -l
conocidas con el nombre de Nalioiiianas, contenien-
do 18 cada caja.

Chocolate do lactofosfato de

Chocolate do carbonato de

: : hierro. !

Chl,lerlrot. """ dh ra. caja. U Chocolate de pepsina.......
ocofate de hierro y manga- Chocolate de puptona
neso

Chocolate do hipofoefito de cal. Chocolate puvganto.. ......................... \

ch lat de tipofosfit d Chocolate de santonina. eee.ee
(?CO. ate € tipofostito € Chocolatado subnitraio de Ois-
RIEMQ. i

Chocolate de hipofosfito de sosa

Chocolate de lactofoufato de cal

,Chocolate de sulfato dcqmnma ib

iQCCCCOCQOCCQOOOO0
IING il QUIM,.

POR EL DOCTOR PONT V HfcRTi

cado, farmacia delDr. Fout.

LOS GRAIIDES MEDICAMENTOS MODERNOS

Nueuo trat los tubos de iodurodeeltlo
HvMI | dpi Dr Alifio, conocidos ya por todas ms

foubihdals m S s dJ*Europa‘Unica especialidadespano-
la conocida en el Extranjerol

u icAn-.n.n
COPSuios de eucaliplol Son el rnejor balsamho
n gue “se conoce para las enfermedades del pecho,

pomue esATUuico que por completo se elim.ua po

rato respiratorio. .

11TI1PIO Pildoras de arenaria rubra del Dr. ] "b-
111\ \ m mirable medicamento para curar los catai ros de
la vejiga, disuria, cistitis, colicos nefriticos, etc.

SULFATO DE QUININA DULCE
MUESTRAS GRATIS A LOS MEDICOS
Grandes descuentos y positivas ventajas al primer
farmacéutico que se surte en cada poblacidn.
Dirigirse al Dr. Sanloyo.en Linares (Jaén).

>> 0

VACANTES

I a de médico-cirujano de Longares (Zaiagoza). Uola
cion 400 p¢Sjas por L asistencia & las familias pobres y las
igualas con los vecinos pudientes. Las solicitudes hasta
de Agosto.

_Lade médico-cirujano de Corral Rubio (Alicante). Dota-
cion 900 pesetas. Hasta el Ib de Agosto.

__Da d® médico-cii ujano de Benidorm (Alicante). Dota
chory 200 pesetas, Hasta el 23 de Julio.

_ Ta do médico-cirujano de Orcheta (Alicante). Dota
cipp 26 pesetas, Hasta el 4 de Julio. \ T

1 de médico-cirujano de La Granada (Huelva). Do a-
cion 730 pesetas por la asistencia a las familias pobres. Las
solicitudes hasta el 13 de Julio.

— La de médico-cirujano de Membrillera y Carrascosa
(Guadaiajara). Dotacién 500 pesetas el primeroy 20 e segun-
do por la asistencia a las familias pobres. Las igualas con

los vecinos pudientes de
unas 220 fanegas ue trigo. Las solicitudes bast
Julio.

- L» de médico.cirujnno de Luzon

oiou 260 poseias y nO tauegas de logo
veciuos pudientes. Las solicitudes hasta el 4 de Julio.

— la de médico-cirujano de El Carpié (Toledo). Dota-
cion 1.373 pe.setas por la asistencia a4 160 familias pobres.
Las solicitudes hasta el 10 de Julio.

BOLETIN BIBLIOGRAFICO

EN ESTA SECCION DEL PERIODICO

se aimnciara toda obra de la cual recibamos un ejemplar.
Publicaremos ademas juicio critico de acuellas cuyos autores
0 editores se sirvan enriarnos dos

ESTDDIO ACERCA DEL COLERA MORBO ASIATICO

SEGUIDO DE ALGUNAS ISSTRUCCIONES FAUILIAHES RELATIVAS
i SU PRESERVACION

por

CARLOS MARIA CORTEZO

Precio, 4 reales.—Los pedidos ¢ D. Luis Robles, Magda-
lena, 36, segundo.

EL COLERA MORBO ASIATICO

Conocimiento de tan gravisima enfermedad y mémdo

cilio, escrito en lenguaje vulgar, para que N
curarla cualquiera persona, por D. Juan Cuesta y Kerner.
Precio en toda Espafia, una peseta.

N

TTSO DEL ALCOHOL EN EL TRATAMIENTO ~A PUL
Umonia. Conferencias pronuncw :
Sbciedad médica barcelonesa El mel SO0«
la misma D. Bartolomé Robert.—Segunda edicion, correal

r " 1 plecio de 2,60 pesetas, eu las priucipalee 11-

brerias. N

ﬁﬁﬁ?ALlDo A LUZ EL GUADERNO 16 DEL «UIGCJONA-
de higiene publica V;alubridad», de TardieuCVSoeoz
y Criado. Contiene los articulos siguienlp: ("
mundicias, Insecticidas, Inundaciones, Jabén, Jaboneros, Lobo
ratorios municipales. Este Gltimo arlicnlo, nuevo en la obia.

es de los méas importantes publicados en ella.

mPERRADAS-TRATADO DE LAS ENFERMEDADES DE LOS
Fojos, 6 Manual del oculista praclico.-Segunda edicién d®
las Lecciones clinicas, adornada con magnificas laminas al
cromo.—Se vende al precio de 10 pesetas.

Los pedidos & esta Administracion. n

DICCIONARIO ENXICLOPEDICO DE MEDICINA Y cmumA
DpracLicas, escrito en aleman bajo la direccién del docl
A Llenburg. Traducido directamente y arreglado

fos médicos espafioles por el Dr. D
Yi«uri precedido de un prologo poi el Di. D. Carlos Man
Corlezo, ilustrado con numerosos grabados.

La edicion espafiola se publicara por cuadernos de 1-8 p
ginas Cada mei se publicardan uno é dos cuando mas. con ;
filnvendo un tomo cada cinco cuadernos. La obra coinpl
formara, aproximadamente, diez lomos de 600 a 650

El precio de cada cuaderno, por suscncion, es de tres p
setos en toda Espafia.-Se admiten suscnciones en esta Al
miaistracion.—Se ha repartido el cuaderno 3.

DE P DICA j
Thiea haro 1o dlieecic O o ZeSsar e e
Cliaica médica en Munich, y tradumdo al castellano por
Dr Francisco Vallina.—Cuaderno 8.

i.«iii obra se publicara por cuadernos de 160 paginas,
cfda mesz s un cuaderno, al precio de 2,50 pesetas eD

pantos de suscricion: En esta Administracion.
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OBRAS PUBLICADAS

POB EL

COSMOS EOITOHIAX

MONTERA, Nbm. 21, MADRID

Ptas. Ota.

Lecciones sobre lasenfermedades del sistema nervioso,

por J. M. Gharcot, traduccién de D. Manuel Flo-

res, licenciado en Medicina y Cirugia. — Dos to-

mos en 4.0 de mas de tOOO péaginas de lectura,

con multitud de grabados intercalados en el texto

y 21 laminas cromo-litografiadas.................... . 20,00
La Metaloscopia y la Metaloterapia y el Burquismo,

por el Dr. Dumolpallier, traduccion de D. Manuel

Flores, licenciado en Medicina yCirugia............. 3,00
Formulario terapéutico para uso de los préacticos, pOr

el Dr. Fonssagrives, traduccion deD. Hipdlito Ca-

rilla . licenciado en Medicina y Cirugia. Un tomo

de 500 péaginas con grabados intercalados en el

LD 4 0 TP PP 5,00
£1 Onanismo en el hombre, por el Dr. Pouillet, traduc-

cion de D. J. Olave, doctoren Medicina y Cirugia. 3,00
El Onanismo en la mujer (placeres ilicitos), por el

Dr. Pouillet, traducida por un licenciado en Me-

(0 1071 ¢ I VT 2,50
La Espermatorrea, tratado de las pérdidas semina-

les, por fc Dr. Pouillet, traducido por un doctor

€N MediCiNa.......coocevveieeiiiiieieee e, 2,50
Tratado de los flujos blenorragicos contagiosos, agudos

y crénicos del ho7nbrey de la mujer, por el Dr. Pouil-

lel, versién espafola por el Dr. D. Eduardo Blanco. 4,00
Accxon terapéutica del alcohol en laspneumo y cardio-

pafias agudas, por el Dr. Verdés. (Obra premia-

da por la Real Aciidemia de Medicina de Barce-

(0] 0= U I 2,00
Tratado de las enfermedades del estémago, por Victor

Audhoui, ver.sion espafiola de D. Il. Calilla, licen-

ciado en Medicina y Cirugia...................... - . ... 250

Los sefiores suscritores podian adquirir las expresadas
obras con el descuento del 15 por 100 haciendo los pedidos a
esta Administracién directamente.

FILOSOFIA DI LANATURALEZA

DON MATIAS NIETO SERRANO

Comprende esta obra los principios fundamentales de la Fisica,
do la (iuimica y de la Biologia.

Tiene por objeto este libro discutir los problemas funda-
mentales de todas las Ciencias de la Naturaleza. Me anica,
Aslronomia, Optica, Analitica y demas ramos de la Fisica,
asi como de la Quimica y la Biologia. Su estudio puede con-
ducir & la mas recta interpretacion de los hechos de todas

estas categorias. o ) i
Se vende, al precio de 6 pesetas, en las principales librerias

yen la Redaccién de EI Siglo Médico, Magdalena, 36, se-
gundo.

BREVES APUNTES

PAEA LA

HISTORIA DEL PERIODISMO

MEDICO Y FARMACEUTICO EN ESPANA

POB EL DOCTOS

DON FRANCISCO MENDEZ ALVARO
SHtor ¢l periidieo tilin <&@ Sgo Heioe

Esta ohra forma un elegante tomo bien correcto é
impreso.

Se halla de venta en las principales libreriasy en la
Administracién, Magdalena, 36, segundo izquierda,
*1 precio de 3 PESETAS.

DE LA MEDICINA Y LOS MEDICOS

liosfico oe Disccasos, SBHBLisas, PENSItHIESTOS, ARTICULOS, ETC)

POK BL DOCTOE

AN GEL P ULIDO

con un proélogo del Dr. Letamendi

Esta obra, de notable amenidad é interes, consta de 41 plie-
gos con 30 retratos de médicos célebres por el foto-grabado
y mas de 100 semblanzas, y se vende en Madrid al precio
de 7 pesetas.

Los pedidos de nuestros suscritores pueden hacerse en la
Administracién de El Siglo Médico, acompafiando el impor-
te con el suplemento de 60 céntimos de peseta para fran-
queo.

DOCTOR F. ESMARCH

REPENTINOS
traduccion del Doctor D. J. Reig y Gase0
del Cuerpo de Sanidad Militar

Esta Util obrita, que forma un tomo de 110pagiQ.as, se
vende al precio de 2 pesetas en las librerias de los sefio-
res Bailly-Biiilliére, Gulenberg, Gaspar, Fe y Cordoba.

OBRAS QUE SE HALLAN DE VENTA

EN ESTA ADMINISTRACION

Elementos de Patologa quirlrgica. —

Version espafiola de Ramén Sorrel Comin y Ma-

[i. Carreras Sancliis. — Seis tomos en 8.® francés, con

mas de 800 péaginas cada unoy muy cerca de ocAocienios

grabados. — Precio: sesentay cinco pesetas en Madrid y seten-
ta en provincias.

CMinonij Clinica de Obstetricia y Ginecologia, por

tMfli el Dr. Jacobo Simpsoii, traducida al francés vy
anotada por el Dr. Clianlreuil, ex-jefe de la Clinica de Obste-
tricia eii la Facultad de Medicinii de Paris. — Versién espa-
fiola de Ramén Serrcl Comin.— Untomo de 880 paginas, con
numerosos grabados. — Precio: once pesetasen Madrid y doce
en provincias.

inr> Tratado clinico de las enfermedades de

i\ la médula espinal. — Versién espafiola del
Dr. M. Carreras Sancliis.— Consta de dos tomos de 700 pa-
ginas. — Precio de toda la obra: diez y siete pesetas cincuenta
céntimos.

m Los grandes procesos morbosos (Lecciones

de Patologia general). — Version espafiola de Ma-
nuel M. Carreras Sanchis. — Dos tomos en 8.0 francés, con
unas 2.000 péaginas de lectura y doscientos cincuenta gra-
bados intercalados en el texto. — También se admiten sus-
criciones por cuadernos semanales de 64 padginas, k peseta
en toda Espafia. — Precio: treinta y dos pesetas en Madrid y

treinta y cuatro e€n provincias.

nirini liY Tratado tedrico y practico de Obstetri-
uA/jti.nlJA cia. " Dos tomos en 4® — Madrid, 1876.—
Catorce pesetas.

TIIOUSSFAU Y PHOUX?Ma til@Jedd"eS " *

tomos en 4.0 — Madrid, 1877. — Veinticuatro pesetas.
Los sefiores suscritores que necesiten alguna de las ex-
presadas obras recibirdn como regalo su encuadernacion.

Los pedidos a D. Luis Robles, Magdalena, 38,
segundo izquierda.
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OBRAS PUBLICADAS POR ESTA BIBLIOTECA

tthill. — Tratado de las enfermedades de la mujer. —Pre-
A cio : 8 reales para los suscritores. (Quedaa ejemplares.)

onis.— Losparasitos del cuerfo humano.— Precio: 12 rs.

para loa suscritores. (Quedan ejemplares.)

XAA. — Tratado de las enfermedades del Pre-

cio: 16 rs. paralos suscritores. — [Quedan ejemplares.)

irugia ocular, por L. de Wecker. Con gratados.

Cuesta & los suscritores unos 14 realesy 26 & los que no
lo son. (Est4 agotada.)
/Compendio de las enfermedades de los nifios, por
Lei Dr.J. Steiner.—Dos tomos. 24 reales péaralos sus-
critores (su precio 46). (Esta agotada.)

elfau. — Manual comfleto de las enfermedades de las vias

urinariasy delos 6rganos genitales.—Vn grueso tomo con
132 grabados. — Precio: 26 reales parados suscritores.
(Quedan ejemplares.)
Enferm edades del recto (lhagnésticoy Tratamiento/,

por el Dr. Allingham.— Costé a los suscritores 6 reales,
y BU coste en Francia es 20. (Estd agotada.)

T\chB&n.— La Cienciay el arte de la Cirugia.—EIl tomo

| cuesta & los suscritores 20 rs.: el ll, 24; el Ill, 20. y
el 1V, 24. A los no suscritores cuesta toda la obra 172 rs.
0 sea cerca de la mitad méas. (Quedan ejemplares.)

Las pulmonias crénicas, por el Sr. Regimbeau, con
una ldmina cromo-litografiada: 4 rs. (Estd agotada.)

ebert.— Tratado clinico y préactico de la tisis yulmonar.

— Precio: 14 reales para los suscritores. — (Quedan
ejemplares.)

incipios de Terapéutica general, 6 el Medica-

mento estudiado lajo los puntos de vista fisioldgico, pato-
légico y clinico, por J. B. Fonssagrives.—Cuesta 4 los -«us-
critores de El Siglo Médicoy la Biblioteca 12 reales,
siendo su precio en Francia 28. (Quedan ejemplares de
la 2.* edicion.)
S pillmann.—IlifIWEfI? del diagnéstico médico —Precio: 16

reales para los suscritores.—,Quedan ejemplares.)

OBRAS QUE TIENE PROPOSITO

PolitzCP.— T ratado de enfermedades del oido.
Striunppll.— T ratado de Patologia esvecial y TERArEUTICA de

LAS enfermedades INTERNAS.

erapéutica ocular, por L. de Wecker, con magnificos
grabados.— Cuesta & los suscritores unos 24 reales y su
coste en Franciaes de 52. (Esta agotada.)

ratado tedrico y practico del Arte de los partos,
por el Sr. Playfair. — Dos tomos con numerosos graba-

dos. Cuesta 26 rs. a los suscritores (su precio es 48). (Esta
agotada.)

ratado de las enfermedades de los 6rganos res-
piratorios, por Walshe. — Un abultado tomo, 20 rs.
para los suscritores (su precio 40). (Esta agotada.)

ratado clinico de las enfermedades del sistema

nervioso, por M. Rosenthal. — Un grueso tomo de 854
paginas.— Costd alos suscritores algo ménos de 26 rea-
les, y su precio en Francia es 60. (Esta agotada.)

ratado de Terapéutica aplicada, por J. B. Fonssa-

grives.—Tres tomos, que suman 1.630 paginas.—Cuesta
a los suscritores 50 reales en Madrid y 56 en provincias.
(Quedan ejemplares de la segunda edicion.)

ratado de las enfermedades de la piel, por el doctor
Neumann.—Dos tomos con numerosos grabados, 28 rs.
para los suscritores (su precio 56). (Estd agotada.)

ratado de las enfermedades del corazén, por
A. Friedreich. — Costé escasamente & los suscritores
12 reales, y su precio en Francia es 36. (Esta agotada.)

Tratado practico de laa enfermedades croénicas,
por el Dr. Durand-Fardel. — Tres abultados tomos.—
Cuesta & los si scritores 50 reales, y en Francia 90. (Sélo
guedan ejemplares de los tomos 1l y 111.)

Tratado de Analisis quimica aplicada & la Fisiologia y
a la Patologia, por F. Hoppe-Seyler. — Cost6 & los sus-
critores 15 reales proximamente, y su precio en Francia
es 40. (Esta agotada.’

eissl. — Tratado de las enjermedades venéreas y sifiliti-
cas. — Precio para los suscritores; 30 rs., y 60 para los
qgue no lo son. (Quedan ejemplares.)

DE PUBLICAR ESTA BIBLIOTECA

Bartels.—T ratado de enfermedades de los riSones.
IIegar Yy Kaltcnbach.— T ratado de G inecologia operatoria.
Brinn-BrainweII.— Enfermedades de la médula espinal.

Madrid: 18B5. — Impreata de Enrique Teodoro
Amparo, 102, y Ronda de Valencia, 8.





