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las adyacentes.
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EXTRMSrJEHOS

AVIS

Suivant une convenlion entre les propriélaires du sigio
Medico €t I’Agence Havas, cette derniére a le droit exclusif
d’insérer les aononces étrangers daos ce Journal.

I’ar consequent, tous les annonceurs de produits ou d’arti-
cles étrangers qui voudronl user de 1a publicité du sigio
Medico VoOudronl bien s’adresser & la dile Agence, et on les
prévient que les annonces seront acceptées seuleinenl par
cette médiation.

Sadresser & Paris, 8, place de la Bourse, el & Madrid, rué
Principe, 27, principal.

AVISO

Segun convenio entre los propietarios de ;1 sigio Médico
y la Agencia Havas, tiene ésta el derecho exclusivo de inser-
tar anuncios extranjeros en este periodico.

Por lo tanto, todos los anunciantes de productos 6 articu-
los extranjeros que quieran dar publicidad en e sigio Me-
dico S€ servirdn dirigirse & dicha Agencia, previniéndoles
que solo podran ser aceptados los anuncios por el indicado
conducto.

Dirigirse en Paris, 8, place de la Bourse, yen Madrid, ca-
lle del Principe, 27, principal.

mos analizado ya, segun el Boletin de la

cademia de Medicina de Paris y segun el Bo-
letin Terapéutico, los exiierimentos del Sr. Catillon
sobre las peptonas. En una de sus recientes clinicas,
el profesor Sr. Verneuil exponia las ventajas de la
alimentacion por medio de estas sustancias, las cua-
les, suministradas por la boca 6 por el rectum, per-
miten al médico, dice, alargarla vida del enfer-
mo hasta la cura, y, en caso de enfermedad mortal,
alargar la exi.”tencia. Citemos también laopinion del
profesor Sr. Buucliardat, quien, en su Anuario de Te-
rapéutica de 18S1, dice: «Los experimentos del se-
>fior Catillon han introducido las peptonas en la te-
>rapeutica, y pienso que conviene mas administrar-
>las asi disueltas y observar los alimentos albumi-
>noideos antes de hacer tomar en las comidas pre-
>paraciones de pepsina 0 de pancreatina. Con las
>peptonas, uno esta asegurado de lograr éxitos, miéu-
stras que la reaccion, operandose en el estbmago con
>|os fermentos digestivos, se obra a ciegas, puesto que
>le pueden faltar las condiciones indispensables.»

Después de haber evidenciado, por los ex-
perimentos precisos que hemos mencionado, el va-
lor nutritivo de las peptonas, el Sr. Catillon se ha
ocupado en perfeccionar su preparacion, y nos apre-
suramos & hacer conocer & nuesti’'os lectores e! ulti-
mo de estos perfeccionamientos, porque debe facilitar
mucho la importancia de aquel producto, pi-esentan-
dole con un volumen muy reducido y al abrigo de la
fermentacion. Es el polvo de peptona Catillon. Este
concentrado por desecacion, de tal modo que una cu-
charada de sopa de la solucién con lo que se han he-
cho los experimentos. Teniendo en cuenta esta dife-
rencia en la ddésis, se emplea del mismo modo.

BROMHIDRATOS DE QUININA
DE

E. BOILLE

CONTRA LAS FIEBRES INTERMITENTES, LAS NEURALGIAS,
NEUROSIS (jaquecas), FLUXIONES REUMATISMALES
Y GOTOSAS, VOMITOS INCOERCIBLES.

El BromUdrato de quinina de Boille ha sido pre-
sentado & la Academia i”acional de Medicina de Pa-
ris en 1872, en Julio de 1874y en Noviembre de 1876.
Sus diversas preparaciones han sido adoptadas por
la Sociedad de Farmacia de Paris (comision de los
medicamentos nuevos).

El Bromhidrato de quinina de Boille ha servido ex-
clusivamente en los experimentos practicados en los
hospitales de Paris, Francia, Cdi-cega, Cochiiichina,
Isla Mauricio é Isla de Cuba. Estos experimentos
Ihlgp]tgido coronados constantemente por un éxito bri-

Los diversos trabajos publicados en el Anuario de
Terapeutica (en 1875, 1876 y 1877) se reasumen en
las siguientes conclusiones:

«1.® EI Bromhidrato de quinina de Boille es in-
contestablemente superior al sulfato de quinina por
su gran solubilidad y su riqueza en quinina.

En el uso interno (pildoras 6 polvos) no
acarrea la irritacion de la mucosa del estomago (re-
sultado ordinario del sulfato de quinina), produciendo
rapidamente la sedacion nerviosa y la calma.

Este conjunto de cualidades le designa es-
pecialmente para el tratamiento de las afecciones
congestivas y febriles del sistema nervioso , neural-
gias, neiu'osis, fluxiones reumatisniales y gotosas,
vomitos incoercibles (vomitos de las mujeres emba-
razadas).

s Tomado una hora antes del acceso, a las
dosis diarias de 40 centigramos a 1 gramo, 0 de 4
a 10 pildoras, le conjura.

. »5.® Dado al empezar el acceso 6 un momento
antes, le hace abortar.

/6.a Administrado en una época mas lejana, dis-
minuye la duracion del acceso 6 hace soportable el
dolor inherente & toda manifestacion febril.

»E1l nuevo febrifugo ha sido administrado & las
dosis diarias de 40 centigramos a un gramo, ¢ do 4

a 10 pildoras (para los adultos): disminuir la dosis pa-
ra los nifios.»

La gian solubilidad de las pildoras de Bromhidrato
de quinina de Boille, y su pronta y facil absorcion,
han contribuido & que los médicos aconsejen su
empleo.

E. Boille,

Bx-farmacéutico de los hospitales de Parii,
me de Labruyére. Paria.

(Exigir sobre cada frasco li firma E. Boille.)
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MHD QUINA

FERRU M
del Profesor Ossian HENRY
El mejor de loa Ferruginosos y el mas eficaz reparador. Gusto agradable g
Cura la chlorosu, la Anemia, las Flores blancas, la ConsLiluclones débiles,etc! «
|NA A Paris, FOURNIER & C* rué de Londres, 15
En Espafia, RN tot'as 1.\s burnas Farmacias ‘ti?
§ @t
avpti ¢
ALGIAS, Grajeas y Jarabe depurativos
[ALRS
, 0 .
I UB £S R 7
iAntigvo Secretario dt la Academia de Medicina, Antiguo Médico del Hospital San Louis.
lo pre- GRAJEAS y JARABE de Deuto-loduro-lodurado de BOUTIGNT-DUHAMEL g el
de Pa- Estos dos preparados, Introducidos en la teraiiéutica en 1841, se cmidean desde dicha- 2 ~ —Lf
epoca con el mayor eX|to para el tiataiulcnto de las Atecoione* Reum aticas, Escro- %1 O £3'5 ~
51876. fnl osas?/ sifiliticas, délas EnrermedadfS rebeldes dcl Cutis, y en todos los casos APTI r « 90 h 2
as por en que clciliplcii de |OSj0dIeOS estaindicado. Cada cucharada de Jarabe caiitiene O 50 2211SH
p deioduro potasioy 0”'O | debi-ioduro.Dos grajeas equivalenauna cucharada Jarabe, o E.
de los Las Grajeas convienen muy parllciilarmente a ias Sefi ras y a las personas delicadas 'hISA E'
6cansaiias. Administradas, cual el Jarabe, en medio 6 al lInal’de las comido , no entor- X » =T |
pecen la dige.-.lion, ni Iatlgan el estomago y no ocasionan nauseas, ul repugnanma. —.’Img"f{gi’l |
idO ex- Exijanse las firmas, en tintaencarnada, delDoctor CIBERT y de BOUTIGITY Far", | ) Al
PARIS, F* BOUTIGNY, DESLAURIERS S", rué de Cléry, 31 U i
en los y BN TOUAS LAS BUSNAS VAKVIAGIAS Y DAuGUiiatAS.
ichina, It Mi J. M Moren . Moreno M ju1. F. Giircera, Cadriiio. 3 = iL “H "
Tientos I é« <K .9
to b”- Inapetencia, Convalecencia, Anemia. Consuncion, Polorei de Esiémaoo y de los Intestinos € <0
rio de VINO DEFRESNE 1 1t PEPTONA sval ‘o
aecll en No solo coutlene los principios solubles, de la carne, sino la propia fibra mus-
cu Iard% e seo ctlenlra fluidilicada, cocida y boche asimilable. —Ddsis * Media
co spues
es in- « I
Q"lpor Laprimeraadmitida, despuésdeanalisishecha.. ... Hospitales.. Faria 'SIaS Oo "5e
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25 0/0 Peptona, sea 4 0 0 Azoe j0,69 Acido Fosforico @M
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POX.VOS,EirvOETtrRAS, EXIilIXIR,CKOCOEATB con PEPTO02JA, etc. ®n
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Las Peptonas de Chapoteaut CON carne de vaca, preparadas
exclusivamente con la Fepsim de carnero pura, se prescriben bajo
las formas siguientes:

de un gusto muy agradable; se toma al principio de las comidas a
las dosis de una & dos copas de Burdeos.
Dosis: 10 gramos de carne de vaca por copa de Burdeos.

Este liquido neutro, aromaético, se administra puro en caldo, en
confituras, jarabe, 0 bajo forma de lavativas; cada cucharada te-
presenta méas del doble de su peso de carne de vaca.

Indicaciones. — Anemia. — Dispepsia. — Caquexia.— Debilidad.  Asco
de los alimentos. — Atonia dtl estomago y de los intestinos. — Convalecencia. —
Alimentacion de las nodrizas, de los nifios, de los ancianos, de los diabéticos y de
i0j tisicos.

CHAPOTEAUT. tarmacKiiico, 8, rué Vitienne, f en las urlnclDaies taraaclas,

Ventajas del fosfato de

HIERRO SOLUBLE di LERASe-.

tairasr G doctor en Cienclas;

-.* Solufion.— Contiene 20 cenligra-
mos de pirotosl'ato de hierro y sosa por
cucharada.

2." Preparacién incolora, sin gusto y
sin sabor de hierro, sin accion sobre la
dentadura. y por consiguiente aceptada
por lodos los enfermos sin distincion.

3.“ Nada de exlrefiimiento merced &
la presencia de una corla cantidad de
sulfato de sosa que se produce en la pre-
paracion de esta sal, sin influir la menor
cosa en el sabor del medicamento.

4® Reunion de los principales elemen-
'tos de los huesos y de la sangre. hicri-o y
acido fosféiacu, circunstancia que es de
una gran iniliieiicia sobro la accién di-
gestiva y respiratoria.

o. Nada de precipitado ante el jugo
gastrico, por consiguiente!, sal digerida
y asimilada inmediatamente, siempre
bien soportada por los estbmagos mas
delicados, que no pueden tolerar las
preparaciones ferruginosas mas esti-
madas.

Indicaciones; Ciorosis.—Anemia.—
Afeccioiies derivadas de ellas.

JARABE DE RABANO IODADO

I'RJEPARADO EN FRIO

POI\

Grimault

Farmacéutico de primera clase de la Escuela de Paris

Es una combinacién intima del iodo con el jugo de las plantas antiescorbuticas siguientes:

Berro, Rédbano, Codearla y Trébol, sin reaccion ninguna con el almidon. Lo inofensivo
de los efectos de este jarabe sobre el estomago y los intestinos lo hacen preferible & lodos los

que tienen por base ioduros metalicos, dandole un gran valor en la medicacién de los nifios,

en el linfatiamo, latisis, los infartos de las glandulas del cuello, las erupciones de
la piel y el usagre 6 costras de la leche.

El JARABE DE RABANO IODADO, que se emplea mucho en Paris como sustituto del
aceite de higado de bacalao, no produce nunca el méas leve accidente de intolerancia.

Cada cucharada contiene b centigramos de iodo; la désis es de una cucharada por mafana
y tarde, para los nifios, y de dos & cuatro cucharadas para los adultos.
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REAL academia de medicina. — ACADEMIA MEDICO-
QUIRURGICA. — ESBIEN extrafio— OFTALMOLOGIA OPE-
RATORIA. — SOCIEDAD ESPANOLA DE HIDROLOGIA

Muy concurrida fiié el anterior sdbado la sesion
celebrada por la Real Academia de Medicina. Des-
pués de la lectura del acta y del despacho ordinario,
hizo uso de la palabra el Dr. Calvo para informar a
la Corporacion de una operacion que practico el ve-

FOLLETIN

MEMORIAS DE UN MICROBIO

(Conclusion,)

Esto no impedia que unos(1) martirizaran a las bacterias
en los laboratorios con soluciones de &cido fénico, de alcohol
puro 6 alcanforado, y otros '2) continuar la serie de sus des-
cubrimientos, haciendo conocer a sus contemporaneos la
existencia de una multitud de bacillus desconocidos hasta
entonces.

El campo de las hipotesis estaba también constantemente
cultivado con atrevimiento. A la resistencia que se opuso &
la multiplicacion de los gérmenes por una fuerza vital pro-

emalica, sustituyo la eliminacién por los 6rganos excreto-
res de estos gérmenes, como de sustancias toxicas (3). La
causa de esta eliminacion saludable era desde luégo desco-
nocida por completo. A la septicemia de causa externa vino

reunirse la de causa interna, debida a la pre.sencia de ele-
enios sépticos que habian nacido en el seno del organismo
ismo, sin que hubiesen venido del exterior (4); y bien

~NMncieifite des Sciences. 24 de Marzo
Hédecine, 18 de Febrero

21 de Febre-

rauo ultimo en una mujer, levantando la nariz para
ejecutarla, y desprendiendo a pedazos el tumor has-
ta lograr su completa extirpacion.

Ri6 méargen este caso practico al Dr. Creus para
presentar algunas consideraciones relativas al pro-
cedimiento operatorio preferible en muchos casos,
y a las dificultades que suelen oponerse & un exito
completo.

Después continuo el Dr. Castro su interrumpido
discurso sobre la quina y la quinina, presentando
muchas y muy variadas consideraciones, cuyo me-
rito y valor no hemos de calificar ahora. Todavia
Pabré de proseguir discurriendo sobre el propio
ema.

«*

Tadcanos hoy dar cuenta de dos sesiones celebra-

das por la Academia Médico-Quirlrgica en las no-
ches del viernes 23 y del martes 27. Ambas fueron
bastante breves, y las llenaron por completo la pri-
mera el Dr. Osio, lasegunda el Dr. Cali. El primero
de estos dos sefiores, cuyo entusiasmo Yy laboriosidad
no reconocen limites, presentd en la noche del viér-
nes cuatro enfermos con granulaciones palpebrales

pronto los méilicos. siguiendo esta opiolon, dijeron que los
relieves gelatiniformes del borde libre de las valvulas del co-
razén en la endocarditis ulcerosa, no son mas que verdade-
ras colonias de micrococos (1).

CAPITULO XI

1880. — LOS NUEVOS MICROBIOS. — LOS CORDEROS ARGELINOS.
EL COLERA DE LAS GALLINAS. — LAS ESTACIONES DE DESIN-
FECCION. — COMO PUEDE MATAR EL METODO ANTISEPTICO

Llego al fin de mi tarea, a Dios gracias; pero el enemigo
redobla sus esfuerzos. Me dejara el tiempo de contar los hor-
lores que debian abreviar el fin de mi carrera.

No quiero describir los detalles de esos, losseductores tra-
bajos que son la continuacién do las investigaciones anterio-
res de los trabajos hechos con el mismo fin, y cuya repeti-
cion seria enojosa. Asi paso en silencio el nuevo microbio
que pulula en los tejidos musculares y conjuntivas de los
tumores del buey, entonces que no se encuentra en la san-
gre (2}el micro-organismo en forma de bastoncillo, que se
oculta en la mucosa intestinal, los cartilagos de la laringe, la
piamadre, 1.1Shendeduras de la pulmonia lobular, los ganglios
mesentcricos, el parénquima del bazo en los dotienentéri-
eos (3), en fin, el micrococo del forunculo, acarreado por oi

do'lsii'par’sse.)" T™*xTM >
de'Sayi

pa”L ’eSO.) fOazelli Médicale de ISSO,
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en quienes estaba haciendo uso de la semilla del
ahrus precatorius, Yulgarmente conocida con el
nombre de jegnirity, sin que hasta aquella fecha
fueran muy notables los resultados obtenidos. Con
este motivo —V a reserva de volver a presentar esos
enfermos pasado algun tiempo — se extendio en
consideraciones sobre los efectos ilusorios de todos
los medicamentos la primera vez que se emplean en
Medicina, ampliando y razonando cuantas expuso
en el articulo que acerca del empleo de dicha sus-
tancia insertamos en el nimero anterior. Como de
pasada se ocupd de un proceder que haideado para
curar el entropion, el cual consiste en hacer una in-
cision hasta el cartilago tarso y pasar sobre éste el
termo-cauterio, haciendo una canal cuyos bordes, "al
cicatrizar, han de colocar el parpado en las condicio-
nes normales.

También presentd una enferma operada de entro-
pion con feliz resultado por el proceder de Streifid
Soelberg-Wells,

El Dr. Cali, que ocup0 la sesion del martes ulti-
mo, demostro una vez mas, aparte de su laboriosidad
y de sus no nada vulgares aptitudes artisticas, que
ha hecho un estudio detenido y profundo de los va-
riados caractores del &cido Urico y enfermedades
que merced & ellos pueden diagnosticarse. Comenzo
esa noche haciendo el estudio del sedimento natural

pus. iQsiuumdose ea los foliculos pilo-sebaceos de alrede-

hubiera huido de mi la alegria para siempre, esta-
bleceria uu divertido paralelo entre las gallinas enfriadas y
los corderos, que una dichosa estrella ha hecho nacer sobre
el abrasado suelo de la Argelia.

Veriamos que éstos no son niénos que aquellas, y la resis-
tencia que demuestran para las inoculaciones (2) de nna
multitud de microbios, & los que saben oponer asustancias
dafiinas cuya influencia inhibitoria detiene su desarro lo, a
menos, sin embargo: i.” Que la materia moculable tenga
cualidades especiales de actividad. 2. Que la inoculacién se
verifume por un método que ponga de un golpe toda la eco-
nomia en contacto con un gran numero de agentes infectan-
tes (3),« y creo que esta resistencia es una propiedad cmige-
nita v natural de la materia (4).

Pero las gallinas otra vez nos hacen hablar de ellas y decir
que tienen el célera. Si ;pardiez! el colera de las gaUrnas, no
solamente existe, sino que todavia el microbio que le produ-
ce es un animalillo bien conocido y muy delicado, que, des-
defiando la levadura de cerveza en que vegeta, la bacteria
vuriar no se mantiene mas que de caldo de musculos de ga-
Ilina, neutralizado con potasa. Aristocrata hasta la punta de
las ufas, creeria rebajada sn dignidad si se rozase alguna
vez con algun cochinillo de Indias; pero se agita con extra-
ordinaria alegria en el tubo intestinal de las gallinaceas, sin-
tiéndose alli en su verdadero centro.

ti) hocwenberg. [Académie des Sciences, 22 de Setiembre

(@ Chanveau. fAcadémie des Sciences, 5 deJuliode 1880.;

do dicho acido, describiendo a grandes rasgos sus
cinco formas tipicas; luégo hizo el estudio del sedi-
mento artificial del mismo, ocupandose de la mane-
ra de obtener las cristalizaciones, y por ultimo, dol
modo de hacer las preparaciones de este &cido, ora
transitorias, ora definitivas. EI Dr. Cali, que es un
profesor ilustradisimo, que posee vastos y muy va-
riados conocimientos, fué escuchado con agrado por
cuantos acudieron esa nocho allocal de la Academia,
todos los cuales pudieron al final ver las diez y seis
0 maés preparaciones que esa noche presento, asi co-
mo los numerosos esquemas de las distintas formas
que adopta en sus cristalizaciones el &cido Urico.

Ha llamado no poco la atencion entre cuantos
extrafiaban que no hubiese presentado ya su dicta-
men al Congreso la Comisién nombrada para infor-
mar acerca del proyecto do ley de Sanidad aproba-
do por el otro Cuerpo colegislador, el que en la se-
sion del martes ultimo el digno ponente de aquélla,
Dr. Martinez Pacheco, rogara a la Mesa que excita-
ra el celo de la Comisién a fin de que, presentando
cuanto antes el dictdmon, pudiera discutirse éste en
la actual legislatura.

El deseo del Sr. Martinez Pacheco no puede ser

mas noble, y se halla inspirado sin duda en el de
la clase médica; mas no por eso es menor la extra-

ta tribu devoradora invade poco & poco las fibras muscu-
lares, que impregna, altera y disgrega para alimentarse de
una parle de su sustancia. Si la gallina resiste al primer
asalto, puede estar tranquila ya ésta en lo sucesivo, libre de
un atague semejante. Los primeros ocupantes no dejan mas
que ruinas, contra las que se aseguran todos los microbios
del mundo (1), y a su cabeza los microbios del carbunco (2).

Esto se llama una vacunacién, y los gérmenes que de cos-
tumbre llevan con ellos la muerte en manos de experimen-
tadores, se convierten en agentes de preservacion. Asi es
que estd en moda el vacunar las gallinas, los perros, los cor-
deros, etc. (3). que, segun dicen, quedan de este modo con-
vertidos en refractarios.

¢He tenido razon a! hablar del colera de las gallinas? Qigo
decir en torno mi6 que esta nueva enfermedad no es otra
que la septicemia aguda, contraida por estas aves en los lu-
gares en que encuentran & su alcance materias en putrefac-
cion (4); por otra parle, oigo acusar a los pollos del Senegal
de trasmitir & los negros que se permiten festejarse & sus
expensas el colera en la forma do enfermedad de suefio (5).

Verdaderamente, me importa poco esta hojarasca después
gne sé que los gusanos de tierra son los conductores de los
gérmenes, y que de las profundidades de su enterramiento
llevan a la superficie del suelo los terribles parasitos (6); mi
amor propio de microbio lo soporta lodo.

() Pasteur. (Académie de Medecine, iO de Febrero

de t88aF.>) - :
asteur. (Académie des Sciences, 9 de Agosto de ISSO.g
Toussainl. (Académie des i"ciences, 12deJulio(lo 1880.
Toussailt. (Académie des Sciences, 2tideJuliode 1880.)
Talmi. (Aca-démie des Sciences, 19 de Abril de 1880.)
Pasteur. (Académie des Sciences, 12 de Julio ele 1880.)
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fieza que su ruego ha causado & quienes no entien-
den en achaques congresistas. Un ponente de una
Comision pidiendo que ésta dé dictdmen, equivale
a decir que, 6 la Comision no se reune, 6 que sus in-
dividuos se han afiliado al partido obstruccionista,
si vale la frase. De todos modos, es cosa que no com-
prendemos como una Comision, de la que forman
muy digna parte tres medicos y un director general
de Sanidad, no logra ponerse do acuerdo para dar
dictdmen en un asunto sanitario en que ya ha en-
tendido el otro Cuerpo colegislador.
*

* *

Continuando el Dr. Osio el curso libre que esta
dando en la Facultad de Medicina de esta corte,
se ocupd el miércoles ultimo dol pterigion, manifes-
tando que, a pesar de ser una afeccion en aparien-
cia sencilla, no hay practico, por habil y diestro que
s0a, Yy sea cual fuese el procedimiento operatorio que
emplee para su curacion, que tenga la seguridad de
que no se ha de reproducir. Después de hacer un
detenido estudio de los diferentes metodos operato-
rios, indico el Dr. Osio como preferibles los de los
Sres. Desmarres, 6 por desviacion; Creus, ¢ por in-
version; y Sokalski, 6 con suturas estranguladoras.

El Dr. Osio hizo en el cadaver todas estas distintas
operaciones.

Pero no es mi v.inid.'id la Unica qoe esta en juego: es mi
vida la que rae hace falta defender de las emboscadas de
lodo género.

¢;Dobnde encontrar un asilo?

En algunas habitaciones en que entré encontré bien pron-
to por ordenanza de policia cazuelos con veneno; ropas, ca-

ele., expuestos & los vapores mefiticos del cloro; pape-
les, colgaduras, hasta las barreduras arrojaron al fuego.
¢;Dénde ir y como viajar?

Todavia estan abiertos para nosotros los coches de punto:
verdad es que el Consejo de higiene y salubridad del Sena ha
dado orden & los cocheros encargados del trasporte de los
enfermos de sacudir y cepillar bien los almohadones y las
paredes del coche antes de admitir otros viajeros (1).

Peiosise trata de un largo trayecto, no tenemos ya ni
Vagones ni paguebots, que nos ofrecian otras veces un al-
bergue hospitalario. Ahora torrentes de cloruro de calcio,
de &cido fénico arrastran en una irresistible corriente & los
microbios que no han sido asfixiados por los abrasadores
Vapores del azufre en fusién (2).

Conozco algunos amigos que habian afrontado con suer-
e estos peligros, y que ya se reian de los terrores en que lo-
avia no se habian encontrado.

iQUE poco duraron estos-trasportes de alegrial Durante
fes mortales horas, sobre las paredes del navio en que iban,
proyecUirou el vapor de una caldera con toda la tensién que
Periniiij, hasta el punto de lieudir las paredes y descascari-

la pintura (3).

Médicale de 1880, pag. 169.
:J A/ Miicale de 1880, pag. 160.
A)  Gazette MédicaU de 1880, pag. 201.

En la sesion dltima celebrada por la Sociedad
Hidrologica Espariola, ocupd toda la sesion el sefior
Calderon, disertando sobre el herpetismoy su trata-
miento por el uso de las aguas minerales. EIl sefior
Calderdn se mostro singularmente escéptico, expo-
niendo una serie de negaciones que escucharon con
notoria extrafioza los compafieros, provocando en
algunos el deseo de usar de la palabra para replicar
contra tan absolutas opiniones.

En el dia de hoy, domingo 4 de Marzo, celebrara
esta distinguida Sociedad su sesion de aniversarioen
el nuevo local de la Sociedad, Costanilla de los An-
geles, nim, 13, en la que leeréa el secretario general,
D. Benigno Villafranca, la Memoria de las tareas do
la Sociedad durante el bienio altimo, y el presiden-

te Sr. Bonilla un discurso sobre él pasado y él pre-
sente de la Hidrologia Médica.

Decio Garlan.

MADRID 4 DE MARZO DE 1883

APUNTES SOBRE LA FISIOLOGIA DEL CEREBRO

v

DEL DOLOR Y DEL PLACER SUBJETIVAMENTE
CONSIDERADOS

POR RAMON TURRO
(ConclasioD) (1)

La serie de placeres intermedios que acabamos de
(1) Véase el numero 1.521.

Os parecera esto el colmo de las atrocidades. Pues bien:
no; hay mas todavia, porque en resumen esto no es mas que
un hecho aislado, miénlras que se trata de eslablecer de una
manera general estaciones de desinfeccion, donde nos coce-
ran a fuego lento.

Si nosotros no resistimos, el éxito no sera dudoso. Han
encerrado en capas de algodon millones de vibriones y bacte-
rias. y los han sometido durante una hora dentro de una
estufa a una temperatura de 1250, Al cabo de este tiempo,
vibriones y bacterias habian desaparecido, buégo todo sera
tratado del mismo modo; el material, contaminado en las
casas particulares y en los establecimientos publicos, se
llevara en furgones especiales hasta l.as estaciones do desin-
feccion (1), previniendo que en el camino algunos microbios
no sean tan indiscretos que quieran dejar la compafiia de
sus conductores...

Quizéa sea esto un aviso del cielo; pero hay otra cosa que me
agradaria més, aunque no soy malo, y seria ver que se vol-
vian contra nuestros perseguidores sus armas fementidas.

Y algin motivo tengo para acariciar este pensamiento: a
variolosos que han querido preservarlos, los han sumergido
en una verdadera atmosfera de acido fénico; después de tres
dias, por confesion del mismo médico, las orinas presenta-
ban el color verde subido caracteristico de la eliminacion
del &cido fénico por los rifiones; ul mismo tiempo estallaban
los accidentes graves de la intoxicacién por este acido, y
bien pronto el método aoliseplico mat6 a los enfermos (2).

Que perseveren por este camino, y tal vez podré coniiuuar
estas memorias.

(1) Gazelie Médicale 1880, pag. 202.
(2) GazeUe Médicale de 1880, pag. 4i0.
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describir, nos explicara el por qué nos repug‘haba ad-
mitir poco ha que el estado de exaltacion de nues-
tro joven, precedente & la copula, constitiyeseun
dolor 6 un estado de tension dolorosa, como asi lo in-
dicaba el sindrome objetivo.

No puede realmente llamarse doloroso, porque el
estado de tension no es persistente de suerte que al-
cance el tono del dolor, y no lo alcanza porque esas
difusiones parciales impiden que se desenvuelva en
crescendo, segun lo haria de no debilitarla aquéllas y
de no suspenderla en momentos dados.

Para convencernos de que tratamos aqui de un es-
tado en que el dolor y el placer se confunden, imagi-
nemos mentalmente que simplificamos el proceso
sustrayendo toda causa de difusion parcial. Suponga
raos que los dos amantes, miéntras estan cohabitan-
do, quedan de subito paralizados por el curare, pero
continuando el pene en ereccién; supongamos ade-
mas que el proceso psiquico se desenvuelve ahora tal
como se hubiera desenvuelto de no sobrevenir este
accidente. Esto supuesto, representaos al vivo el es-
tado subjetivo de esos dos cadaveres sintientes abra-
zados indolentemente, con la mirada fria, sobreexci-
tada su apetencia por la excitante tactacion de sus
cuerpos. En estas condiciones, la tension psiquica
crece, y crece hasta la desesperacion; se aman, se
quieren, una fiebre ardiente les impele hacia la con-
sumacion del sublime acto; sus labios yertos y tras-
ojados ansian juntarse, el pene sepultarse en la va-
gina en voluptuoso roce; pero una aterida inmovili-
dad traba sus ma.sculos, y el alma se consume a si
misma en horrible, en espantosa impotencia. Mas su-
pongamos (un puro suponer, se so reentiende? que
el exceso mismo de inervacion llega & vencer la ac-
cion paralizante de la ponzofia, que sus musculos
obedecen de nuevo a las impulsiones subjetivas, que

EPILOGO

1881l. — ME DECLARO VENCIDO. — LOS VIRUS VACUNAS.

Lo que caracteriza al hombre, lo que constituye su fuerza,
conlirma su supremacia y le coloca sin disputa cu el primer
lugar de la escala de los seres, es la seguridad de sus jui-
cios, la profundidad de su inteligencia, la rapidez de sus
decisiones, y mas que todo la invariabilidad de sus priuci-
pios y la firmeza inquebrantable con que guarda sus convic-
ciones.

Si ha formulado su manera de ver, si lia profesado su opi-
nion en cualquier asunto, nada le distraerd, ni le desviara
de! camino que se ha trazado, pondr<a cara de baqueta a las
amenazas y corazon de marmol a las caricias. Rigquezas, ho-
nores, dignidades, ¢qué queréis que haga de ellas? La nece-
sidad de su propia estimacién es innata en él y basta por si
sola para explicar esta virtud, de que cada dia da los méas no-
bles ejemplos.

Asi es que, no sin enrojecerme y pedir perddn por nues-
tras fragilidades, me someto todavia al triste deber de con-
tar algunos episodios de mi vida.

Ai escribir el Gltimo capitulo de mis memorias estaba en-
colerizado; seria inatil negarlo, y la tinta en que mojaba mi
pluma estaba mezclada con bilis.

Hoy me encuentro con toda nu saugre fria y muy decidido
a medir mis palabras.

También han ocurrido desde cntonces nuevos Sucesos;
donde reinaba la confusion, se ha restablecido el érden; don-

el pene roza de nuevo en el himedo conducto... La di-
fusion sera tanto méas instantanea cuanto mas se hu-
biera desenvuelto la energia de la apetencia, el co-
lapso sobre-agudo y excediendo a todos los habidos,

ues no parece sino que el cerebro sdlo habia acumu-
ado fuerza para descargarla en este supremo mo-
mento final.

Atiéndase a que lo que se acaba de exponer nada
tiene de novelesco; aqui lo supuesto son las condicio-
nes del experimento, noel experimento mismo. Apli-
quese el caso & un impotente, y reflexionese si es im-
pelido de un frenesi impulsivo, sin nombre, cuando
al deseo no sigue la consumacion del acto. Que en
uno (le esos momentos en que su cerebro se pone en
condiciones analogas & las descritas recobre la viri-
lidad. y veremos si le pasara lo que & los infelices cu-
rarizados.

El sentido comun distingue entre el estado de pla-
cer y el de dolor dos estados en cada uno de los cua-
les la conciencia se siente afectadade diferente modo,
sin embargo de que se dan casos, como el descrito,
en gque es muy dificil averiguar que es lo que perte-
nece al placer y qué al dolor; casos que, en vez de ser
excepcionales, son muy comunes en la vida normal.
Mas, rastreando bien los fenomenos, se llega uno &
convencer de que la prolongacion del ritmo en un
estado determina el desenvolvimiento creciente déla
apetencia, cuya tendencia estriba a extinguirse en el
efecto apetecido. Cuando esa tendencia subjetiva se
cumple, cuando la masa celular éauesta en actividad
pasa al reposo, entdneos es cuando se siente un pla-
cer que no nos viene definido méas que como el puro
sentir de ese transito, el puro momento psiquico que
corresponde concoraitanteinente al momento en que
la célula pasa de un estado a otro. Anticipando algo
las ideas para poder dar mas plasticidad a nuestro

de la guerra se habia declarado, parece que se ha hecho la
paz sobre bases sélidas.

Pero, entre lauto, hemos tenido que sufrir algunas nuevas
desgracias; nos han atribuido las lesiones de la meningitis
cerebro-espinal y de la nefritis infecciosa que la acom-
pafa (1), el desarrollo de la viruela de las palomas (2). ia
erupcion ampollosa del péniigo agudo en el hombre (3), los
accidentes del paludismo (4), de que acabamos de ser exo-
nerados (5), en fm, hasta de los terribles efectos de la misma
rabia (6). |Ahl Mees necesaria una gran dosis de filosofia
para aceptar sin recriminaciones las bromas incalificables
que nos ba valido este ingenioso descubrimiento. No basta-
ba acusarnos; era preciso rodear nuestra frente espe-
cie de aureola en que la ironia hacia lodo el gasto; pero éra-
mos tan poco envidiosos, gne se oscurecia ante nuestra glo-
toneria y desaparecia en algunas gotas de caldo de vaca ();
y, sin embargo, aqui podia defenderme; podia decir que des-
pués de haber afirmado la especificidad del microbio de la
rabia (8); después de haberle diferenciado de la manera mas
absoluta de los otros microbios descritos (9), han llegado a
declarar con una franqueza que honra sobremanera & su

() Gaucher. (Gazelie Médicale, de 1881, pag. 125.)
(2 Golyet. (Aaadénae des Sciences, 27 de Junio de 1881.)
(3) Gibier (de Savigny). (Sociélé de Biologie, 22 de Octu-
bre de 1881.)
18&?) Laveran. f Académie des Sciences, 27 de Octubre de

(5) Burdel (de Vierzon). fAcadémie de Médeoine, 26 de Abril
de 1881)

6) Pasteur. fAcad_émie de Médecine, 18 de Enero de 1881)
P¢isleur, loe. cit.

(8) Pastear. (Académie de Médecine, 25 de Enero de 1881.)

(9 Dolevis. (Sociélé de Biologie, 29 de Enero de 1881.)
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pensamiento, comparemos el estado de reaccién y
de difusion cerebrales & los dos estados funcionales
del musculo: contraccion y relajacion. Una excita-
cion llega al seno de un musculo, ?/ después de inver-
tido un tiempo a 6 6 enque aquella permanece laten-
te, no determinando ostensiblemente ningan fend-
meno en él, .sobreviene una contraccion y luégo una
relajacion, de cuyos dos estados nos da exacta y de-
tallada cuenta la curva niiografica. Pues bien; el es-
tado de reaccion cerebral, represv'ntante objetivo del
sentimiento de actividad ciue percibimos en nuestro
foro interno, comparese al miisculo al entrar en con-
traccion, obedeciendo ala accion de la excitacion que
mantenia en su seno. En ese estado la fibra muscu-
lar se acortahasta un cierto punto, pero de suerte tal
que esa contraccion tiene momentos en que se acorta
mas 0seacortaménos, es decir, en que desplega mas
Oinénosenergia; detodosmodos, llega un instante en
que deja ya de acortarse, en que la curva raiogréafica
hallegado & su mayor alturay empieza el descenso de
la misma; eso es la rela{acién del 6rgano. En ese se-
gundo periodo en que la fibra vuelve al estado en
que le sorprendio la excitacion, parece que el plasma
mu.scnlar no reacciona, no es activo, sino que obe-
dece pa.sivamente a una, tendencia relajadora. Pues
asi como el estado de contraccion es comparable al
e.stado de reaccion cerebral, asi ese estado de relaja-
cion pasiva lo es al momento en (?ue la célula pasa
de su actividad al reposo. Como el musculo no reac-
ciona al relajarse, asi tampoco la célula no se siente
activa. Si miéntras el musculo va describiendo la cur-
va de descenso es herido de una nueva excitacion,
cesa de continuar relajandose y vuelve a contraerse,
esto es, a ponerse en un estado opuesto al anterior.
De la misma manera, si miéntras la celula cerebral
se va descargando —momento de placer—una nue-

3ulor, (Jue el mismo microbio se encuentra en la saliva nor-
mal de los nifios (4) y en la de los adultos en completa
salud (2).

Pero lie jurado descartar toda cuestion irritante ; no quie-
ro ser la tea do la discordia y dar pabulo a debates en que ol
«stilo académico traspasa alguna vez los limites que nunca
debe franquear; prefiero hacer labia rasa del pasado y con-
sentir con arreglo honroso, traido desde luego, como voy a
exponer, por conce-siones mutuas.

Es una cuestién muy delicada esta tregua, asegurada libre-
mente entre personas de intereses tan O[>ucstos, entre ene-
migos hace tanto tiempo irreconciliables. No estara, pues,
de més el entrar en ciertos detalles que establezcan de una
manera clara y precisa los derechos y los deberes de cada
uno de los ex-beligeranles.

Me he acusado ya de un pecadillo. del que no sabré defen-
derme: me gustan las cosas buenas, y mi voluntad desfalle-
ce, lo confieso, ante ciertos halagos insidiosamente dirigidos
a mis papilas gustativas.

Do esto debia salir, en principio, el tratado que espero
bard la felicidad de nuestros descendientes.

En efecto; después de haber saboreado el caldo de gallina,
el de conejo en que nos babinn sumergido, fue cuando to-
mamos la resolucion de rehabilitarnos ante los ojos del mun-
do ilustrado.

Inoculados en corderos, no provocamos ya mas que algu-
uas pustulas sin gravedad (3); después de pasar ocho dias en

(4) Pastear, (ktadémie de M"decine, 22 de Marzo de 4881.)
I) Vulpian. (Acaiémie de Médecine, 29 de Marzo iki 1884.)
1384) Toussaiut. fAcadéinie des Sciences, 14 de Febrero de

va excitacion la hiere y provoca su aptitud reaccio-

nal, en el punto en que la reaccion empieza se inter-
rumpe el placer, cesando por completo; ya no senti m
mo.s subjetivamente el consabido transito al reposo,

ya no gozamos, ya nos sentimo.s en otro estado que

no nos afecta la conciencia como nos la afectaba el

anterior.

La reaparicion de la reaccion ¢ del estado vivo sus-
pende el estado opuesto de pasividad en que nos sen-
tiamos sumir, como la segunda excitacion suspende
en el musculo la continuacion de su relajacion 6 des-
contraccion. A mi ver, es tan evidente que el placer
no consiste mas que en un cambio de ritmo en la
funcidén psiquica, cambio de ritmo que se define por
el paso de un estado reaccional & otro de no reaccion,
que por mucho que lo busque no me he encontrado
nunca con un placer en que no me haya sentido en
un estado de pasividad mental ¢ afectiva. Y es mas:
apriori puede demostrarse que no puede encontrar-
se. Todos los placeres resultantevS de la extincién de
una apetencia, 0 sea de una fuerza viva del espiritu,
son sentidos como tales en cuanto son el producto de
e.sa extincion, en cnanto son e.sta misma apetencia
extinguiendose en el efecto apetecido; supongase si no
que la apetencia ]>ersistay ya no aparece el placer;
supdngase que en el momento en que se iniciaba su
extincion resurja, y el placer que se iniciaba ya no
se continua, ya desaparece por el hecho mi.smo de
reaparecer aquélla. Todo lo cual, vertido al lenguaje
comun, no quiere decir mas sino que los jdaceres que
se originan de los deseos no pueden originarse mas
gue mediante «la satisfaccion de los mismos» ; si los

eseos no se satisfacen, no habra placer; si se satis-
facen a medias, hallara placere.s a medias 0 parciales.
Esto es obvio, esto es claro, esto es corriente en la
sociedad, donde se da ya por tan demostrado que se

caldo de carne de gallina, dos volviamos inofensivos para
los conejillos de Indias, los conejos y los corderos (4).

Sélo los conejos de Indias recien nacidos no obtenian gra-
cia; si nos los presentaban, la fiebre del mal se despertaba
en nosotros y nos bacia olvidar las resoluciones tomadas y
volver & ser los temibles huéspedes que lodos sabemos. Para
l)orrar todas las sefiales de malignidad hacen falta cuarenta
y tres dias de cuidados delicados, Unicos capaces de aniqui-
lar nuestros perversos instintos y nuestras inclinacioues vi-
ciosas (2).

I’ero nosotros llevamos esta existencia muelle, nos hace-
mos progresivamente mejores, a tal punto que, inoculados,
no solamente somos inofensivos, sino que preservamos do
ulteriores ataques al organismo que nos recibe; por muy
poco mal hacemos muchisimo bien : no somos ya agentes de
muerte, sino de preservacion ; nos eonvertinjos en virus un-
cunas.

Y no es esto simplemente una teoria; es un hecho <juo han
demostrado numerosos ex[)orinientos (3), y que han explica-
do categdricamente los sabios.

«Parece que los gérmenes infecciosos |)ueatos en contacto
con los elementos anatdomicos del organismo, entran en con-
flicto con ellos atacando desde luégo & ios elementos menos
aptos para resistir. Cuando esta ludia no resulta favorable
para los parasitos ; cuando no ba tendido a la destruccion del

g4f Pastear, f Académie des Sciences, 28 de Febrero de
4831.)

(2) Pasleur, 21 Marzo 4881.

(3) Experimento herbd enl'ouiliy-le-forl, cerca de Melun.
——Pastear. fAcad. de Med., h de.luniode 488l.)E\perimenlo
hecho en Barjonville, cerca de Gliartrrs. — Boulii. fAcad. de
Méd., 26 de .lulio de 4884.)
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aplica la proposicion g-eneral & los casos particulares
sin necesidad de su previa enunciacion. — «Al chico
le contrarid mi neg'ativa.» — «ES un perro que aguar-
da el hueso.» — «Si no le caso, no estara tranquilo.»
— «Su mal humor depende de que uo le sali6é bien la
treta.» — Frases todas, de que es un tejido nuestro
lenguaje ordinario, en cuyo fondo se manifiesta un
estado de tensidn psiquica, con mas la enunciacion
del hecho de que e.satension sera dolorosa en tanto
gue no se _extinga, en tanto que no se satisfaga.
Hasta la efimologia de la palabra satisfaccion prueba
bien que en el placer no hay méas que un cambio de
ritmo en el estado psiquico. Tiene, pues, este feno-
meno su condicion precisa en la reaccion consciente,
que se apaga y disipa de cierta manera y de modo
tal que, segln sea la intensidad de aquélla, asi sera
sentida su disipacion consecutiva. Es cierto que cons-
tituye un acto de pura conciencia; pero no por esto
es indefinible, dado que la comprension del mismo se
cifray circunscribe en la perfecta comprension del
modo como se extingue la reaccion' que le precede.
Dejando aparte la vaguedad de la frase, el placer es
realmente el complemento del acto, porque es el senti-
miento mismo del acto 6 estado en el preciso momen-
to de extinguirse. En rigor no viene constituido por
un reppso, porque, subjetivamente hablando, un re-
ppso viene definido por el salto de un estado cons-
ciente & otro no con.sciente, y el placer es el senti-
miento—estado de conciencia— que sentimos cuan-
do se efectla el transito de la reaccion al reposo; es
la percepcion de un cambio de ritmo en la conciencia
por el que sentimos el estado reaccional trasformarse
en otro fendmeno ¢ estado. No acierto a consignar la
naturaleza del hecho con mas claridad.

Impuestos ya en la verdadera nocion de lo que es
el placer, nos sera mas asequible el estudio del dolor.

organismo invadido, tiene por efecto sobreexcitar la energia
fisiologica de las células, que estambién la medida de resis-
tencia a los agentes infecciosos exteriores.

sKsta modificacion caulitativa se trasmite por una especie
de herencia de una generacion de células en otra, yse mues-
tra mas cuando el couilicto (pie la lja hecho iiacer verdadera
lucha por la vida ha sido més violento. Ella es la que cons-
tituye el privilegio de la inmunidad (i).»

Si el ljecho es real, loque es innegable, la explicacion
puede no ser del gusto de lodo el inundo; la que yo propon-
dria seria mas sencilla y tendria al ménos el puerto de la
claridad.

Nos halagan, nos miman, nos cuidan, ¢porqué hemos de
ser ingratos? ¢ Porqué no respondemos atales procedimientos
con nuestra inocuidad inmediata, dejando en nuestro tra-
yecto indicios suficientes que cierren el camino a nuevas
excursiones?

Si esto parece discutible, si titubean para ponerse de parte
de nuestro buen deseo en las condiciones actuales hasta ver
el resultado del partido que hemos lomado, me propongo
dar las pruebas mas irrecusables de lo que prometo.

En efecto; ¢(coOmo darse cuenta sin esto de tantos experi-
mentos contradictorios?

Hacia largo lieiufio que habian diluido los virus, las ino-
culaciones habian parecido tanto méas temibles cuanto mas
tenues eran ; iioy, por el empleo de una cantidad pequefia de
virus, se han atenuado proporcionalmente los efectos obte-
nidos (2). Introducen los microbios en las venas (3). Se des-

() Teoria de Gravitz. ( Gaz. Méd. de 1881. pag. 320.)

(2 Chauveau. (Gaz. Méd. 1881, pag. 220.)

(3) Alloing, Gornevin y Thomas. (Acad. des Sciences, 23
de Mayo de 1881.)
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En primer lugar, recordemos que cuando nos atasca-
bamos ante lacomprension del teorema de Pitagoras
la persistencia de la apetencia determinaba en nos-
otros un dolor que llegaba & hacerse de tal modo in-
tolerable que desistiamos de sn estudio para no ex-
acerbarlo mas. Aqui el dolor crece con la apetencia
y la duracién de la misma; es tanto mas intenso
cuanto mas se ansia comprendery mas se tarda en
lograr esa anhelada comprensién. En el supuesto de
que de pronto una intuicion feliz nos mostrase en
claro la cue.stion, quedariamos como deslumbrados
por ella, se extinguiria la apetenciay sentiriamos un
placer. En el supuesto de que, en vez de comprender
el razonamiento en su totalidad, comprendiésemos
solo alguno de sus miembros integrales, sentiriamos
también un paro durante el cual se efectuaria el
transito de la apetencia al reposo, renaciendo en se-
%uida aquéllay extinguiéndose el placer que se inicia-
a, tal como ocurria en el ejemplo de la cépula. Mas
en el supuesto de que nada de esto suceda, sino que
mas bien el dolor llegue hasta su méaxima algidez,
forzandonos a desistir de nuestro empefio, ese dolor
se extinguira, cierto, en la conciencia, pero de un
modo semejante al de aquel dolor fisico que hemos
descrito, determinado por una excitacion persistente,
por debilitacion gradual y progresiva, no llegando a
darnos cuenta de cuando desaparece de la conciencia
Recordemos la vibraciéon continuada de la campana
herida por el badajo. Esa prolongacidn del ritmo en
el estado doloroso le es una condicion esencial, por
no ser, en suma, mas que la continuacion de un es-
tado que se desenvuelve en un periodo de ascension
0 exacerbacion, y en un periodo de decrecimiento
que podemos representarnos como una Vvibracion
cuyas ondas van disminuyendo progresivamente de
amplitud, y que contintan debilitandose aun cuando

arrollan libremente; pero el endotelio vascular les opone
una barrera desconocida hasta hoy, que les impide entrar
en el tejido conjuniivo, donde encontrarian las condiciones
para su desenvolvimiento completo. Los hacen llegar a las
vias respiratorias; mas atrevidos esta vez, no se dejan dete-
ner por el endotelio pulmonar, reforzado por el endotelio de
los capilares, de los infundibulos, y penetran en la sangre;
pero se guardarian muy bien de seguir su camino donde pu-
dieran encontrar algunos vestigios de tejido conjuntivo; la
tentacion seria muy fuerte, y huyen de recobrar sus malha-
dados propiedades.

¢Como no han comprendido que nos hacia falta dar prue-
bas de abnegacion y desinterés, y cuéles podian ser mas pa-
tentes que éstas?

Luego no temo repetirlo : un tratado de paz es el que he-
mos hecho. No lo sentimos, pero vemos con pena que ya p-a-
rece piensan volver atras, ya sea haciendo el proceso de las
inoculaciones preventivas (1). ya sea contando el gran nua-
mero de enfermedades por las que se esta expuesto a ser va-
cunado de grado 6 por fuerza (2), en undia tal vez cercano.

21; J. Guérin. (Acad. de Aféd., 11 de Octubre de 1881.)
2) Rickiin. ( Gaz. Méd., de 1881, pag. 530.)
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ha desaparecido ya el fendbmeno concomitante en la
concienda.

De alli que en la conciencia no se perciba 6 no se
sienta el transito de la reaccion al reposo piie.sto
que no le hay; de ahi que el fendmeno sea percibido
como doloroso en cada uno de sus momentos, porque
no hay el transito al reposo por perderse en las pro-
fundidades de lo inconsciente. Indudablemente hay
aqui también un transito de la actividad al reposo
corno lo hay en el placer; pero, jcuan distinto del de
este! Kn el uno sentimos un estado que, aunque per-
sista el mismo en grados sucesivos de debilitacion,
llega a desaparecer de los dominios de la conciencia
cuando persiste aun fisiologicamente; es comparable
a la cuerda tensa sobre una ca;a sonora, cuya vibra-
cion intensa provoca una resonancia en esta; la am-
plitud de esa vibracion va siendo cada vez menor, la
resonancia de la caja mas débil, hasta que llega un
momento, que no es dable precisar, en que la caja
no resuena ya, sin embargo de que los ojos ven Vi-
brar aun la cuerda. La caja, apurando el simil, vie-
ne a representar la conciencia, en la cual se siente la
resonancia; la vibracion viene & representar el feno-
meno fisiologico, el cual persiste y se continda aun
cuando toda resonancia se ha apagado ya. Mas en el
momento del placer no sentimos la continuacion de
un estado en distinto.s grados de intensidad, no exi.ste
en el una i)rolongacion, sino un cambio de ritmo, un
trasformismo de fendmenos. Suponed un tétanos
nmscular que por lo duradero agota el 6rgano; el té-
tanos se continda en una contractura, y aun ésta
puede continuarse en la rigidez; hé aqui la imagen
de un dolor que se inicia, crece y se desenvuelve
para decrecrr luego, a medida que se agota la sustan-
cia nerviosa. Suponed una contraccion simple, 0 bien
una contraccion tetanica, tras de la cual sobreviene
una relajacién; hé aqui la imagen de un dolor que a
la postre se cambia en placer. Con lo cual se ve que
un mismo estado puede sentirse como doloroso en
los momentos c, d; pero al llegar & cA, puede
sentirse coino placentero siempre que se efectle en
él un cambio de ritmo por el que se trasforme en
otro; puede también persistir como doloroso, llegar
al maximum de exacerbacidn, y languidecer y extin
guirse luego, siempre y cuando falte ese cambio de
ritmo. Supongamos los dos jovenes curarizados, en
jos cuales las impulsiones venéreas se desenvuelven
hasia un maximum, & partir del cual decrecen sen-
siblemente hasta llegar al periodo de postracién que
sucede & todo acceso de dolor agudo. Ese decreci-
miento y ese abatimiento final, en tanto que sentidos
en la conciencia, son percibidos en la conciencia
como la vibracion que queda y persiste tras la agu-
deza del dolor; y de tal modo se va agotando la sen-
sibilidad en los sujetos de la observacion, que no
sienten ya la apetencia viva que les impulsara mo-
mentos antes, pues sus fuerzas psiquicas se han aba-
tido, su espiritu se ha como amodorrado. Tau cierto

~to> que si suponernos que en esta fase recobran
el Ubre uso de sus movimiento.s, si es que insisten adn
en verificar la copula, el orgasmo voluptuoso se re-
tardara tanto méas cuanto mayor fuese el ag'otamien-
to cerebral, 0 bien no llegara a alcanzarse; las difu-
siones parciales serdn débiles 6 nulas, como debiles
e nulas son las apetencias instigadoras; la difusion
nnai quedara casi sin efecto, ])ues el cerebro, en vez
de pasar al reposo, coniinnara resintiéndose aun de la

liperdinarnia funcional que le ha puesto en camino

I agotamiento actual. Y es que el exce.so ini.smo de

0 del de.seo mata la pasion, no mediante su
aatistaccion, sino por la fatiga, por el cansancio que
y si un reposo rei)arador y una asimilacion
compensadora no reintegrasen a los elementos celu-

lares de las pérdidas experimentadas, 0 si esa repa-
racion fuese deficiente, siempre%/ constantemente
venamos_qgne & la liiperdinamia funcional seguiria
la in.sensibuidad méas completa, como de ello pudié-
ramos registrar numerosos y elocuentes casos pato-
l6gicos. Un trabajo cerebral al que falte ritmo es un
trabajo de consuncion de la sustancia nerviosa, y no
direnios que predisponga, sino que constituye de por
SI, bien los prodromos, bien el proce.so de la locura.
Las irritaciones periféricas que de esta guisa desen-
vuelvan las funciones psiquicas, determinan un
dolor que es una verdadera locura transitoria, 0
bien una locura persistente que subsiste como la
huella de las mismas. Sobre este punto pudiera ex-
tendermedgrandemente aduciendo millares de obser-
vaciones de Griesincher, Maudsley, etc.; pero baste
a mi objeto dejar sentado que ese cambio de ritmo
en los estados psiquicos, que, segun hemos visto, cons-
tituye el momento en gne se siente el placer, de tal
modo constituye la condicion esencial de la vida del
cerebro, que, de faltar, entra en su anormalidad fun-
cional, se desorganiza y muere. Asi vemo-i que, aun
en los dolore.s morales mas agudos, se busca y se en-
cuentra el placer; es decir, esos momentos'de des-
canso en que se siente el cambio de ritmo en el esta-
di doloroso. Suponed si no una madre que lo sea,
ue se desespere por la reciente muerte de su hijo.
e pronto una impulsion obstinada hasta la feroci-
dad la impele & ver el cadaver querido amortajado en
la estancia inmediata. En vano se pretende disuadir-
la, oponerse & su estéril intento. Su impulsion crece
con los ob.staculos, y en ese estado de creciente ten-
sion dolorosa apénas si sufre por la pérdida de su
hijo; todas sus apetencias convergen & un punto:
uiero ir alla. Lo ve, y en este momento cambia la
ecoracion; cesa la violenta contraccion de su ros-
tro, queda un instante en sii.spenso y como atonita.
Dado gne asi ocurran los sucesos, en ese in.stante de
suspension esta mujer ha gozado, ha sentido un pla-
cer... ¢(Por qué? Porque ha cambiado el ritmo en su
estado, porque ai)etecla ver y su apetencia se ha ex-
tinguido: ha visto. Verdad es que inmediatamente
ha renacido el dolor en .su conciencia, llevandola &
grandes extremos; verdad es que éste es un idacer
incompleto, idéntico en un todo al del amante que
siente el beso de su amada durante el coito, segun
se ha de.scriio anteriormente, el cual llega a tener el
placer completo cuando se extingue del todo su ape-
tencia; verdad es que ese placer es débil, fugaz, por-
que al iniciarse el cambio de ritmo una cruel reac-
cion la ha vuelto & poner en tension; pero de todos
modos siempre re.sulta en claro que al descubrir en
Su proceso psiquico un cambio de ritmo, por debil y
fugaz que sea, hallamos la jiroiluccion de un placer.
Tan convencidos estan de ello sabios é ignorantes
que nadie rehusara & la desventurada esta vision por
impedirle el acrecentamiento de la apetencia, lo que
es lo mismo que decir: por hacer que la extinga sa-
tisfaciendola; loque si procurardn es sustraerla de
su influencia cuando de nuevo renazca la tension
porgue esta en su conciencia que la imégen que de’
termind un placer en un momento dado exacerba
ahora la tension que le subsigue. E.sa misma mujer
en medio de su desconsuelo, ¢no se deleita acaso
trayendo a la memoria este hecho, y el otro, vy el
de maés alla de la historia de su hijo? ¢Y que es esto
mas que una suce.sion de e.stados tn cada uno de los
cuales hay el correspondiente cambio de ritmo” Esos
recuerdos determinaran en ella una exaltacion cre-
ciente, si se quiere, por la que el nuevo estado gne
renace es mas doloroso que el inmediato que se ex-
tinguio, por lo que un ob.servador dira que esta mu-
jer se complace en exacerbar su dolor; pero lo cierto
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es que, en lo que en todo rigor se complace, es en
extinguir sucesiyamente esos estados, que renacen
de nuevo mas vivos y dolorosos por la excitabilidad
propia de las condiciones en que se encuentra. Com-
parese ese dolor con el que sentiria de no entregarse
a esa sucesion de estados, sino que persistiera fijo é
inmutable en su conciencia el sentimiento de vacio
y soledad que le inspira la pérdida irreparable, sen-
timiento en que ni siquiera se formula lo que se ape-
tece y que viene resumido en esta frase: «ile lie per-
dido » 0 «jno le veremos!» En ese estado largo y
continuado en que notamos la ausencia del ritmo se
siente un dolor sin consuelo, sin difusiones parcia-
les, precisamente por razon de su persistencia. No
recuerdo quién ha dicho que «los dolores mas ver-
daderos son los dolores silenciosos». Diio una gran
verdad.

En resilmen: por lo que se ha visto & través de las
prolijas observaciones que hemos amontonado, se
descubre que el placer y el dolor .son referibles en
ultimo término & dos estados propios de las funcio-
nes cerebrales: el uno se refiere al estado de reac-
cion, el otro al estado de difusion 0 de transito al re-
poso. El placer presupone necesariamente el estado
de reaccion precedente, por contenerse en la extin-
cion del mismo su causa determinante, bien asi como
la relajacion muscular presupone una contraccion
previa. Esta idea me parece clara, completa; no se
presta a interpretaciones, sutilezas U objeciones. No
asi la idea del d dor, tal como la hemos expuesto has-
ta aqui. Que el dolor arguye siempre un estado de
reaccion, es indiscutible; que no es mas que esta
misma reaccion sentida dolorosamente, me parece
incontestable; ¢mas toda reaccion constituye de por si
un dolor en cuanto es tal? Leibnitz nos habla de do-
lores infinitamente débiles, de placeres casi imper-
ceptibles. Las pinzas de Richet, en el momento de
ser aplicadas, no determinan dolor ostensible; sin
e_mbargio, “momentos despues ya lo determinan, ya se
siente la impresion de antes de un modo doloroso.
La apetencia que despierta no se siente como doloro-
sa, pero si es reputada como tal cuando se acentuay
pronuncia. De un modo general, puede sentarse que
todo estado fugaz, sea energico 6 debil, no es sentido
como doloroso sino en tanto que se prolonga en el
tiempo; ¢mas cuando empieza a ser sentido como
doloroso? ¢Es que hay {n momento preciso en que
la sensibilidad se trasforma en dolor, corno hay un
mornento en que la reaccion, si se extingue en la
conciencia, se trasforma en placer? Van Lair ?/ otros
patologos, la mayoria de ellos, sostienen que la exal-
tacion de la sensibilidad —hiperestesia—no consti-
tu%/e el dolor, sino que éste viene constituido por otro
estado —Ia algesia, la hiperalge.sia—el cual implica
una perversion de la .sensibilidad, una modificacion
especifica de su funcionalismo. Fundamentan su
aserto en lo que hemos procurado rebatir en el capi-
tulo anterior; esto es, en no considerar el escozor, la
quemazon, el calor, el frio, como verdaderos dolores;
asercion inadmisible, porque la sensibilidad especifica
puede ser dolorosa dentro de la especificidad de su
nota. Planteado el problema en estos términos gene-
rales, no podemos admitir que el dolor sea nota es-
pecifica, ni que sea de si mismo entidad morbosa;
mas bien tendemos a considerarlo como un modo de
ser sentida la sensibilidad al desenvolverse en la
conciencia. ¢Pero cuando, en qué momento se siente
ese modo? La mayoria de los psicologos, Bain sobre
todo, tienden & reconocer s6lo como dolor lavibracion
consecuente, la fase descendente ¢ de agotamiento
del mismo. Asi que el sello, el caracter distintivo del
dolor, est4, segun ellos, en una depresion, en un aba-
timiento de las fuerzas psiquicas. Lo erroneo de esta
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afirmacion salta a la vista con sélo considerar que
ese abatimiento no es mas que la consecuencia for-
zadg de la hiperdinamia funcional que lo ha acar-
reado.

El dolor no empieza a ser sentido como tal cuando
se inicia el agotamiento; mas bien el dolor, que se
habia exacerbado hasta su maximim en la hiperdi-
namia funcional de la sensibilidad, empieza & langui-
decer cuando se iuicia la fase de agotamiento. ¢Cuan-
do empieza, pues, el dolor? Hé aqui una pregunta a
la que no es posible dar una contestacion satisfacto-
ria; es como preguntarle al alienista cudindo empieza
la locura. Un estado de locura bien caracterizado, es
definibledy explicable por los caractéres que exhibe;
ahondando en su génesis, revistando la serie de esta-
dos porque ha pasado el enfermo hasta venir & dar
con este, encontrara de mas a ménos la gradacion
por la que insensiblemente de ménos loco ha ido vi-
niendo & mas loco; y si tan léjos pudiera llevar el
analisis, si tan profundamente pudiera excrutar al
sujeto, se encontraria con estados que parecen ar-
guir integridad mental, y que, sin embargo, son ele-
mentos geneésicos de locura; tan prolijo analisis le
Ilevaria a buscar la locura en el seno de la razén v
se perderia, porque donde no cabe distincién no cabe
conocimiento. El clinico que buscase la patogenia
del cAncer mas all4, mucho mas alla de sus manifes-
taciones primeras, bajo la fundada razén de que estas
manifestaciones son determinadas por condiciones
organicas preexistentes, borraria los limites arbitra-
rios que separan lo normal de lo anormal, lo fisiolo-
8ICO de lo patologico; no buscaria ya una enferme-

ad: estudiaria fenomenos que mas tarde, con gran
ulterioridad, daran lugar & la exhibicion de fenome-
nos que hemos convenido en llamar enfermedad, no
bajo up concepto de distincion absoluta de aquéllos,
sino simplemente como consecuencia mecanica de
[os mismos.

Pues bien; nosotros, respecto del estado doloroso,
decimos como el clinico re.specto del céncer y el
alienista respecto de la locura: es esto, es el estado
que se caracteriza de tal y tal manera; pero cuando
nos proponemos determinar el momento preciso en
que la reaccidn pasa & ser dolorosa, quedamos per-
plejos y confundidos de la misma manera que el
alienista y el clinico. jQué hay reacciones no doloro-
sas! Cierto; pero con sélo aumentar la intensidad ¢
la duracién de las mismas un cierto grado, pasaran &
serlo. La enfermedad no es una entidad, desvaria
quien le busca la sustancia; es simplemente un
modo de exhibirse los fendmenos vitales. EIl dolor no
es tampoco una entidad, es un modo de exhibirse la
reaccion psiquica; y como entre la reaccion no dolo-
rosa y la dolorosa no cabe distincion cualitativa,
claro esta que no cabe tampoco conocimiento. El
hombre, el animal, al sentir no sufren; mas cuando
sufren sienten el mismo sentimiento de antes, pero
de suerte que lo sienten como doloroso. La eficiencia,
pues, del dolor radica en el desenvolvimiento de la
reaccion sensible 6 consciente, puesto que en ese
desenvolvimiento se manifiesta, ya vivo y formado,
ya doloroso. Asi como en un organismo diatésico se
manifiestan los fendmenos vitales como impregna-
dos de la diatesis, sin embargo de que aquéllos no se

resentan aun de un modo francamente morboso, asi
a reaccion psiquica no dolorosa no se presenta como
dolor auin; mas asi como hay verdaderos elementos
morbosos en los fendmenos vitales infiuenciados por
la diatesis, aun cuando no se muestren como enfer-
medad, asi la reaccion no dolorosa es una reaccion
que por ser tal es un dolor, 4un cuando no se mues-
tre como tal por ser muy debil 6 muy poco duradero.
Si una sensacion intensiva como 1 no es dolorosay lo
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es claramente cuando es como 4, lo sera también
mas oscuramente cuando sea como 3, mas oscura-
mente aun cuando sea como 2 y como 1. No la lla-
maremos dolorosa en estos grados minimos de inten-
sidad, es verdad; pero tampoco llamamos morbosos
los fendmenos vitales influenciados por la diatr-sis la-
tente. En suma: como no hay salto entre el estado
de salud y el de enfermedad, como no le hay entre la
razon y la locura, no lo hay tampoco entre la reac-
cién p.siquica iio dolorosa 'y doloro.sa; no hay salto,
hay transito. Luchamos aqui con fantasmas que el
sentido comun crea dando significacion concreta y
circunscrita & palabras que no la tienen en todo ri-
gor cientifico.

MISCEL.INEAS CIENTIHCAS

La tos y la EXPECTORACION, por Rossbach. — L a admi-
nistraciov hipodérmica de los purgantes POl Hiller.
— La fisiologia y patologia del estémago, POI Erin-
ger. — Importancia del examen oftalmoscépico en

LAS ENFERMEDADES DEL OIDO, por Zaufal.

En un articulo publicado hace poco por el doctor
Rossbach en el Berliiier Klin. Wocli., se ocupa de un
modo detenido del estudio de las condiciones de la
expectoracion y Btos, tomando este estudio de.sde sus
precedentes fisioldgicos mediante la experimenta-
cion. Despue.s de confesar la escasez de nuestros co-
nocimientos acerca de la secrecion del moco en toda
la extension del arbol re.spiratorio, y de hablar de los
efectos de varios remedio.s en los estados anormales
de secrecion de las membranas serosas, refiere los
experimentos por él practicados en los gatos princi-
palmente, poniendo su traquea al descubierto. Nor-
malmente existe una ligera capa de moco sobre la
mucosa, que no desaparece aunque se haga pasar
sobre ella una gran cantidad de aire; cuando se seca
este moco mediante la aplicacion de papel secante,
se reproduce en un espacio de medio a dos minutos;
pero nunca en proporcién bastante para correr al
exterior, ni aiin formar gotas. Rossbach deduce de
esto que las glandulas mucosas de la membrana mu-
cosa lironquial no segregan constantemente, sino
tan solo cuando (por evaporacion del barniz mucoso)
los e.stirnulantes exteriores pueden obrar sobre la
membrana mucosa. Probablemente ol moco no jsale
completamente formado desde luégo al exterior; la
mucina se se_grega primero, y después se le agrega
una produccion de liquido alcalino fluido que sostie-
ne la mucina en disolucidn. Los estimulos continua-
dos (por sequedad de la mucosa 0 por excitacion de
m membrana mediante el contacto de polvos), %ro-
duce siempre nuevas cantidades de secrecion. Esta
es alcalina, contiene mucina; pero no elementos figu-
rados, ni nada analogo a la ptialina.

Ya hemos dicho que el trayecto res|)iratorio debe
sostenerse hoinedo siempre, y ademas protegido
contra la inflamacion; pero tan‘solo en la proporcion
uecesaria de secrecion, pero iio por exceso de ésta.
Los cuerpos extrafios (corno polvo y organismos pa-
‘Ogenésicos) deben excluirse cnulado.samente. La
sacreciou es completamente independiente, 6 solo
dapende en grado muy escaso del estimulo de las
centro.s nerviosos; en todo caso, la secrecion sigue
produciéndose lo mismo cuando falta toda influencia
nerviosa.

experimentos relativos a los efectos del frio
" “nbrana mucosa traqueal, son interésan-
0s- L1lcuerpo de los animales se pone primero en

contacto con una cataplasma caliente, y luégo se sus-
tituye con un saco de hielo. Medio minuto después
de esta ultima ajilicacion, el conjunto de la mucosa
respiratoria, incluso la laringe, se pone completa-
mente blanca & causa del espasmo vascular. Al
cabo de uno 6 dos minutos disminuye gradualmente
el espasmo, y en su Gltimo grado adquiere un colof
rojo azulado; produce una cantidad de secrecion tal
que fluye al exterior. Sustituyendo nuevamente el
hielo por la catapla.sma caliente, el rojo azulado se
trueca pronto en un rojo mas vivo. Nueva aplicacion
del hielo determina otra vez el espasmo vascular;
pero esta vez mas tardio y raénos marcado.

Consideranse tales fenomenos como debidos & un
mecanismo reflejo. Rossbach halla que la accion de
los alcalinos (después de entrar en la sangre) es la
de disminuir primero, y de.spues secar la secrecion
de la membrana mucosa traqueal, al contrario de lo
que se profesa como doctrina corriente.

En la aplicacion directa de los alcalinos (inhalacio-
nes, etc.) no observé Ro.ssbach efecto alguno. Las
disoluciones tenues de potasa ¢ acido acético, apli-
cadas directamente sobre )a mucosa, causan unain-
tensa hiperemia 'y aumento en la secrecion.

Los astringentes (tanino, alumbre, nitrato de plata
al 4 por 100} determinnn opacidad del epitelio con
cesacion total de la secrecion. Las observaciones en
la membrana mucosay sus vasos, no son posibles en
este estado nebuloso del epitelio. El aire pasado al
través del aceite de trementina y por la mucosa, de-
termina gradualmente una diminucién en la secre-
cion; pero no se efectla hasta que no para la cor-
riente de aire y trementina. Una disolucion ténne de
aceite de trementina, aumenta Ig secrecion miéntras
los vasos permanecen constrefiidos; por lo tanto, este
medicamento es de gran valor en la practica, pues
disminuyendo la hiperemia aumenta la fluidez de
los esputos, y ademas tiene una virtud antiséptica
sobre el moco en de.scomposicion.

La apomoffina, la emetina_(ipecacuana) y la pi-
locarpina, aumentan la secrecion. Estos tres agentes
son expectorantes por excelencia. Practicamente
Rossbach cree que la aporaorfina es el mejor, porque
produce meénos nauseas y anorexia. EI mas enérgico
(pliocarpina) & causa de su accion sobre las glandu-
las salivales y sudoriparas, asi como jlor sus efect &
sobre el corazon, no le recomienda, Rossbach no
tiene bastante experiencia acerca de la emetina, aun-
que la accion de la ipecacuana es bien conocida. La
atropina y sus alcaloides son los antitéticos de éstos.
La accién narcotica de la atropina es muy insegura.
Por el uso de la morfina se observa desde luego
una diminucion considerable de la secrecion (hasta
proximamente un quinto de la proporcion normal),
asi como gran diminucion en la tos. La morfina no
ﬁroduce esaparicion completa de la secrecion. Se

an hecho experimentos en los animalesy en la cli-
nica, a fin de asociar la morfina con la apomorfina,
y han q)ado resultados satisfactorios.

1.

como expectorante en la siguiente forma:

Hidroclorato de apomorfina. 3 a 5 centigramos.
Acido clorhidrico diluido . . 5 centimetros cubicos.
Agua destilada.........c........... 150 gramos.

Una cucharada cada 2 horas.

2.  ® La asociacion de la apomorfinay la morfina

disminuye la tos y aumenta la cantidad expectorada.

. (™ " centigramos.

Medio gramo.
150 gramos.

Hidroclorato de apomorfina. .
Acido clorhidrico..........ccccvne.ne.

A cucharadas cada 2 6 4 horas.

El hidroclorato de apomorfina puede usarse
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Lamorfinay la at_ro;aina pueden administrarse se-
paradamente en la sig‘iiente forma:

Hidroclorato de morfina ... 2 5 centigramos.
Agua destilada..................... 120 gramos.
Jarabe de amapolas............... 30

Para tomar una cucharada cada 2 6 4 horas.

Sulfato de atropina. . . Medio miligramo.
Extracto de regaliz. . . c. s. para hacer 20 pildoras.

Para tomar de 1 4 3 pildoras cada noche.

Estas pildoras de atropina deben darse preferente-
mente de las seis a las diez de la noche, con interva-
los de dos horaSj simultaneamente con una 6 dos cu-
charadas de la disolucién de morfina: la morfina se
darapor el dia solo cuando la tos lo haga necesario.
Esta accion combinada se encuentra indicada en el
catarro, el enfisema y la tisis, cuando los esputos son
abundantesl_Sy cuando no provienen de cavidades).

— EI Dr. Hiller, de Berlin, hace un analisis de los
experimentos practicados hasta el dia con el objeto
de producir efectos purgantes mediante la adminis-
tracion de ciertas sustancias por inyeccion en el te-
jido celular subcutaneo, aumentando al propio tiem-
po algunos por él efectuados. Durante algunos afios
se han limitado a esperanzas tedricas las gue sobre
este punto se tenian, y expresa su opinion de que
meramente es cuestion de tiempo el encontrar sus-
tancias que respondan como se desea a este objeto.
Pero hasta ahora no ha respondido ninguna sustan-
cia & las investigaciones terapéuticas emprendidas
en este sentido, y entre todos los remedios propues-
tos no hay ninguno que llene todas las exigencias de
un remedio catartico hipodJrmko.

La ahina, que ha sido el mas usado entre los re-
medios con este objeto propuestos, da, segin su mo-
do de administracion, resultados distintos. Hiller ob-
servo, después de inyectar de 15 centigramos a 2 de-
cigramos, una copiosa evacuacion a las cuatro 0 seis
horas de administrarla. En un pequefio nimero de
experimentos de Kokn, no referidos por el autor, se
administro por método subcuténeo la aloina & la do-
sis de 8 dec gramos sin producir efectos catarticos.

El coloci/niJmm puriim preparado por Merck de
Darmstad en forma de un polvo ligero, verde amari-
llento de sabor amargo, administrado al interior 6 en
inyeccion subcutidnea & la dosis de 5a 10 miligra-
mos, produce deposiciones liquidas con dolores mo-
derados. Las disoluciones en el alcohol, la glicerina y
el agua, son las mas a propdésito para la medicacion
hipodérmica. La inyeccion es muy dolorosa. Existe
también una sustancia resinoide 1lamada citrioUm,
extraida del fruto de la coloquintida, insoluble en el
agua, que tomada al interior a la dosi.s de 5 miligra-
mos 0 un centigramo, 0 administrada su inyeccion
en la misma cantidad, disuelta en partes iguales de
alcohol, agua y glicerina, produce el efecto deseado;
pero produce también vivo dolor, edemagl rubicun-
dez de la piel. La accion de la coloquintida y del ci-
trulino se manifiesta también en la producida por el
extracto oficinal de coloquintida. Una ddsis de 15 mi-
ligramos 6 6 centigramos inyectada bajo la piel, pro-
duce evacuaciones diarréicas, pero también dulor y
edema.

Las sustancias referidas, con una pequefia canti-
dad de liquido, producen diarrea en el espacio de me-
dia @ una hora.

Los experimentos efectuados con el &cido catartico
del sen demuestran que este remedio disuelto en el
ag’ua produce efectos purgantes cuando se da al in-
terior & la désis de 2 & 3 centigramos di.suelto en agua
0 glicerina. En inyeccién subcutanea produce infla-
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macion dolorosa de la piel, con tendencia & formacion

de escaras; pero si la disolucién se hace alcalina no

se produce este efecto, y aun a la dosis de un deci-
ramo produce copiosas deposiciones en ocho 6 doce
oras.

El extracto de elaterio, lo mismo que la elaterina
pura, es muchas veces ineficaz, y ademas inaplicable
por otras razones.

La leptandrina, glucosido del ieptandra Virginia-
na, al interior & la désis de 5 decigramos produce es-
timulo peristaltico sin diarrea.

La eunimina, glucosido del eimymas atropurpu-
rea, al interior, & la ddsis de uno & dos decigramos,
obra sobre la astriccion pertinaz; a la dosis de tres
decigramos 6 més es muy eficaz.

La haptisina, glucésido del haptisia tinctoria, se
ha dado al interior a la dosi.s de tres 6 cuatro deci-

ramos y produce efectos purgantes en cuatro 6 seis
oras.

Estos tres Gltimos remedios se han empleado du-
rante algunos afios en Ameérica, y su valor terapéu-
tico se encuentra bien estudiado.

—EIDr. L. Eringer publica en un colega aleman
los resultados obtenidos en una larga serie de expe-
rimentos practicados en si mismo, y en muchas otras
personas, con el objeto de decidir el momento en que
durante el trabajo de la digestion aparece el &cido
clorhidrico libre en jugo géastrico. A lastres ¢ cuatro
horas de una comida abundante, afirma que se pre-
senta un exce.so de acido clorhidrico.

El analisis del jugo géstrico, en un caso de fiebre
tifoidea, demuestra que las masas vomitadas duran-
te el periodo de mayor altura febril, contienen una
gran cantidad de acido clorhidrico libre. Como quie-
ra que los resultados hasta hoy obtenidos en este sen-
tido han sido contradictorios, este adelanto de la qui-
mica de la digestion de los enfermos febricitantes tie-
ne mucha importancia.

El analisis practicado en la degeneracion amiloidea
del e.stbmago, demuestra en once casos que los va-
sos de las paredes del organo se encontraban tam-
bién mas 0 ménos afectados por el mismo proceso de
degeneracion; frecuentemente la tunica muscular,
en especial la tunica nuiscular de la mucosa, partici-
pa de la misma alteracion morbosa, de ordinaiio
aparte del tejido alveolar de la membrana y de los
elementos glandulares.

El autor coloca la dilatacion del e.stbmago en rela-
cién intima con la degeneracion amiloidea concomi-
tante de las paredes musculares del érgano. Si estas
ultimas han perdido el tono necesario para acarrear
el peso de los contenidos del estomago, puede ocur-
rir una dilatacion pasiva, temporal, que gradualmen-
te se trasforma en dilatacion ﬂermanente, puesto que
ej movimiento peristaltico se hace cada vez ménos su-
ficiente para la locomocion de los contenidos del
organo.

Acerca del desarrollo de las Ulceras en la degene-
racién amiloidea, se ha comprobado que no son las
partes atacadas i)or la degeneracion amiloidea las
atacadas por la ulceracién, sino las que se hallan li-
bres de aquélla; pero que no hallandose suficiente-
mente provistas de sangre, & causa de la degenera-
cion vascular, son victimas de la accion destructora
deljurqo gastrico, que solo con una abundante san-
gre alcalinizada se contrarresta en el estado normal.
La funcidn fisiologica del estomago, en los casos de
degeneracién amiloidea de los vasos de la mnco.sa del
Organo, sufre por este cambio, como lo prueba el
examen de los contenidos de este Organo en cinco
casos de e.sta clase; el jugo %éstrico, al propio tiem-
po, tiene falta de acido clorhidrico libre,

Re.specto a los sintomas, por los que durante la
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vina el médico puede reconocer esta participacion del
estomago en la degeneracion amiloidea, el Dr. ?re-
risch fué el primero en afirmar que en un i)rincipio
el apetito desaparece, y de cuando en cuando se pre-
sentan vomitos, mientras que la lengua permanece
limpia. Pero el Ur. Eringer sostiene que estos sinto-
mas son muy poco definidos y sujetos ti diversas ex-
plicaciones, de suerte que casi carecen de valor dia?-
nostico. Segun los experimentos del Dr. Erino'er la
degeneracion amiloidea del estbmago puede no tener
influencia alguna sobre el aljietito. Los vomitos con
limpieza en la lengua, la falta de sensibilidad en la
region epigéstricaY la degeneracion amiloidea de
otros Organos, son los sintomas mas significativo.s.

La accion favonible de los acidos, en especial el
clorhidrico en los tifoideos, parece tener una exidica-
cion en los hechos mencionados, vy, por liltimo da el
consejo de no administrar &cidos con el objeto de
ayudar la digestion inmediatamente de.spues de las
comidas, sino proximamente dos horas despues.

—En una reunioén celebrada poco hace en Pra-a
Ilamé el profesor Zaufal la atencidn acerca de la iiiw
portancia del examen oftalinoscopico en las enferme-
dades del Uido. El asunto liabia va sido tratado por
otros, especialmente por Knai)p" Moos, Kiiip y All-
butt, q‘men ha demostrado la relacion que existe
entre el estado de la retina v las diferentes afeccio-
nes del érgano auditivo; pero ha.sta ahora la cuestion
no ha obtenido tuda la atencién que merece Des-
pués de detallar el procedimiento que ha seguido

en sus investigaciones, el Dr. Zaufal llega a las si-
guientes conclusiones:

en cuyos casos el del lado opuesto presenta cambios
indudables.

b* Después de la trepanacion el alivio parece
mas marcado en_el ojo del lado enfermo; pero tam-
bien”se nota alivio en”el opuesto.

7. Hasta ahora en la Clinica de Praga, en todo
caso de supuracion del oido medio complicado, ora
con meningitis 0 trornbdsis de los senos, cuando se
ha hecho el anali.sis oftalmoscopico ha demostrado
la presencia de lesiones marcadas en el fondo del ojo*
tarito que esta forma de meningitis parece distin-
guirse de otras en que produce casi siempre cambios
en el londo del ojo. El autor no arriesga aiin exRIi-
cacion alguna de este hecho.

Como ejemplo muy util «e la relac'ion entre la tre-
panacion jnastoidea y el examen oftalmoscépico, cita
el autor el caso siguiente:

Un joven estudiante, de diez y seis afios, hacia
nueve meses que venia padeciendo una supuracion
del oido medio, con perforacion de la membrana del
timpano é infarto de los ganglios cervicales. La en-
ierinedad resistio a todo tratamiento liasta que la sa-
lu(l del enfermo comenzd & declinar visiblemente
bubrevinieron anorexia y elevaciones nocturnas de
la temperatura, sin haber, sin embargo, ningun do-
lor. Mas adelante aparecieron algunos vértiiros v
aseguraba el enfermo (uie & veces, al inyectar liqui-
dos en el oido, sobrevenian desvanecimientos. La ap6-
fisis mastoides estaba en apariencia intacta: no se
mostraba sen.sible ni & la presion ni & la percusion-
pero cuanilo la percusion se jiracticaba sobre el lado
Izquierdo del (jraneo, cada golpe producia un lig-ero

1 _.» Elreconocimiento oftalmoscopico debe formarvértigo. ElI examen oftalmoscopico practicado por el

parte integra en el estudio clinico del aparato audi-
tivo. Debe practicarse en las afecciones de la mem-
brana del timpano, particularmente en las otitis su-
Furatlvas agudas y cronicas, en todos los periodos de
a enfermedad, y a pesar de la carencia de sintomas
intracraneales. Alinmas: como esta demostrado por
la experiencia que las enfermedades del conducto
también pueden ir acompafiadas de desordenes intra-
craneales, en es:0s casos es también prudente exa-
minar los ojos con el oftalmoscopio.

2. * En las circunstancias en que el
mdo (la pruebas negativas para explicar la existencia
ae dificultades auditivas 0 de sordera, zumbidos
rumores, Vvértigos, etc., el uso del oftalmoscopici
puede aclarar el cliaguostieo; pues podria deternii-
uarse si la lesion reside en el laberinto, 6 es intra-
craneal, ¢si corresponde simultdneamente & estas dos
localizaciones. (Knapp recomienda el uso del oftal
moscopio en la sordera.)

3. “ Elusodel oftalmoscopio es indispensable cuan-

Uo se trata de la cuestion de trejiaiiar la apofisis
mastiides; puede revelar la extension de la lesion
inflamatoria de la cavidad intracraneal (menine-iti*!
irombosis de los senos, etc.), aun aute.s de la apari-

_ sintoma agudo supjetivo 0 de otra
atioie. Cuando los sintomas meningeos aumentan
en intensidad, el fondo del ojo muestra también un
acrecentaniiento en sus manifestaciones morbosas-
estas disminuyen simultaneamente con los sintomas
mu acraneales.

4. La influencia de la trepanacion sobre los sin-

Km. puede apreciarse especialmente
|n,§ u obfervar el ahwo,qi.le en el .disco optico
Udpiia) y en la retina sigue ala operacion.
nai.” , Cuiindo la inflamacion del oido medio se pro-
paga hasta las membranas envolventes del cereliro,
el _ Q0 del mismo lado es
manifestar el cambio; pero general-
‘ente ambos o0jos se ven simultaneamente atacados,

Dr. behenkel demostré6 en ambos lados el fondo del
QO de un color mas oscuro que el normal, con un
matiz rojo sombrio.

El enrojecimiento estaba mas marcado en la ve-
cindiid de la papila y se extendia lia.sta su mitad
interna. Las arterias no presentaban ninguna alte-
racion aparente en su tamafio ni en su cur.so- las
venas, por el contrario, estaban dilatadas, o.scuras y
tortuosas. Las papilas no se hallaban marcadarneute
definida.”; su segmento interno estaba intensamente

examen delnyectado. En la papila derecha, cerca del punto de

emergencia de los vasos centrales, se habia producido
una hemorragia que cubria todo su centro El diag-
nostico iué hiperemia venosa bicular.

C.

SECCION PRACTICA
UN CASO DE OVARIOTOMIA

CURACION

Una mujer de cuarenta y seis afios, de un pueblo
de la provincia de Albacete, tuvo su iiriiriera regla a
los diez y seis afios, se caso a los veinte, y ha tenido
ocho partos fisioldgicos, de los cuales el dltimo fué
hace siete afios, en cuyo tiempo proximamente pa-
decié una fiebre tifoidea grave.

Hace seis afos tuvo un gran susto durante el pe-
riodo menstrual: el flujo ces6 subitamente; al mes
proximo se presento en cortisima cantidad, y no ha
vuelto a parecer. A poco tiempo de aquel suceso
c(junos dos meses) advirtio un bulto en la fosa iliaca

erecha, del tamafno aparente de una nuez, muv
FOCO doloroso al tacto, y cavo crecimiento se ha rea-
izado con mucha lentitud hasta el afio pasado, en

) de_uii pufio y cierta dureza.
Desde esta época ha crecido con mayor rapidez, pro-
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dudendo a la enferma muchas molestias, que la han
obligado a demandar nuestro auxilio, entrando en
la enfermeria el 19 de Enero en el siguiente estado.

Descubierto el vientre, se ve un aumento de volu-
men regular, ovoideo, de extremidad menor inferior,
correspondiente al hipogastrio. EI ombligo esta casi
normal, y ligeramente aumentada la red venosa sub-
cuténea. La circunferencia tomada al nivel del om-
bligo, es de 103 centimetros; la distancia entre este
punto y las espinas iliacas y sinflsis pubiana, es de
28 centimetros. Hay fluctuacion clara y uniforme, y
por la percusion se encuentran zonas de sonido cla-
ro, primeramente una pequefa en el epigastrio; otra
algo mayor en el hipocondrio derecho y lindando
con el vacio, y, por fin, una mucho mayor que las
anteriores en pleno vacio izquierdo. Estas zonas no
cambian notablemente con el cambio de posicion.
Tiene a veces dolores abdominales generales, que
hace unos dias no le molestan, y hara cerca de un
afio sufre también de cuando en cuando un dolor
fastidioso en la region diafragmatica del lado izcjuier-
do. EIl tacto vaginal encuentra el Utero con ligero
descenso, perfectamente libre en los movimientos
que el dedo le imprime; los fondos de saco vaginales
elevados permiten apénas trasmitir la fluctuacién a
la otra mano colocada sobre el vientre.

La enferma esta flaca, la cara alargada en sus fac-
ciones; pulso pequefio y débil; anorexia, mas notable
en ella porque siempre habia tenido buen apetito.
Nada notable en el aparato respiratorio y circulato-
rio; orina alburaino.sa.

El dia 23 de Enero se extrajeron por medio del
aparato de Dieulafuy, con una puncion en la linea
media (10 centimetros por debajo del ombligo), cua-
tro litros de un liquido claro, ambarino y grandemen-
te albuminoso. Aumento la zona clara epigastrica,
descendiendo su limite; desaparecio la albimina de la
orina; pl)ero el apetito no mejord, ni tampoco el estado

eneral.
: El miércoles 7, vacios los intestinos por medio de
30 gramos de aceite de ricino tomados la vispera,
procedi a la operacion, auxiliado con la mayor efica-
cia é inteligencia por los doctores Ustariz, Andradas
y Cerveray el Sr. Orti, y presenciandolo el Dr. Cal-
vo y algunos pocos profesores y alumnos, porque se
hizo sin previo anuncio y en una pequena habita-
cion, cuya temperatura se habia elevado convenien-
temente.

Se coloco la enferma, vestida toda de lana, en de-
cubito supino, se administro el cloroformo, se evacuo
la orina'y se la cubrié con un hule blando con una
abertura verticalmente oval, cuyos bordes adlieren-
tes alapiel dejaron descubierto el teatro de la manio-
bra. Colocado & la derecha de la enferma hice un
corte de 10 centimetro,s en la linea media, que co-
menzd ocho por debajo del ombligo y dividié sucesi-
vamente todos los tejidos hasta llegar al peritoneo,
gue presentaba un color azulado oscuro, y debajo

el cual existia inmediatamente liquido. Se punzo
con el trocar grueso, y se recogieron unos litros de
liquidos de condiciones iguales al extraido por la
puncion exploradora. El dedo introducido por la
abertura hecha por el trocar encontré un cuerpo re-
dondeado en la cavidad, que tenia cierta blandura.
Se hizo la seccion del peritoneo igual a las del resto
de las partes blandas; la mano introducida encontro
el tumor unido al ligamento ancho izquierdo y libre
en el re.sto de su extension. Se hizo asomar por la
herida uno de sus extremos, y punzado con una agu-
ja se determind su condicion de solido, y no cabien-
do por la herida, se agrandd hacia arrita en la ex-
tension de dos centimetros, lo que bastd para hacerlo
salir. Un ayudante cubrié la herida con una esponja
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grande, humedecida en agua fenicada al 2 por 100;
se ligo provisionalmente el pediculo del tumor con
un fuerte cordon, y se separd interesando su sustan-
cia misma. Se comprobo entonces que el pediculo
E_rpcedl'a del ligamento ancho y que lo nutria tam-

ien una grande arteria que venia del lado de la
trompa; el utero y el otro ovario estaban sin altera-
cion alguna. Con una aguja de mango se perforo el
pediculo por la mitad y se pusieron dos ligaduras,
una a cada lado, hechas con seda fenicada, y se colo-
cO también una pequeiia ligadura de tripa para su-
primir una corta exudacion sanguinea que procedia
de un punto desgarrado por una de las ligaduras
principales. Se quito la provisional; se disecé en el
extremo cortado del pediculo el peritoneo, y regula-
rizando el corte quedo dicha membrana como queda
la piel en un mufnon de amputacion circular, lo cual
permitié hacer en ella una sutura con tripa, revol-
viendo hécia adentro sus bordes para Boner en exac-
ta relacion y contacto la superficie libre. Se entre-
abrid la herida y se limpid sobre las asas intestinales
la cortisima cantidad de sangre derramada, termi-
nando por la sutura, que se hizo con hebras de seda
fenicada, cada una con dos agujas, que, penetrando
de dentro afuera por el peritoneo & ocho milimetros
del corte de esta membrana, salian por la piel & dis-
tancia poco mayor. Siete puntos se dieron en esta
forma y dos con cerdas, que solo interesaron la piel.
Una tira de tafetdn protector, gasa.s empapadas en
disolucion fénica del 2 por 100, hule machiiistoch,
una gruesa capa de algodon en rama ?/ un vendaje
de franela bien apretado y sujeto con alfileres imper-
dibles, constituyeron el apdsito. En todo esto se tar-
daron cuarenta y cinco minutos.

La enferma se trasladé & la cama cuidadosamente,
y ademas de haberse calentado de antemano, se le
colocé entre los piés un calentador de agua. Se le
hizo una inyeccion hipodérmica de un centigramo
de cloruro inorfico, y se le prescribié agua azucara-
da y terrones de hielo si habia vomitos: cateterismo
cada seis horas.

El tumor tenia la figura y aspecto de un gran ri-
fion de 22 centimetros en su mayor longitud, 30 de cir-
cunferencia en su extremo mas grueso y 25 en el me-
nor, adonde correspondia el pediculo; su peso de dos
kilos, blando, resistente en unos puntos y casi fluc-
tuante en otros; de color rojo variado y dividido a
lo largo, ofrecia el corte un verdadero mosaico de
tejido sarcomatoso en varios estados, desde el de du-
reza hasta el de apariencia de mixoma, muy varias
coloraciones mas 0 ménos rojizas, habiendo en algu-
nos puntos restos blanquecinos y fibrosos del extre-
mo conjuntivo del 6rgano degenerado.

Volvio en si la enferma gradualmente con poqui-
simo dolor en la herida, nauseas y algun vomito bi-
lioso, estado que se calmO con terrones de hielo y
cortas cantidades de agua de Seltz. A las cuatro y
media de la tarde tenia alguna inquietud, pulso a 104
y temperatura axilar de 39°; se le hizo una inyeccion
Se un centigramo de cloruro mérfico. Se tranquilizo
y durmié algunos ratos; se le dié caldo con vino, que
repugnod y vomitd varias veces, y hasta las tres de
la madrugada no empezé a contener cortas porcio-
nes de agua albuminosa; en el resto del dia 8 contu-
VO, aunque siempre con gran trabajo y a beneficio
del hielo, caldo, que alternd con agua albuminosa y
de Seltz; la sed no era molesta, la lengua ancha, el
pulso & 100 y la temperatura por la mariana & 38" 4,
por la tarde 38°6, y a las tres de la madrugada del 9,
37",8, Durmié en varias veces unas siete horas.

En la visita de la mafiana del 9 no tenia fiebre; la
orina, abundante y clara; la lengua, anchay de color
normal; apetito; el abdémen normal a la presion, y



.00
con
tan-
jilo
Im-
ela

en
ich,
laje
per-
tar-

lion

EL SIGLO MELICO 141

solo estaba dolorido al recorrer con el dedo la linea

de la herida. Se le dispuso nn huevo pasado por agua,

gue comid con gusto, asi como al medio dia un poco
e gallina, y por la noche una taza de leche.

Continuando bien el dia 10 después de haber dor-
mido la mayor parte de la noche, se le di.spuso ga-
llina por la mafnanay merluza frita por la noche,
que comio y digerid bien.

El dia 11 se paso .sin novedad, y la enferma orind
comodamente, por lo que se suspendio el cateterismo,
{tamp_oco la hubo el 12. El 13 se levanto el aposito.

a herida estaba totalmente reunida sin una gota de
pus, ni entre sus bordes, ni en ninguna de las liga-
duras que se quitaron. El nuevo aposito solo se dife-
rencié del anterior en dos grandes tiras emplasticas
que se rodearon al tronco de la enferma, haciéndolas
cruzarse sobre la herida para protegerla y evitar
tracciones peligrosas. En esta tarde tomo intempes-
tivamente un chocolate y cend luégo sin apetito; por
la noche dolores, cdélicos torminosos, evacuaciones
ventrales repetidas.

En la manana del 14, lengua roja y seca, sed, ano-
rexia, dolor a la presion solo sobre el coloii: todavia
siguen las evacuaciones diarréicas; pulso & 100
temperatura 38°,8. Agua azucarada y albuminosa al-
ternando.

Todo el dia lo pasé casi del mismo modo: por la
noche, la lengua estaba meénos roja, himeda, y no
habia dolor & la presion en zona alguna del abdémen.

El 15 por la mafiana la mejoria era bien marcada:
la lengua ménos roja, ménos .sed, anorexia, y habia
hecho en la noche una evacuacion diarréica sola. La
temperatura era de 37°,5 por la mafftna; pero subié
a 38®3 por la tarde, con pulso & 90. EI mismo plan.

Kn el dia 16 todo volvié & su estado normal; pero
repugnando el caldo, se le pre.scribié una_peque-
fia cliuleta, que comid con apetito y digerio bien.
Desde el 17 ha continuado sin novedad, tomando
chocolate por la mafiana, cocido con gallina al medio
diay merluza por la noche. Duermo bien vy las fuer-
z?%lge 2r8ponen, dejando la cama algunas horas desde
el dia 20.

Llaman en este hecho clinico la atencion varias
circunstancias. Es la primera, la dificultad del diag-
nostico entre la ascitis que existia y el quiste aue pa-
recia haber, debida principalmente 4 la calidad del
liquido extraordinariamente albuminoso y al hallazgo
de zonas claras & la percusion en puntos relativa-
mente declives, resultado, sin duda, de grande acu-
niulo de gases, que casualmente se encontraban en
las mismas asas Intestinales en todos los reconoci-
mientos.

Las ligaduras del pediculo cortadas & raiz de los
nudos y hechas con seda; la sutura de los bordes pe-
ntoneales hecha con cuerda de tripa; el abandono
del pediculo en la cavidad del abdomen; la suturado
la herida hecha también con seda; todo se ha realiza-
do segun las reglas listerianas, y en el éxito obte-
nido no puede prescindirse de tener en cuenta su
Importancia, dado que se trata de una mujer casi
ncabada por su largo padecimiento, y que la falta de
inflamacion y de supuracion son frecuente resultado
de aquellas precauciones. La rapidez de la curacidn,
no interrumpida por la entero-colitis intercurrente
que sobrevino tan proxima al acto operatorio, es tam-
0 digna de notable mencién.

, El estudio histologico del tumor ofrece el mayor
interes desde sus comienzos, y se ocupa en él con el

interes el ilustrado ayudante de la Facultad,
«r- Tapia, tan_competente, como es sabido, en esta
clase de trabajos.

Dr. (RE8

PRENSA MEDICA

EXTRANJERA: I. Relaciones entre el tubérculo y la infla-
macién. — Il. Esparadrapo blanco y esparadrapo con
aceite de higado de bacalo. — Ill. EI tricloro-fenol.—
IV. Signos diferenciales de las falsas membranas diftéri-
casy de las catarrales. — V. Inhalaciones de iodoformo

en la tuberculosis. — VI. Tratamiento de los bubones ve-
neraos.

El Sr. Kiener ha leido, en una de las Gltimas sesiones de
la Sociedad médica de los Hospitales de Paris, una nota
sobre las relaciones del tubérculo y la inflamacion. Dicho
sefior funda sus razonamientos en los trabajos que, ayu-
dado del Sr. Poulet, lia hecho sobre la osteitis tuberculosa
6 caries de los huesos.

En la citada nota enumera el Sr. Kiener, primero las re-
laciones anatémicas que éntre el tubérculo 6seo y la infla-
maciéon existen. En la forma primitiva y cronica, el tu-
bérculo no provoca inflamacion; los foliculos tuberculosos
claramente circunscritos evolucionan aisladamente, y los
tejidos ambientes presentan sélo lesiones lentas de nutri-
cién. No determinan mas reaccion, por ejemplo, que los tu-
bérculos fibrosos del vértice de los pulmones.

La indiferencia del tubérculo es mucho menor en la for-
ma secundaria, tardia é invasora; los foliculos tuberculosos
e.stdn mucho ménos circunscritos; la accidn del principio
infeccioso excede sus limites, segun atestiguan las nume-
rosas células gigantes diseminadas en su contorno; la su-
puracion, aunque parcialy crdnica, es la regla. Las relacio-
nes del tubérculoyde la inflamacion son mas estrechas en la
forma que puede llamarse osteitis tuberculosa aguda, la cual
recuerda por su marcha & la tisis galopante del pulman.
En esta forma grave, los foliculos tuberculosos, apénas es-
bozados, son casi inmediatamente destruidos por la supu-
racién antes de la caseificacion; en este caso predomina la
reaccion inflamatoria.

La segunda parte de la comunicacién del Sr. Kiener esta
consagrada & las relaciones etioldgicas del tubérculo y de la
inflamacion. Los hechos anteriores demuestran que eltu-
bérculo primitivo, 4 pesar de su virulencia, puede sertolera-
do largo tiempo porelorganismo sano; lainflamacion no es,
pues, una consecuencia directa de la accion del virus; debe
referirse, ora & la diminucidn de resistencia de la economiaé
de los tejidos, resultado de la predisposicién hereditaria 6 de
cualquier causa debilitante, ora & una enfermedad e.\trafia
al tubérculo y que obra de concierto con él. Bajo este punto
de vista considera el Sr. Kiener la influencia de los trau-
matismos, de las afecciones catarrales y de las supura-
ciones.

No esraro que la aplicacién del esparadrapo ordinario
determine, en enfermos predispuestos a ello, eczemas 0
cierta irritaciéon al ménos de la piel, que puede tener serios
inconvenientes. Este hecho depende de la presencia de la
manteca en el esparadrapo, la cual, alterdndose, se torna
irritante para lapiel. Por esto el Sr. Vidal, distinguido der-
mat6logo del hospital de San Luis, da la preferencia casi
siempre, sobre todo cuando se trata de sujetos de una irri-
tabilidad especial, 4 un esparadrapo que no contiene mante-
ca, y cuya formula corresponde a su interno el Sr. Winter.
Este esparadrapo se hace con el emplasto compuesto del
siguiente modo;
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Emplasto simple....cocoevveveinnne 600 gramos.
ACEITE i 400 —

Cera amarilla.....ccooeevvvcniennne 200 —
DeXtrina. s e . 20 —

AQUaA . c.s. para la disolucién.

Este emplasto, para conservarse bien, debe mantenerse a
cubierto de la humedad, & causa de la dextrina que con-
tiene.

Sabido es, por otra parte, que en esa enfermedad tan pe-
nosa, descrita con el nombre de lichen agrius 6 de prurigo
de Hebra, y que estad caracterizada por el prurito atroz que
ocasiona la erupcion, las aplicaciones de aceite de higado
de bacalao logran con bastante frecuencia calmar estos
accidentes. Ahora bien;estas aplicaciones se facilitan mu-
cho mediante el empleo de un esparadrapo compuesto con
el emplasto del Sr. Winter, formulado como se verad a con-
tinuacion :

Emp'asto preparado con litargirio
y aceite hepatico...ccevvevvvvcnenenn, 600 gramos.
Aceite hepético »

Cera amarilla................ »
Dextrina

El emplasto asi compuesto tiene un olor un tanto fuerte,
y bajo su influencia se hace & menudo mas soportable la
comezén 6 desaparece, se modifica la erupcidn, y la piel
engrosada recobra en parte su flexibilidad. Este emplasto
obra, en efecto, de dos maneras: por una parte, por la ac-
cion misma de las sustancias que lo componen, y por otra
sustrayendo las partes que cubre al rascamiento, que es
una causa continua de irritacion de la piel.

Mezclando &acido fénico y cloruro de cal, se obtiene fenol
triclorado; es decir, fenol en el cual tres atomos de hidro-
geno han sido reemplazados por tres de cloro. EI Sr. Diani
ha hecho ensayos clinicos con este cuerpo, que es un pode-
roso agente de desinfeccién, y llegado a las siguientes con-
clusiones :

1. ® EI fenol triclorado tiene propiedades antisépticas

veinticinco veces mas enérgicas que las del fenol.

2. ® A dosis muy pequefias, detiene esta sustancia toda

clase de fermentacion.

3. ® Es un antiséptico que excede en actividad & los an-

tisépticos comunmente empleados en Medicina, tales como
el permanganato de potasa, el cloruro de cal, el 4acido féni-
co, el timol, el &cido salicilico y el bérico.

4. ® No essolo un desinfectante, sino también un agen-

te desodorifero muy enérgico. Por otra parte, el aceite de
espliego (cinco gotas por grano} quita al fenol triclorado el
olor que le es propio.

5. * Aplicado en naturaleza & los tejidos, no los irrita sino

débilmente; la irritacién es nula cuando la aplicacidn tépica
se hace con una solucion de fenol triclorado.

6. ® EIl empleo de esta sustancia es de gran utilidad en

los chancros blandos, en la difteria y otras afecciones gan-
grenosas.

W® La preparacion del fenol triclorado estd al alcance
de todo médico.

8. ® Las sales que resultan de la combinacién de una ba-

se con el fenol triclorado, tienen las mismas propiedades
antisépticas que éste: el tricloro-ienato de sosatiene ademas
la ventaja de ser inodoro.

9. ® Eltricloro-fenato de cal es de mucho menor precio

que el fenol.

v

El Dr. Albertis, tratando las falsas membranas no difté-
ricas por el &cido sulfurico, ha obtenido cristales insolubles
en el éter y el alcohol absoluto, solubles en los &lcalis, y
que pueden considerarse como cristales de tirosina.

Nada de parecido ocurre con las membranas diftéricas.
De sus experimentos deduce el autor las siguientes conclu-
siones:

1. ® Que la falsa membrana diftérica tiene una composi-

cion quimica diferente de la de la falsa membrana inflama-
toria.

2. ® Que no forma compuestos aromaticos como la ti-

rosina.

3.  ® Que la accidn que sobre ellas ejerce el &cido sulfiri-

coy el examen microscopico, bastan para establecer la na-
turaleza de una falsa membrana.

\%

El Sr. Davezac, de Burdeos, ha tratado de utilizar el io-
doformo en los tisicos; poro en vez de administrar el medi-
camento por la via géastrica 6 en pulverizaciones, y como
hacen los Sres. Seinmolay Rummo, lo administra porin-
halacion. El aparato de que se sirve es sumamente sencillo
y econdémico, y se compone de un frasco de larga tubula-
dura, de cabida de 250 gramos. En esta tubuladura se in-
troduce un tapon de corcho atravesado por conductos rec-
tos, donde penetran: primero, un tubo vertical afilado en su
extremo inferior; segundo, un segundo tubo acodado en
angulo recto U obtuso, que termina, en el frasco, en la base
del gollete, y en su extremo exterior porun tubo de caout-
chouc rojo de 20 centimetros 6 mas. Doslaponcitos cierran
el extremo superior del tubo recto y el de caout houe, que el
enfermo coloca entre sus labios & fin de evitar una evapo-
racion inatil del liquido en el intervalo de las inhalaciones.

Elliquido medicamentoso ocupa el tercio inferior del fras-
co. y cuando el enfermo aspira por su embudo, el aire ex-
terior asi solicitado atraviesa esta capa liquida y se acu-
mu'a, impregnado de vapores, en la parte superior del fras-
co. La formula del liquido empleado por el Sr. Davezac es
la siguiente:

lodoformo pulverizado.............. 1,50 gramos.
Esencia de trementina.............. 50,00 —
Aceite de araquido....ccceeneeene. 150 4200 —
lisencia de bergamota. ) - N-a

Acido timico.....ccoceeeee.. laa... 2,bU —

El aceite asociailo & la solucién de iodoformo le emulsio-
na sin hacer desaparecer su volatilidad y atenta la sus-
ceptibilidad de la mucosa afectacontra el vapor demasiado
irritante de la esencia de trementina pura.

Estas inhalaciones han dado, al parecer, buenos resulta-
dos en algunos tisicos, sobre todo disminuyendo la tos y
modificando la expectoracién, cuya fetidez suprime igual-
mente.

\A

El Sr. Gavoy, después de examinar en un trabajo muy
practico los diferentes tratamientos del bubdn venéreo, se
decide por la compresion, hecha de un modo particular. Se
ha acusado & la compresidén de provocar la ulceracion de
las paredes de la adenitis y de ocasionar dolores intolera-
bles, cosas que nunca ha visto que ocurrieran el Sr. Ga-
voy, quien, por elcontrario, ha visto que se aliviaban los
enfermos a las pocas horas de aplicar el vendaje, y que se
liacian casi indolentes las adenitis méas sensibles desde el
dia siguiente. Para hacer bien esta compresion es preciso

qii
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adaptar las compresas & la forma, sitio y extension del tu-
mor. Doblada la compresa se la empapa en elagua vegeto-
mineral de Goulard, se la aplica buscando la mejor posi-
cién para que no se disloque, se la cubre con dos ¢ tres
compresas parecidas, y se hace la espica con una venda de
seis metros de longitud por ocho centimetros de ancho, de
franela & ser posible.

Sin tener en cuenta la naturaleza 6 la patogenia de los
bubones, y fijandose tan s6lo en el tratamiento, divide el
Sr. Gavoy los tumores en cuatro categorias, segin que son
duros, blandos, supurados 6 ulcerados. Para cada uno de
ellos varia de tratamiento.

Sieltumor es duro, sin inflamacién, sin dolores lanci-
nantes, sin dolor & la presidon, se liare alrededor del tumor,
por espacio de diez minutos, una friccion con una franela
empapada en linimento volatil y se aplica el vendaje com-
presivo. El tumor se reblandece, sobre todo hacia el vérti-
ce. se aplana, disminuye, desaparece por completo en tres
0 cuatro dias. Si al cabo de este tiempo no se ha modifica-
do, se reemplaza el linimento amoniacal por la pomada
mercurial y se aplica la compresidon. Una vez reblandecida
toda la masa se reemplazan las fricciones mercuriales por
otras con una pomada de ioduro de potasio, que se hace
preceder de vez en cuando por un erabadurnamiento de
tintura de iodo; mas ésta no debe emplearse sino cuando
no hay el menor ve.stigio de inflamacion.

Si la masa blanda que sucede alturaorduro setorna roja
y sensible, se aplican compresas empapadas en agua de
Goulard, y se humedece la espica varias veces al dia con
este liquido.

Sieltumor es duro é inflamatorio, debe procurarse hacer
desaparecer los signos de flogosis 'y provocar su reblandeci-
miento por medio de las fricciones mercuriales y la com-
presién. Los vejigatorios dan también este resultado; el ve-
jigatorio se cura con lapomada mercuiial y se aplica la es-
ptea. Una vez desecada la superficie del vejigatorio, si el
tumor estd reblandecido se embadurna con tintura de iodo
todas las mafianas dntes de aplicar el vendaje compresivo,
que se rocia durante el dia con agua vegeto-mineral.

Sieltumorestad reblandecido y contiene pus, puede ob-
tenerse la resolucion con la tintura de iodo, los vejigatorios
y la compresion con las compresas empapadas en agua de
vegeto. Bajo la influeucii de estos medios la piel recobra
bastante pronto sutonicidad normal y sus adherencias. Sin
embargo, si aumentase la coleccidon purulenta y se adelga-
zase y tornase azulada la piel, habria que recurrir & la aspi-
racion subcutidnea. Para ello se introduce la canula mas
fina del aparato de Uieulafoy por el punto mas alto del abs-
ceso, hacia su borde superior y externo, & través de la piel
sana; se aplica en seguida la compresion, que el enfermo ro-
ciadurante el dia con agua Tegeto-mincral. Al cabo de tres
6 cuatro dias se quitala cura, y en lagran mayoria de casos
no se ha reproducido el abscesoy se verifica rdpidamente la
resolucion. Si se reprodujese la coleccion, seria preciso re-
novar la puncién.

Por ultimo, si seulcera el tumor damuy buenos resulta-
dos una cura con el glicerolado de cobre, acompafiado de
|a compresion de las partes. Los toques con la tintura de
eodo tienen el inconveniente de ser muy dolorosos, pero son
igualmente atiles.

Db. Ramén Serret.

SECCION OFICIAL
MINISTERIO DE LA GOBERNACION

Direccion general de Beneficencia y Sanidad.

En la villa y corte de Madrid, & las dos de la tarde del dia
24 de Febrero de 1883. en cumplimiento de lo prevenido en
el parrafo primero del art. 29 del vigente reglamento de ba-
fios y aguas minero-medicinales, reformado por real decre-
to de 31 de Mayo de 1876, y de lo anunciado en la Gaceta de
25 de Enero ultimo, reunidos en el salon de sesiones del
Real Consejo de Sanidad bajo la presidencia del limo, sefior
D. Gregorio de Mijares y Sobrino, jefe de la seccidon de Sa-
nidad terrestre, autorizado al efecto por el excelentisimo
sefior director general de Beneficencia y Sanidad, con asis-
tencia del jefe del negociado de Sanidad terrestre y bafios,
D. Ramén de AzUa y Campeo, los médico-directores que
se expresan al margen, dio principio el concurso cerrado
para la provision de las plazas de bafios vacantes, la cual
se efectud con sujecién al reglamento, eligiendo los direc-
tores propietarios las siguionte-:

Panticosa, D. Joaquin Pastor Prieto.

Montemayor, D. Benito Crespo y Escoriaza.

Fuenealiente, D. Desiderio Varelay Piiga.

Gigonza, D. Manuel Morales Gutiérrez.

Tiermas, D. Joaquin lIborra Garcia.

Ormaiztegui. D. José Caravias y Santana.

San Adrian, D. Pio Gavilanes.

Malahda, D. Nicolas Calleja y Vicario.

La Hermida, D. Arturo Alvarez Builla.

Fuensanta de Gayangoi, D. Mariano Viejo y Bacho.

Y Sierra Alhamilla, D. Maximino Nufiezy Sanchez.

Resultando vacantes las siguientes:

Barambio, Nanclares de la Oca, Santa Filomena de Go-
mdular, Zuazo, Nuestra Sefiora de Orito, Alfaro, Guardia-
vieja, Lucainena, San Bartolomé de la Cuadra, Segales,
Tona, Arlanzon, Salinas de Rosio, San Gregorio de Bro-
zas, Paterna, Montanejos, Nuestra Sefiora de Abella, Na-
valpino, Arenosillo, Horcajo, Alcantud, Yémeda, Solando
Cabras, Valdeganga, Nuestra Sefiora de las Mercedes, Ali-
cun, Sierra Elvira, San Juan de Azcoitia, Estadilla, Fuen-
tealamo, Caldas de Bohi. San Vicente, Traveseres, Haro,
Riva los Bafios. Maravilla (Loeches ), Fuente Amargosa,
Vilo 6 Rosas, Fuensanta de Lorca, Alsdsua, Belascoain,
Burlada, Prelo, Calzadilla del Campo, Bellus, Cliulilla,
Nuestra Sefiora del Carmen, Siete Aguas, Echnno,Guesala,
La Muera, Fonté, Quinto, La Salvadora, Bouzas, Cucho,
Torres y Caldas de Malabella,

Leida el acta, y conforme con ella todos los sefiores pre-
sentes, se di6 por terminado el acto, de que yo el Secreta-
rio certifieo.=E| Presidente y jefe déla Seccién desani-
dad terrestre. Gregorio de Mijares.=Joaquin Pastor Prie-
to.=Benito Crespo.=Por poder de D. Desiderio Varelay
Puga. Justo Jiménez de Pedro. «<= Por poder de D. Manuel
Morales Gutiérrez. Benigno Villafranca.=>=José Caravias.=
Pio Gavilanes. = Por poder de D. Arturo Alvarez Builla,
José Hernandez Silva.=Mariano Viejo y Bacho. = Nicolas
Calleja. = Maximino Nnfiez,= Joaquin Iborra. = Ramon
de Azua.

Sefiores que asistieron:

D. Justo Jiménez de Pedro. D. José Herndndez Sanz,
D. Anastasio Garcia Lopez, D. José Caravias Santana, don
José Hernandez Silva, D. Mariano Luciente Pueyo. D. José
Ocaliay Pazos, D. Benito Avilésy Merino. D. Fermin Ur-
dapilleta, D. Ramoén Torner, D. Salvador Rodriguez Osu-
na, D. Eduardo Meuendez Tejo, D. Mariano Salvador Gam-
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boa, D. Tomas Lletgety Cayla, D. José Maria Bonilla, don
Jesus Delgado Sevillano, D. Joaquin Eduardo Gurucliarri,
D. Juan Cossioy Grifol, D. Mariano Viejo y Bacilo, don
Leopoldo Martinez Reguera, D. Enrique Ranz de la Rubia,
D. Manuel Manzaneqne, D. Benigno Viilafranca, D. Vicen-
te Garcia Millan, D. Alberto Armendariz. D. Miguel Zapa-
ter, D. Martin Castells y Melcion, D. César Garcia Teresa,
D. José Negro y Garcia, D. Joaquin Pastor Prieto, D. Be-
nito Crespo y Escoriaza, D. Pio Gavilanes, D. Nicolds Ca-
llejay Vicario, D. Maximino Nufiez y Sadnchez, D. Joaquin
Iborra Garcia y otros.

MONTE-PIO FACULTATIVO

SECRETARIA GENERAL
Ammcio de admisién de socios

D. Sir6 Rico Ceballos, profesor de Medicina, residente en
Madrigal de las Torres , provincia de Avila, desea ingresar
en el Monte-pio. 2

Rehabilitacién.

D. Agustin Meliton Alvarez, profesor de Medicina, resi-
dente en Fuente de San Esteban, provincia de Salamanca,
solicita rehabilitarse en sus derechos. 2

Anuncio de pension

D. Dolores Diaz Arévalo, viuda de D. Vicente Mufioz
Herrera, solicita pensién de viudedad. 2

D.® Julia Salas y Tello, huérfana del Socio D. Vicente
Salas, solicita pension de orfandad. 2

I/0 que se publica para los efectos del Reglamento.

Madrid 20 de Febrero de 1883. = EIl Secretario general
Esléhan Sanchez de Ocafia. ’

__ GACETA DE LA SALUD PUBLICA

Estado sanitario de Madrid.

Observaciones meteorolégicas de la semana.— Al-
tura barométrica maxima. 721,58; minitna, 708 50; tempe-
ratura maxima, 20°,4; minima,— 0“,8. Vientos dominan-
tes. NE., E. y SO.

Los estados catarrales de la faringe, de la laringe y de
los drganos digestivos, los de la.s vias biliares y urinarias,
aumentan en frecuencia. Los estados febriles con localiza-
ciones extensas en los tejidos fibrosos y en las membranas
mucosas, también han sido abundantes; las intermitentes
y las eruptivas de caracter rosedlico, han sido asimismo
frecuentes. Las pneumonias, pleuresias, bronquitis agudas
y bronco-pneumonias h;in disminuido en intensidad y fre-
cuencia. Los estados irritativos. consecutivos 4 estados con-
suntivos crdnicos y localizados en los intestinos, han au-
ml_entado, agravando los padecimientos crénicos, que com-
plican.

CRONICA

Acto solemne. — El martes Gltimo, 4 cosa de las diez
de la manana,_ recibi6 la investidura de doctor en la Facul-
tad de Medicina y Cirugia nuestro apreciable amigo el
aventajado joven médico D. Mariano Sandio y Martin. El
acto se celebrd en el decanato de esta Facultad, que en api-
fado haz contenia catedraticos de la misma, bastantes
médicos y un gran nUumero de escolares, amén de algu-
nas sefioras que con su presencia abrillantaron la solemni-
dad. El padrino del Sr. Sancho en acto tan solemne fué el
distinguido catedratico y eminente cirujano Dr. Encinas
quien con tal motivo pronuncié un elocuente discurso, in-
ferior, sin embargo, en concepto nuestro, al improvisado
con que brindd mas tarde en el banquete que el graduan-
do ofrecié & varios amigos en los Dos Cisnes. EIl discurso
de gracias pronunciado por el Sr. Sancho no desmerecio de
la fama que como orador se tiene ya en sus juveniles afios
conquistada; pero también fué inferior al magnifico brindis
con que resumid y cerrd los que se pronunciaron en el ban-
(juete. De la Memoria del Sr. Sancho, que versd sobre la

Fecundacién aTlifidal en la especie humana, nada hemos de
decir, pues que nuestro.s lectores conocen sus ideas sobre
el particular, defendidas con calor y entusiasmo en la So-
ciedad Ginecologica.

El banquete que ofrecié luégo el Sr. Sancho & gran nu-
mero de sus amigos, entre quienes se contaban, & mas del
Sr. Eacmas, los Sres. Cajvo, Castro (D. F. J.), Casas de
Batista, Roa, algunos médicos de Segovia, diputados y se-
nadores del mismo pais, etc., etc., fué motivo para que to-
dos felicitaran de nuevo carifiosamente al padre del sefior
Sancho, ~diguo compafiero también nuestro, & su sefiora
rnadre, & la patria que le vié nacer, etc., etc., y para que
el nuevo doctor hiciera gala una vez mas de las envidiables
dotes oratorias con que al cielo plugo dotarle. Concluiremos
e,sta breve resefia con las propias palabras con que conclu-
yo uno de los brindis pronunciado en el banquete: jBien-
aventurados los padres que tales hijos tienen!

El mismo diatomdé también lainvestidura de doctor, in-
mediatamente después del Sr. Sancho, el Sr. Albarado,
a quien apadrin6 el Dr. Tejada y Espafia, estimado amigo
nuestro y director de EI Genio Médico-Quinirgico. EIl discur-
so del Sr. Albarado verso sobre los Procedimientos para la
operaciMide la catarata.

Reciban ambos sefiores nuestra cordial enhorabuena.

Bien venido.—Ha regresado 4 Madrid, ya restablecido
completamente de su pasada y grave indisposicion, nuestro
querido amigo el distinguido farmacéutico Sr. Fonty Mar-
ti. En Cartagena, donde permanecié un mes, fué excitado
por varios compafieros meédicos y farmacéuticos para que
diera una conferencia, & cuyo deseo accedio, escogiendo por
tema los compuestos indefinidos, y mereciendo del ilustrado
y numeroso publico que le escuchd entusiastas aplausos.

Sociedad Ginecologica. — En la sesidn Gltima habla-
ron extensamente los Sres. Urrecha, Diaz Pulido y Calde-
rm sobre dos casos clinicos y el tema. EIl tema puede con-
siderarse ya agotado, y es de creer que el sefior presidente
resumird pronto el debate.

Folleto de actualidad. — A la bondad de nuestro es-
timado y distinguido amigo el Sr. D. Luis Planelles de-
benios un ejemplar del folleto que con el titulo La Reforma
sanitaria (Apuntes para el estudio del Proyecto de ley —

textos de la vigente y del Proyecto que se discute)
acaba de dar a la estampa dicho sefior. Los puntos que en
este opusculo se tratan son los sigu entes: necesidad de
una nueva ley; ley vigente (sus precedentes historicos, sus
vicisitudes, defectos y omisiones); proyecto de la nueva ley
su plan;*reformas y novedades que introduce; presupuestos!
gastos e ingre.sos de la reforma y de la organizacion actual;
conclusion. A mas de esto, da cabida el Sr. Planelles en su
lolieto a la ley de S.inidad vigente y al J'rovecto de lev va
aprobado por el Senado. [ AoA

Véndese este folleto, que seguramente ha de llamar la
atencion de nuestros lectores, 4 dos pesetas en casa de su
autor, Claudio Cuello, 8, segundo derecha, v en la libreria
del Sr. Fe, Carrera de San Jer6nimo, 2, Madrid.

\Y/ directiva. — La de la Sociedad de Farmacia de
Ulladolid ha quedado constituida en la forma siguiente:
Presidente honorario, D. Mariano Perez Minguez- Presi-
dente, D. Angel Bellogin; Vicepresidente, D. Ealogio
Alonso Ojea; Tesorero, D. Eduardo Sanz Tremifio; Conta-
dor, D. Mariano Perez M. Minguez ; Secretario, D. Euge-
nio Sanchez.

M édicos diputados. — Del escrutinio Verificado hace
pocos dias en el quinto distrito de Paris, ha resultado ele-
gido diputado, por 3.424 votos de 7.082 votantes, el doctor

apreciable Qfilega

Inspectorado de aguas minerales. — Acaba de pro-
mulgarse en Francia la ley que suprime los sueldos & los
medicos inspectores de aguas minerales. He aqui los dos
articulos que comprende:

_«Art. L* EIl empleo de médico inspector de los estable-

cimientos de aguas minerales naturales, no da derecho &
ninguna retribucién, ni del Estado, ni de los duefios de los
establecimientos.

~»Art. 2. Quedan derogadas todas las disposiciones le-
gislativas contrarias a esta ley.»

Madrid: 1883. — Imprenta de Enrique Teodoro
Amparo, 108, y Ronda de Valencia, 8
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POCION RECONSTITUYENTE

DB

ACEITE DE HIGADO DE BACALAO

PREPARADA POR BL
DOCTOR FONT Y MARTI

Hacer desaparecer ios inconvenientes de la administra-
cion del aceite de higado de bacalao ha Sido el objeto de esta
yreparacioo, habiéndolo conseguido de tal modo que, sin

6rder ninguna de sus propiedades, se hace tolerable basta

or ios estomagos mas delicados, reuniendo la ventaja de
>odei'lo asociar, no solo & uno de los mejores compuestos de
lierro, que es. sin duda alguna, el ioduro ferroso, Sino lani-
)ien ala quina, al 1aclo-fosfato de cal. creosota, etc. Precio:
CON hierro Y quina. 46 reales; CON lado-fosfato de cal, 20 rea-
les; con creosota, 20 reales.

Unico dep03|to en Madrid: calle del Caballero de Gracia, 23
duplicado, farmacia del Dr. Pont y Marti.

INCSO

rao DE QDI FE

PREPARADO

POR EL DOCTOR FONT Y MARTI

Segun la férmula publicada en la ta Farmacia Espafio-
1a (1881), y en donde se demuestran sus ventajas sobre las
conocidas hasta el dia. — Precio, 5 pesetas frasco. — Unico
depdsito en Madrid: calle del Caballero de Gracia, 23 dupli-
*edo, farmacia del Dr. Pont.

DR GONI

Especialista en las vias urinarias y matri?,. Montera, 8,
segundo.

TENIA O SOLITARIA

Se expulsa en 2 6 3 Doras, tomando

LAS CAPSULAS TENIFUGAS
oB MOKthU MiyLP:L.
Arenal. ¢. MadriU. y principales
faniiacias.
60 rs. frasco, y_por 65, Be remite
certifieado & ptovincias.

RECONSTITUYENTE HSIOLOGICO ACTIMVO

B.V EL TRATAMIENTO

ie [a Anemia, Raiullismy, Osteomalacia y TnAercnlasls
TuAnrI

de
FOSFATO MONO-GALOIOO

QUIiuiCAIUENTK PURO

El sarabe Osfedfleno cenovil. por su composicion, es un ver-
dadero i6nico, digestivo Yy esiomér/ujco, y produce sus efectos
naturales sin molestar en lo méas ininimo & los enfermos; es-
td perfectamente indicado en tod.<s las épocas de la vida y
especialmente en la decrepitud, aunque «e esté en buenas
condiciones de vida, porijue re.<iiluye uno de los principales
elementos inorganicos a la constitucion del cuerpo humano,
siu el cual la salud, y por consecuencia la longevidad, se en-
cuentran mas 6 menos comprometidas.

Deeste Jarabepuede lomarse, antes 6 despuésde cada comida,
una cucharada regular, pudiendo aumentar su dosis hasta el
doble, y para los UMOJ la mitad.

A los sefiores médicos que quieran experimentar los efec-
tos de este medicamento, se les entregara un frasco para
ensayo.

Venta al pormayor y menor en la Botica Hispano-Ame-
ricana de GHNOVE, Rambla del Centro, nam. 3 (frente al Li-
ceo). Barcelona.

Precio: 3 [lesetas frasco en Barcelona. 3,50 en Madrid, far-
macia de la sefiora viuda de Somoiinos, Infantas, 26; More-
Igolequel Arenal, 2; Caslelion de la Plana, farmacia de

ibés

Pidase este producto en las principales farmacias de
Espafia.

Habana.-— Farmacia y drogueria del Dr. R. Ledn, calle de
Mercaders, 48.

manila. — Sefiora viada de Kuhnel y Compafiia.

BOLOS ANTIGASTRALGICOS

confra ias indisposiciones del esiémago, sean 6 no dolorosos,
elaborados con arreglo a4 la disposicion fes.'amenfarta de don

Francisco Almazan, farmacéutico que fué de Cuenca.

Las cajas llevan alrededor la firma y rabrica del autor, la
del licenciado en farmacia Sr. Carrion y la del legatario. Se
expende en Madrid, al por menor. Garcia Cenarro, sucesor
de Carrion. Abada. 4 y 6. y en varias otras oficinas del Rei-
no. Caja 2* rs. Dep6sito central y Unico: legatario del Sr. Al-
mazan, Libertad, 35, 2*

Advertencia importante.

Desde seis cajas en adelante descuento 25 por 400y a pla-
zo con buenas referencias. Informarse siempre en este depo-
sito de las casas de comision y droguerias que en él se sur-
ten, pues circulan falsificadas. Pedirlas con el nombre de so-
los de Almazan Y NO cOn el de polos de cuenca.



INSTITUTO MANICOMICO
DE SAN BAUDILIO DE LLOBREGAT
GRAN CASA DE CURACION CON HOSPEDAJE

Las fotografias, prospectos y cuantos detalles se deseen, se
dan en Barceloha. calle de Escndillers. nam. CI. esquina &
la de Aray, farmacia del Dr. Marti, médico-cirujano.

La posicion topografica que ocupa el Instituto es todo lo
que cabe halaguefo; descuella majestuoso diclio templo de
salud en una vega de deliciosas vistas, cuyos dilatados ho-
rizontes cierran los montes del llano de Barcelona y la sin
igual montafia de Monserrat.

Completamente terminados dichos Establecimientos, con
exuberancia relativa de edificios y terrenos que la mano del
hombre ha embellecido con todo género de fantasia, asi en
bosques, jardines y prados, secundado por un raudal de ri-
cas aguas, es espléendida y deliciosa morada, donde encuen-
tran [a salud los enfermos, Y sosegada y pIaC|da longevidad
los valetudinarios y los ancianos desde los GOafios.

A las incontestables condiciones de salubridad, belleza,
trato esmerado y direccion médica inteligente se debe el que
casi todas las provincias de Espafia lo h.iyan adoplaiio por
su Manicomio oficial, el que los ejércitos de mar y tierra en-
vien & él sus enajenados y, por lo mismo, el que este Esta-
blecimiento sea consUinlemente asunto de inspecciones mé-
dicas oficiales que nos colman de dicha, pues que siempre
traen en pos de si lioorosisimos dictamenes.

Para combatir los males que radican esencialmente sobre
el espiritu, son menester procederes y métodos que obren
sobre el espirita mismo; del tratamiento moral, pues, asi
como de todos los demas tralaniientos que conviene emplear
y estan en boga en_los manicomios mas principales de Euro-
pa, tenemos noticias completas, recientes y veridicas que
[Jos ha proporcionado la detenida inspeccion que de ellos
hemos hecho.

En el slablecimiento 0 Instituto hay escuela préctica de
agricultura, talleres de labor para los pensionistas aptos, un
gimnasio, biblioteca, billares, casino y escuela de mdusica,
como igualmente un bien orgamzado servicio religioso en el
grandioso templo dei Establecimiento.

Para sefioras, sala de labor, floricultura, lectura y otros
enlreteniniientos propios del sexo.

La seccion de bafios es completa.

Nuestros pensionistas comen, duermen, se ocupan y di-
vierten confundidos con los empleados superiores de la casa,
3e, cual jefes de familia, dirigen sus acciones, acomparian-

les en todas las excursiones y paseos por el campo.

PERSONAL DEL ESTABLECIMIENTO

Médico-director, médico-vicedirector, dos médicos resi-
dentes, médico-consultor, un capellan, un farmacéutico,
practicantes, administrador, mayordomos, tres cocineros con
sus ayudantes y los camareros y enfermeros nece'sarios.

Para cuidar & las sefioras, una directora, subdirectora, ca-
mareras y enfermeras.

PRECIO DE LAS PENSIONES

De distinguidos.................. 400 duros al mes.

Vil o] F- 1 T 36 — —
L* 25 — —
3% — e e eee 18 — ~
4* — precios convencionales.

El pensionista que quiera tener un criado para su servi-
cio, abonaré 45 duros mensuales sobre la pension.
A peticion de las familias, el Establecimiento se encarga

de la traslacion de los enfermos.

JEQUIRITY

Sus granos Y la preparacion oftalmoldgica segun el doctor
Wecker, se hallan en la
FARMACIA DE MEDINA

— Serrano, 36 —

BOTICA

Por defuncién del farmr.céutico de Campo Real se vende
la botica lie dicho pueblo, bien surtida y con botamen mo-
derno. Daién p0| ‘inenores en la calle de la Princesa, nume-
ro 12, cuarto 3.° derecho. Madrid.

Ti
Li

con BREA de Noruega, TREMEMTINA de Verecia
y bélsamo de TOLU

Premiado ea
varias Exposiciones

Formula
ospeoial de

ORIVE

Con el uso de este Jarabe se consigue e! inmediato alivio,
y pronta y segura curacion, de todas las afecciones de la la-
ringe, bronquios y pulmones con ma&s acierto que por todos
los medios conocidos hasta el dia. El objeto principal de este
inimitable jaiabe es aumentar la nutricion, delicienle siem-
pre en el paciente de las citadas enfermedades. Produce su-
|oer|ores resultados en los catarros recientes, mejor ain en
0s cronicos; en las loses pertinaces y antlguas en la penosa
expectoracion que promueve violentos accesos de tos, facili-
tando aquélla y mitigando ésta; y. en una palabra, sus efec-
tos son siem[)ro segurisirnoh en los casos que no suelen dar
lesullado ninguno los jarabes ni pastillas que se preconi-
zan para las enfermedades catarrales. Bien saben los sefiores
médicos que la composicion de este jarabe es la mejor ga-
rantia de sus efectos y virtudes.

Veéndese en Bilbao solamente en la farmacia de su autor
Ascao, 7. & 40rs. botella. Provincias, en casa de mis corres-
ponsales. Para evitar falsificaciones, exijase en todas las bo-
tellas mi marca de fabrica, garantizada por el Gobierno espa-
fiol por la ley de 29 de Setiembre de 4882.

LICOR DEL POLO DE ORIVE

garantido con las mas altas recompensas de Exposiciones y
poraciones cientificas. Medallas de bronce, plata y oro de pri-
mera clase.

El mejor, mas aromatico, mas_agradable y mas barato de
todos los dentrificos conocidos. El Unico higiénico historica-
caiiiente probado que conserva la belleza de la dentadura
sin estropear el esmalte dentario, y Gnico que coa su uso
diario consigue se evidente infaliblementé todos los padeci-
mientos de la boca. COMO caimante de 10S dolores i mue-
1as No tiene rival, y sus efectos sobiesalientes en estos casos
se hallan universalmente reconocidos, pues con seguridad
evidente caima l0os m&s furiosos dotobes dk muetas. Precios
en todos los sitios: 6 reales.

Se remiten franco de gastos desde 6 frascos dentro de la
distancia de 80 leguas, y desde 42 frascos desde esta distan-
cia en adelante dentro de Espafia. Dirigirse & S. de Orive,
Bilbao.

_dSe vende en todas las Farmacias y perfumerias bien sur-
tidas.

Balsamo Dabay

Alivia en el acto y cura el iteuma, Gola, Pleuresia, Lumba-
go, Torlicolis, Paralisis, Ciatica, Jaqueca y Do'ores Nerviosos.
Es inmejorable para llamar & la piel cualquier erupcion que
se haya retirado, como el Sarampiom, Viruela. Escarlatina,
Herpes y otras. Y es de gran utilidad en la convalecencia de
largas enfermedades para recobrar ininedialaiiiente las fuer-
zas. Se expende en Madrid. Alcala, 3. farmacia; Fuencar-
ral, 38; Mayor. i4; Aloc.lia. 9i; Jacoinetrezo, 4. EnSantander
farmacia del Sr. Corpas Zaragoza Alfonso 1. nam. 15. AV|Ia
Sr. Castro. Calalayud, Sr. Vicioso. Molina, Sr. Gomez. I'alen-
cia, Sr. Sadaba. Logrofio, Sr. Gomez y en todas las farmacias
bien surtidas. Precio, con la instruccién para usarlo. 44 rs.
Al por mayor, dirigirse al Dr. Abad, Pacifico, 43, Madrid,
que hace descuento.
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BIBLIOTECA ESCOGIDA

EL SIGLO MEDICO

COLECCION DE OBRAS DE MERITO DESTINADAS PRINCIPALMENTE A LOS PRACTICOS

OBRAS PUBLICADAS POR ESTA BIBLIOTECA

Bos de 12 reales, siendo su precio en trancia 28.
agotada la 1.* edicion y esta en prensa la¢. )

Miratndo de las enfermedades del
|"'A" Friedreich — Costé escasamente a los suscntores
12 malL s'fsu precio en Francia es 36. (Esta agotada.)

rr>ratado nractico de las enfermedades crdnicas,
Tpor el Dr. Durand-Fardel. — Tres abultados

Cu?sta a los suscritorss &0 reales v eoiranea 90. (bolo
quedan ejemplares de los tomos Il 3 Ul.)

rpratado de Analisis

es 40. (Esté agotada.)

TAnfermedades del recto (Diagn6shcoy Tratameiito,,
Epor el Dr. Allinglmm.- Cost6 a los suscntores 6 reales,
y SUcoste en Francia es 20. (Esta agotada.)

rnratado tedrico y practico del Arte de los partos,

rpoiel Sr. Playfarr. - Dos tomos con .
dosi* Cuesta 26 rs. a los suscntores (su precio es 48). (Esta

figotada.)
rqratado de las enfermedades de la piel, por eldoctor
Neumann.-Dos tomos con numerosos grabados 28 r».
para ks suscritoves {su precio 56). (Esta agotada.)
as pulmonias crénicas, por el Sr. Me~”beau, con
| una lamina cromo-litografiada: 4 rs. (Esta acotada.)

/compendio de las enfermedades de los nifios, por
Cel Dr. J. Steiner.—Do.s tomos. 2'i reales para los sus
critores (su precio 46). (Esta agotada.)

rperapéutioa ocular, por L. .le Wecker, con megnlflcM
1 .trabados.—Cuesta a los suscntores unos 2” reales y su
coste en Francia es de 52. (Esta agotada.)

rggratado de las enfermedades de
piratorios, por Walsbe.-* Un abultado tomo. (Esta
agotada.) 20 rs. para los suscntores (su precio 40).

Manual completo de las eiifermedades de | viai

Jﬁ%urinariasyde los 6rganos genitales.— ° .9 Sin
I 2 grabados.-Precio: 2t reales para los suscritoles.
/Tvratado clinico de las enfermedades del .
Tnervioso, por M. Rosentlial. —Un grueso denr4  (Quedan ejemplares.)
pa“inas.-Costo a los suscntores algo menos de 26 rea- T epert. — Tratado clinico y practico de la tisis
Ies’;xsu precio en Francia es 60. (Esta agotada.) L-ITe."to: 14 reales ara los suscntores. — (Quedas
Liérata Q de Terapéutica aplicada, porJ. B. Fonssa- ejemplares.)
) fTes tomos, que suman 1.300 pagmas.-Cuesta tthill. — Tratado de las enfermedades de la mujer.  Prl
a los suscntores unos 46 reales. (Esta agotada). cio: 8 reales para los suscritores. (Quedan ejemplares!.)
o oculer Y L EWKG Gnodets- o, - -
[Ra,D-ja Olﬁﬁli UTE : GO onis.-Z oiparasitos del cuerpo humano.-VTQe"io: 12 M
——t 14 y 26 QE B 'Para los suscritores. (Quedan ejemplares.) I
loan A
advertencia
Quedando muy pocos ejemplares de las obras que no estdn agotadas, sélo podr«
mos servirlas a los suscritores de la .Biblioteca, que no las tengan, con el anm
Sin embargo, de una peseta por cada tomo. A
Pul
i bdos,
OBRAS QUE HAY PROPOSITO DE PUBLICAR a0
o
om
en el presente aifo solo
cada |
] pOs C«
BARTELS L ‘ dades de los rif BUDD.__ Tratado de enfermedades del higado. leve.
- Las eq erme ades de fos rmorles., ZEIS3L. Tratado de las enfermedades venéreas y ola
ERICHSEN. —La Cienciay d arte de la Cirugia. . sean ¢
PANZETTA. — Tratado de operaciones quirtrgicas. liticas. No

Madrid: 1888, — Imprenta de Enrique Teodoro.
Amparo, 102. yRonda de Valencia, 8.





