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BIBLIOTECA ESCOGIDA DE <EL SIGLO MÉDIC0>
En la próxim a semana se pondrá á  la venta la segunda edición de la excelente obra de 

l'onssagrives

PRINCIPIOS DE T ER APÉU TICA GEN ERAL
ó  EL

bajo los p a ito s  be v ista  f is io lú g ic o , p a to lú p ico  |  clín ico
aceptación entre las clases médicas ha sido tal que en breve tiempo hemos agotado la 

Timera edición. ^
^  Los suscritores á la B i b l i o t e c a  que deseen adquirir dicha obra deberán rem itir 

reales, y  3  más si desean que se les envíe certificada.

En la actualidad tenemos en prensa —  y repartirem os en breve —  el Tratado de en fer-  
^aades venéreas, del Dr. Zeisl, y  el tomo segundo de la obra de Erichsen —  La Ciencia y
L ARTK DE LA ClRUOÍA, Ó Sea T rATADO DE LAS LRSIONR.S TRAUMXtIGAS, ENFERMEDADES Y 
, j^AGiONES QUIRÚRGICAS— cuyo tomo prim ero pueden adquirir los que no se hallen suscritos 
b.1 S i g l o  y SU B i b l i o t e c a  abonando l O  pesetas los de Madrid y  1 1  los de provincias.

^^blicase esta Biblioteca, en beneficio exclusivo de los 
á El Siglo Médico, por tomos rDíis ó menos abul- 

qae forman al año un total de 2.000 páginas en 8.® 
y de letra compacta.

5, dividirán las 2.000 páginas en tomos más ó ménos vo- 
“•nosos, según lo consienta lo abultado de las obras; y no 
- puede depender el número de lomos del de páginas que 

e contenga, sino también del coste de los grabados y 
ivo cualquier género de ilustración que lleve, 

ean pueden suscribirse á esta Biblioteca los que
j, suscritores á El Siglo Médico.

liíLi comisionados para recibir las suscriciones á la 
‘CTECA ni en Madrid ni en provincias, debiendo hacerse
correspondencia, los pedidos, las libranzas, letras y demas documentos de Giro 

se dirigirán á los Sres. NIETO y  MENDEZ ÁLVABO

necesariamente las suscriciones en las oficinas de El Siglo 
Médico, calle de la Magdalena, núm. 36, cuarto segundo, por 
medio de libranzas del Giro Mutuo, letras de fácil cobro ó, 
en último término, sellos de franqueo.

El precio de la suscricion á la Biblioteca es 1 5  pesetas al 
año en la Península é islas adyacentes. En las provincias ul­
tramarinas, 2 0  pesetas si la suscricion se hiciere directa­
mente remitiendo su importe, y 4 0  si mediare comisio­
nado.

Podrá hacerse la suscricion abonando la expresada canti­
dad en tres veces, 5  pesetas cada una, en la Península é is­
las adyacentes.
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A V I S

S u i v a n l  u n e  c o Q v e u t i o a  e n t r e  l e s  p r o p r i é i a i r e s  d u  S iglo 
M é d i c o  e t  l ’A g e n c e  H a v a s , c e t l e  d e r n i é r e  a  l e  d r o i t  e x c l u s i f  

d ’i n s é r e r  l e s  a n n o n c e s  é t r a n g e r s  d a n s  c e  j o u r n a l .

P a r  c o n s e q u e n t ,  t o a s  l e s  a n n o n c e u r s  d e  p r o d u i t s  o a  d ’a r t i -  

c l e s  é l r a n g e r s  q u i  v o u d r o n t  u s e r  d e  l a  p u b l i c i t é  d u  S iglo 
MÉDICO v o u d r o n t  b i e n  s ’a d r e s s e r  á  l a  d i t e  A g e n c e ,  e l  o n  l e s  

p r é v i e n t  q u e  l e s  a n n o n c e s  s e r o n l  a c c e p t é e s  s e u l e m e n t  p a r  

c e t l e  m é d i a t i o n .
S ’a d r e s s e r  á  P a r í s ,  8 ,  p l a c e  d e  l a  D o u r s e ,  e l  á  M a d r i d ,  r u é  

P r i n c i p e ,  2 7 ,  p r i n c i p a l .

A V I S O

S e g ú n  c o n v e n i o  e n t r e  l o s  p r o p i e t a r i o s  d e  ¿ l  S iglo Médico 
y  l a  A g e n c i a  H a v a s ,  t i e n e  é s t a  e l  d e r e c h o  e x c l u s i v o  d e  i n s e r ­

t a r  a n u n c i o s  e x t r a n j e r o s  e n  e s t e  p e r i ó d i c o .

P o r  l o  t a n t o ,  t o d o s  l o s  a n u n c i a n t e s  d e  p r o d u c t o s  ó  a i T i c u -  

l o s  e x t r a n j e r o s  q u e  q u i e r a n  d a r  p u b l i c i d a d  e n  E l  S iglo  M é ­

dico s e  s e r v i r á n  d i r i g i r s e  á  d i c h a  A g e n c i a ,  p r e v i n i é n d o l e s  

q u e  s ó l o  p o d r á n  s e r  a c e p t a d o *  l o s  a n u n c i o s  p o r  e l  i n d i c a d o  

c o n d u c t o .
D i r i g i r s e  e n  P a r í s ,  8 , p l a c e  d «  k  D o u r s e ,  y  e n  M a d r i d ,  c a ­

l l e  d e l  P r i n c i p e ,  2 7 ,  p r i n s i p a l .

Hemos analizado ya, según el Boletín
Academia de Medicina de París y según el Bo- 

letin Terapéutico, los experimentos del Sr. Catillon 
sobre las peptonas. En una de sus recientes clínicas, 
el profesor Sr. Verneuil exponía las ventajas de la 
alimentación por medio de estas sustancias, las cua­
les, suministradas por la boca ó por el rectum, per­
miten al médico, dice, alargar la vida del enfer­
mo hasta la cura, y, en caso de enfermedad mortal, 
alargar la existencia. Citemos también la opinión del 
profesor Sr. Bouchardat, quien, en su Anuario de Te­
rapéutica de 1881, dice: «Los experimentos del se- 
>ñor Catillon han introducido las peptonas en la te- 
>rapéutica, y pienso que conviene más administrar- 
>las así disueltas y observar los alimentos albumi- 
>noideos antes de hacer tomar en las comidas pre- 
>paraciones de pepsina ó de pancreatina. Con las 
ipeptonas, uno está asegurado de lograr éxitos, mién- 
>tras que la reacción, operándose en el estómago con 
>los fermentos digestivos, se obra á ciegas, puesto que 
>le pueden faltar las condiciones indispensables.»

BROMHIDRATOS DE QUININA
DE

E .  B O  1 L  L  E

CONTRA LAS FIEBRES INTERMITENTES, LAS NEURALGIAS,

NEUaÓSIS ( ja q u e c a s ) ,  f l u x i o n e s  r e u m a t is m a l b s

Y GOTOSAS, VÓMITOS INCOERCIBLES.

El BromJiidrato de quinina de Boille ha sido pr6- 
sentado á la Academia Nacional de Medicina de Pa­
rís en 1872, en Juliodel874y en Noviembre de 1876,
Sus diversas preparaciones han sido adoptadas por 
la Sociedad de Farmacia de París (comisión de los 
medicamentos nuevos).

El BromJiidrato de quinina de Boüle ha servido ex­
clusivamente en los experimentos practicados en los 
hospitales de París, Francia, Cón-ega, Cochinchina,
Isla Mauricio é Isla de Cuba. Estos experimentos 
han sido coronados constantemente por un éxito bri­
llante.

Los diversos trabajos publicados en el Anuario 
Terapéutica (en 1875.1876 y 1877) se reasumen e¡ 
las siguientes conclusiones: . vi -

«1.®- El BromJiidrato de quinina de Boüle es ÍDi caocoi 
contestablemente superior al sulfato de quinina po| 
su gran solubilidad y su riqueza en quinina. |  j jn
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Después de h ab e r ev idenciado , po r los ex ­
perimentos precisos que hemos mencionado, el va­

lor nutritivo de las peptonas, el Sr. Catillon se ha 
ocupado en perfeccionar su preparación, y nos apre­
suramos á hacer conocer á nuestros lectores el últi­
mo de estos perfeccionamientos, porque debe facilitar 
mucho la importancia de aquel producto, presentán­
dole con un volumen muy reducido y al abrigo de la 
fermentación. Es el polvo de peptoiia Catillon. Este 
concentrado por desecación, de tal modo que una cu­
charada de sopa de la solución con lo que se han he­
cho los experimentos. Teniendo en cuenta esta dife­
rencia en la dósis, se emplea del mismo modo.

En el uso interno (píldoras ó polvos) X' 
acarrea la irritación de la mucosa del estómago (if" 
sultado ordinario del sulfato de quinina), produciendc 
rápidamente la sedación nerviosa y la calma.

>3.® Este conjunto de cualidades le designa 
peciaimente para el tratamiento de las afeccionfr' 
congestivas y febriles del sistema nervioso , neurai 
gias, neurósis, fluxiones reumatismales y gotosa* 
vómitos incoercibles (vómitos de las mujeres emba 
razadas). ^  ^

,4.a Tomado una hora ántes del acceso, ála | taprij 
dósis diarias de 40 centigramos á 1 gramo, ó de 
á 10 píldoras, le conjura.

, 5.a Dado al empezar el acceso ó un momen̂ ‘ 
ántes, le hace abortar.

s 6.a Administrado en una época más lejana, di* 
miniiye la duración del acceso ó hace soportable * 
dolor inherente á toda manifestación febril.

,B1 nuevo febrífugo ha sido administrado á b 
dósis diarias de 40 centigramos á un gramo, ó de_ 
á 10 píldoras (para los adultos): disminuir la dósisp 
ra los niños.»

La gran solubilidad de las píldoras de BromJiidf 
de quinina de Boille, y su pronta y fácil absoi cio 
han contribuido á que los médicos aconsejen - 
empleo.

E .  Bo il l e ,
Bx-farmacéutico de los hospitales de Paris, 

22, rué de Labruyére. París.

( E x i g i r  s o b r e  c a d a  f r a s c o  l a  ñ r i n a  E .  B o i l l e . )
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( F e p s i n s L  V e g e t a l )UNA COPITA DESPUES DE CADA COMIDA
PARIS, Venta por Mayor, TROOETTE-PERRET, *

Í 6 3  y  1GB, Calle de Saint-Antoiae.

I^pos ito  en todas Jas Farmacias.

PUET
Instituto de F ra n o ia T p re m io M o n t^

|VINO-QUINA ‘
' f e r r u g i n o s o

del Profesor O s a ia n  H E N R Y

MIX ^
«umroiT^

A
O.HEKin'i

, El mejor de los Ferruginosos y el mas eficaz rcoaradop 
I Cura la CAíotmm, la Anémia, las Flores mncM. la cSnslUucloSS d S s  ete

^  P a r í s  F O U R N I E R  & c - ,  r u s  de  L o n d res , 16 
E N  España, b n  t o d a s  l a s  b u e n a s  F a r m a c i a s

iíe p tid a  AricialDente «o loE
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de ía d » .  —  Eedalla en la Eiposicion ünlvarsal de 1S78.
SOMicKi.-v rejirescntando 

tres veces su peso de carne asimilable 
TJ'J ■ ■ — P“«í»*¡iniinUirMseporelrecto,t(iffloporl*lioa.

POLVo^ cuchareas, m  agua, z gotas láudano, o,so bicarbonato de sosa.
.......Peptona pura en estado seco. - 1 cucharada de cafe renresentacucharada de sopa de solución. representa

®......  3“* g r . ^ f c a r n e . ““' ““ ada contiene
CUoriii * Tw complemento de nutrición. — i copa contiene 30 gr. de carne.

OLATE de cal): alimento completo bajo una forma
'  ¡5  conteniendo 8 gr. de carne y 0’2S fosfato de cal para la merienda

conteniendo 20 gr.de carne para i desayuno con aguad leche' 
ftrtnedades del estomago y  del intestino, consunción, aneinia, niños débiles ’convalescientes, etc.

b g , i ,  ^ a r l s ,  i n i e  F o n t a i n e  S a i n t - Í S - e o r g - e s  1  ^
;|>̂ » n o E e a  S s p a ia ; Ma d r ip , S'** ILCARAZ y GAiCIi -  B arcelona . S '«  A. CASilíOYAS j  Compailii.

^ ^ n U n c i^ C o n v ^ c e n c ia .  Anemia. Comuncion. Dolores de BUÓmaQO g de los Intestinos

VINO DEFRESNE i u PEPTONA
í'® analieie h e c h a  en los Mospitalea de Paria 

ftj. REMIADA EN LA EXPOSICION UNIVERSAL DE -1 SV8

*«> 0 ,0  P eptona, sea  4  O O A zoe; 0 ,6 9  A cido Fosfórico  
H ierro y  B ases A le. terr . 0 .7 1

«Utadas en el Bolelin de Tercpeúliea. 15 de Marzo, y Tribune midicale. 20 de Marzo del88i
UÓSIS . d o  d o s  á  c u a t r o  c u c h a r a d a s  d i a r i a s  e n  a g u a  l i b i a  v  s a l a d a  

P a r a  s o s l e u c r  l a  c u r a c i o u  8 c u c h a r a d a s  ^  s a la d a .
<>X.VOS.i;iffVOI.TVRAS. E l.ix m , CHOCOLATE con PEPTONA. etc.

J ^ ^ E S N E , AUTOR de la PANCREATINA, PARIS.yeniodaskFarmaciai.

ja r a b e SULFÚREO de GROSNIER
Teslimonio íavorablfl de la Academia de ledicioa de Paria.—--- .V .uuiuutua uw tana.

de la combinación intima del Alquitrán de 
UJodifiM T Monosulfuro de Sodio inalterable, tiene la propiedad du 
®n la « mucosas y se prescribe en consocnoncla con inuchislmo éxito 

e n f e r m e d a d e s  CRONICAS d e l  PECHO « 
la gw Asma, L aringitis, y déla Tuberculosa, cuando

*Puctoracion es muy abundante.
D ep osito  g e n e r a l ; R a e  V ie ille -d u -T e m p Ie , 2 1 , en  P A R 7S

rñ ^  a 
_  ^  i¿ -gw e

yy

* ^ i5
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, RECOMPENSl NACIdíU, 
de 16,600 Fr.

U e O a lla  d e  ORO

i

ELIXIR

7 i

INOSO
S.e Qnlnn>Lnrocl)e conteniendo bidós 

los principios de las 3 quinas, es muy 
agradable y cuya superioridad á los vinos y 
á los jarabes de quina, contra el decaimiento 
de las fuerzas y la energia, las afecciones 
del estomago, fiebres inveteradas, etc.

MISMO FERRUGINOSO
es la feliz combinación de una sal de hierro 
con la quina. Recomendado contra el em- 
pobrecimiento de la sangre, la cloro-ane­
mia, consecuencias del parlo, etc.

Faris, 22, rué Drouot, y en las priocloalea 
rarmaclas del Iluode.

Fiinnarias iie Moreno Miquel, Arenal, ?, 
y Alcaráz y García, Teluan 18.

BiGNEBES-BIGOIUlE
{PIRINEOS FRANCESES)

7 horu de Perpignsn. — 5 horu de Bejonse.
EstabifloimisoU Termal abierto ledo el a le .

AGUAS SU LFA TA D A S. C Á L a C A S , A E s An IC A S, 
FERRU G IN O SA S T  AZOTADAS

ünica Medalla de Oro, Expiden universal lílB
LaDuevaCompañía está embeUoclendo 
y transformando esta hermosa esta­
ción, ( on la creación de establecimien­
tos balnearios anexos y de un Casino 
que sera la maravilla de los Pirineos. 

MANANTIALES:
Sallo».—flro/jqu/t/e, Tísica, Asma, Llagas. 
Poulon.—fnlírmedade» nerviosas. RsttHtlS, 
Marle-Théréae.—(Jote, Piedra. 
Dauphln y Reine.- Esterilidad, Parálisis, 

Anémia. Reumatismo, Migado.
CLIMA SIN IGUAL pera los que padsciR del Pecho 
________ _____y para los Nihos.

Ayuntamiento de Madrid



Las P e p t o s a s  b e  C h a p o t e a ü t  con carne de vaca, preparadas 
exclusivamente con la Tepsim de carnero pura, se prescriben bajo 
las formas siguientes:

Ve n t a j a s  d e l  fo s fa to  de

HIERRO SOLUBLE íe LERiS, 
{armacéutico, tortor oa Ciencias;

\  •  S o lu c ió n . —  C o n t i e n e  2 0  c e n t i g r a ­
m o s  d e  p i r o f o s f a l o  d e  h i e r r o  y  s o s a  por 
c u c h a r a d a .

de un gusto muy agradable; se toma al principio de las comidas á
las dósis de una á dos copas de Burdeos.

Dosis: 10 gramos de carne de vaca por copa de Burdeos.

■2 * P r e p a r a c i ó n  i n c o lo r a ,  s i n  g u s t o  j  
s i n  s a b o r  d e  h i e r r o ,  s i n  a c c i ó n  s o b r e J  
d e n t a d u r a ,  y  p o r  c o n s i g u i e n t e  a cep U d J  
p o r  t o d o s  l o s  e n f e r m o s  s i n  d i s t i n c i ó n .

Este líquido neutro, aromático, se administra puro en caldo, en 
confituras, jarabe, ó bajo forma de lavativas; cada cucharada re­
presenta más del doble de su peso de carne de vaca.

3 ® N a d a  d e  e x t r e ñ i m i e n t o  m e r c e d i  
l a  p r e s e n c i a  d e  u n a  c o r l a  c a n t i d a d  di 
s u l f a t o  d e  s o s a  q u e  s e  p r o d u c e  e n  la prfr 
p a r a c i o n  d e  e s t a  s a l , s i n  i n f l u i r  l a  m enci» 
c o s a  e n  e l  s a b o r  d e l  m e d i c a m e n t o .  |

4  ® R e u n ió n  d e  lo s  p r i n c i p a l e s  elemen­
t o s  d e  lo s  h u e so s  y  d e  l a  s a n y r e ,  h i e r r o '
á c i d o  f o s f ó r i c o ,  c i r c u n s t a n c i a  q u e  e s  '
u n a  g r a n  i n f l u e n c i a  s o b r e  l a  a c c i ó n  di­
g e s t i v a  y  r e s p i r a t o r i a

I n d i c a c i o n e s .  -  A n e m ia .  -  Dispepsia. -  C a q u e x ia .  ~  D e b i l id a d .  A sc ^  

d e  lo s  d i m e n t o s .  -  A t o n ía  d e l  e s tó m a g o  y  d e  lo s  in t e s t in o s .  -  
A l í n e n t a c i o n  d e  l a s  n o d r i z a s ,  d e  lo s  n i ñ o s ,  d e  lo s  a n c i a n o s ,  d e  lo s  d ia b é t ic o s  y

lo s  t í s i c o s .

CHAPOTEAÜT, farmacéutico, 8, rué YiTleuue, y eu las írmclplGS farmacias.

5 ® N a d a  d e  p r e c i p i t a d o  a n t e  el 
g á s t r i c o ,  p o r  c o n s i g u i e n t e : ,  s a l  d ig e r í  
V a s i m i l a d a  i n m e d i a t a m e n t e ,  s iem pf 
b i e n  s o p o r t a d a  p o r  l o s  e s t ó m a g o s  m- 
d e l i c a d o s ,  q u e  n o  p u e d e n  l o l e i a r  ■ 
p r e p a r a c i o n e s  f e r r u g i n o s a s  m a s  esi 

i n a d a s .

I n d i c a c i o n e s : C l o r o s i s .—  Anemiit'- 
A fe c c io n e s  d e r i v a d a s  d e  e l l a s .

JARABE DE BÁBAAO lODADO fí
PREPARADO EN FRÍO

P  O  G r i m a u l t

Farmacéutico de primera clase de la Escuela de París

E, comMuacioa iuUma de. lodo cou el jego de .as p.a„las
Coolearia y T réb o l, sin reacción ninguna con el almidón. Lo motens.va

r . : : ’e i r : ' e s l e  jarabe sobre el esldmago y los inlesllnos lo - -  prelerlble á lodos . s  

ene tienen por base iodnros metálicos, dándole un gran valor en la medicación de los nmos 
T e l  u n  J l s m o ,  la t le ls ,  los In fa rto s  de la s  g lán d u las  del c u e llo , las e ru p c io n es  de

la  n iel V el u sa g re  ó c o s tra s  de la  lech e . , j  ,
El JA R A B E  DE r ABANO IODADO, que se emplea mucho en Paris como susl.luto del

aceite de hígado de bacalao, no produce nunca el más leve accideule de mtolerancia.  ̂
t d a  cncbarada conllene t  eenligramos de lodo; la dásls es de una cucharada per mauana 

y tarde, para los uiuos, y de dos á cuatro cucharadas P^^a los adulios.___________________

_______________________________________________
j i p e W í / v í  E s t o m a c a l e s ,

i í  OUM̂ S

’ V la  lirrnii A . ROUVIERE en encarnado. _
París, F‘ LEROY, 91 r .  PeüU-Champs, y prinoipaiesrarm' * de España.

5 |  d e S m i ¿  i j  

* V  d u  d o c t e o r  

^ ^ F ranck

♦♦♦A *»*
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EL SIGLO MEDICO
R E S U ME N

i "  -  Oposicionea ter­
minadas. -  Semencia interesante. -  Academia Médic.wQnirúreka. =  S ec­
c ió n  d© M a d r id :  El progreso módico contemporáneo. _  Hospital de la 
Princesa: Instituto de terapéutica operatoria. _  Cartas do París. =  S ecc ión
artínU r f ' í  t r i n a d o  por la electricidad. -  Un caso de reumatismo 
artwular agudo complicado con e n d o c a rd itis .P re n sa  m éd ica ; Xaeio-
r j  j  elefantiasis del escroto. -  ExtrartJera: II. Morta­
lidad relativa en los grandes y  pequeños hospitales de Inglatoiva -  III  El 
ácido.unco y  sus relaciones con las funciones renales. -  IV. Parásitos iano- 
neses. ^  S o c ied ad e s  c ien tíficas: Frenopstía y Código penal. =  V a rié - 
d a d e s : Un discurso de Pastonr. «  G ace ta  d e  l a  s a lu d  p ü b U ca: Es­
tado sanitario de Madrid.= C rón ica .

REAL ACADEMIA DE M ED IC IN A .---- OPOSICIONES

TERMINADAS. — SENTENCIA INTERESANTE. — ACADEMIA 

MÉDICO-QUIRÚRGICA.

No dejó de ofrecer ínteres la sosion última de la 
Keal Academia de Medicina. El Dr. Creus presentó 
un sujeto á quien practicara la resección del olecra- 
non liace no sabemos si nueve ó diez años, y se 
natía hoy día con úna especie de nuevo olecranoii 
que misteriosa y lentamente ha elaborado la natu­
raleza.

Pedida la palabra por el Sr. Lletget, le fue conce- 
uiaa para rectificar, y comenzó con una digresión 
que sin duda hubo la presidencia do considerar 
como anuncio de tempestad, por cuyo motivo le ad- 
yirtió que según el reglamento, debía reducirse á 
rectificar. Enojado el orador, renunció aluso de la 
palabra.

Siguió un breve pero oportuno é interesante dis- 
curso del I)i^ Beuavonte, en que hizo ver cómo se 
ocupó Mutis de la quina bajo el aspecto médico, so­
ore lo que se le debo en el de naturalista. Ya utili­
zaba la materia extractiva del medicamento, quo 
propinó unida á la cervoza, y empleó además algu­
nas otras preparaciones. Sobro esto advirtió el se- 
rior Benavonte, refiriéndose á hechos recogidos en 

practica, la eficacia de la quina y quinina en cier- 
afecciones nerviosas de índole intermitente, en 

S ™  ^^^^orragias y en varias otras enfermo-

El Sr. Cortejarena en fin, tomó, parto en el deba- 
Pró4]m '’̂  pendiente su discurso para la sesión

«* *
ejercicios de oposición que para proveer la 

^atecira de Anatomía, vacante en la Facultad de 
J îaclnd, se venían efectuando, terminaron el do- 
nngo 13 del corriente, procediendo acto continuo 
I tribunal a la votación, de la que resultó propues- 

por unanimidad el Sr. D. Federico Oloriz lóven 
octor procedente de la Escuela de Granada. A mu- 
no obliga al Sr. Oloriz el brillante triunfo que aca- 
a üe conseguir para lo por venir, entrando en ol

profesorado desde luego á desempeñar en uuesti^ 
primera Facultad una cátedra que cuenta con tra­
diciones como las legadas por Marlin Martínez 
Pourquet y Martínez Molina; grande será nuestra 
complacencia si en ella realiza las esperanzas que á 
todos ha hecho concebir.

^tiicha preocupación ha producido entre los médi­
cos la sentencia del Tribunal Supremo de Justicia, 
que en ocasión oportuna verán nuestros lectores, re­
lativa á la pena impuesta á un comprofesor imekro 
por inexactitudes cometidas on una certificación 
mortuoria y referentes á la hora de la defunción. El 
asunto es por demás espinoso y difícil de tratar á la 
ligera, como en el Bolotin hacemos al limitarnos á 
reseñar bi’eveinente los sucesos médicos de la se- 
maiia; ¡lues si bien es cierto que de un error, de una 
equivocación voluntaria, ó de una sorpresa padeci­
da ¡íor el médico pueden irrogarse grandes jierjui- 
cios á las familias en que las defunciones ocurren 
en cambio no es ménos verdad que el médico carece 
de toda p ra n tía  segura para poder con certeza fijar 
la hora de un fallecimiento, que muy rara vez, y sólo 
poi azar, ocurre oii su presencia. Según hemos oido 
se piensa gestionar el indulto del profesor perjudi­
cado en esta causa por varios de nuestros compa­
ñeros de profesión.

En la noche dol viernes 11 continuó en la sección 
de Cirugía de la Acá lemiaMrdico-Quif'Argica la dis­
cusión del tema La traqueotomia, sus indicaciones ?/ 
su valor terapéutico.

El Sr. Mariaui, que reconoció en la traqueotomia 
un medio terapéutico de importancia, analizó sus 
mas importantes indicaciones y se proclamó en con­
tra do los que creen quo la broncotomía puede prac­
ticarse como maniolira quirúrgica preliminar de 
grandes operaciones de la boca y fosas nasales.

El Sr. ( all conformo en todos los puntos con lo 
dicho por el Sr. lYancos, exceptó en lo de la tra­
queotomia previa, expuso á la consideración de la 
Academia la modificación hecha por él en las cánu­
las, modificación que consiste en cortarlas en forma 
de pico de flauta con el fin de procurar su más rá­
pida y segura introducción.

El Sr. Francos comenzó á rectificar, suspendien­
do su peroración ha.sta el próximo día por lo avan­
zado de la hora.

D e c io  Ga r l a n .MADRID 20 DE MAYO DE 1883
EL PROGRESO MÉDICO CONTEMPORÁNEO

Que la Medicina progresa no hay forma de negar ­
lo, m lo consentiría el sentimiento del progre.so mis­
mo, sobreexcitado en nuestros tiempos hasta rayar en

20
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306 EL SIGLO MÉDICO

frenesí. Respetemos ese sentimiento y concedámosle
razón de ser. , ,, ,

Pero ¿á qué punto nos lia traído y á donde nos iie-
ya probablemente? Ya que hemos de progresar justo 
es que miremos de antemano el terreno donde vamos 
poniendo el pié, no sea que haya en él alguna sima 
donde pudiéramos precipitarnos y que debamos 
evitar.

Para formar idea de las tendencias del progreso 
médico moderno sería muy conveniente: l.° Tener 
cabal concepto del progreso en general y de su rea­
lización histórica. 2.“ Consultar comparativamente la 
idea y la realidad del progreso contemporáneo en los 
diferentes estadios de la actividad humana. Mas 
semejante investigación nos llevaría demasiado léjos 
y sería impropia de un artículo de periódico. Conten­
témonos, pues, con algunas indicaciones relativas al 
punto de vista especial de la Medicina.

El progreso médico es para muchos la acumula­
ción de hechos, de cuya inspección directa pueden 
sacarse consecuencias útiles para la práctica; ir vien­
do, por ejemplo, cómo se cura ó no se cura tal ó cuál 
enfermo, por dónde podrá colegirse cómo se curará, 
ó no se curará, otro en iguales condiciones, é inven­
tar, además, modos nuevos de curación. En una pa­
labra: progresar es para éstos observar y experimen­
tar ensanchar indefinidamente ios límites de la ma­
teria higiénica, de la farmacológica y de la quirúr-

^otros, y son los más, no cierran tan hermética­
mente el campo del progreso médico: le relacionan 
por vínculos de amistad sincera, y áun de fecundo 
consorcio, con el progreso físico-químico, y sobre 
todo con el anatómico; esperan mucho, no ya sólo 
de la anatomía macroscópica, que parece haber dicho 
su última palabra, sino de la microscópica, que, como 
más jóveu, se halla aún en situación de prometer, y 
no dejan de confiar también en que los hechos físicos
Y  químicos irán á  su vez progresando hasta hacerse 
orgánicos y vivientes, eximiéndonos de los enojos y 
dificultades de la observación y de la experimenta­
ción propiamente médicas. Cuando los hechos físicos
V químicos equivalgan á los hechos de la vida el pro- 
ffreso médico será muy notable, porque los anfitea­
tros de anatomía, los laboratorios de fisiología expe­
rimental y las clínicas serán sólo un departamento 
especial de los gabinetes de física y los laboratorios
químicos.

No creemos desfigurar ni traducir malévolamente el 
pensamiento de estas dos clases de progresistas con­
temporáneos. Siempre hemos oido y visto que desde­
ñar á todo trance las teorías y el exámen del criterio 
que sirve para juzgar los hechos; que si admiten este 
criterio, cuestión que acaso no se han propuesto ja­
más con suficiente claridad, es para dar al suyo pro­
pio un asenso ciego, suponiendo que él es la razón 
en sí y que todo lo demás que tenga pretensiones de 
racional es pura palabrería. Mandan así una fuerza in­
consciente, y pudiera decirse brutal, que todo lo atro­
pella, que se pesa, se cuenta y se mide, y logra á me­

nudo imponerse y dominar en los ámbitos de la cien­
cia. Tanto domina en nuestros tiempos, que en ella 
se hace consistir por inmensa mayoría, y como por 
aclamación, el carácter legítimo del progreso médico.

Se piden hechos y más hechos; pero no precisa­
mente repeticiones de los antiguos, porque en este 
caso se reconoce que el progreso material sería, en 
cierto modo, estancamiento y paralización, no salien­
do nunca el ánimo de un mismo recinto y dando 
vueltas en él en lugar de progresar. Lo que se desea es 
hechos n u e v o s , haciendo así una apelación disimula­
da á lo extracientifico reclamando originalidad; es 
decir, algo que no nazca precisamente de la ciencia 
constituida, sino que caiga sobre la ciencia como 
lluvia fecundante venida del cielo.

Esta originalidad es la que precisamente no se 
consigue sin harto trabajo, y áun así no se la en­
cuentra siempre que se la busca. Su advenimiento es 
siempre casual, si bien puede provocársele por esfuer­
zos de voluntad. ¡ Ser original! ¡ Grave cuestión para 
un e s ^ iv i tu .  p o s i l i v o /  Toda originalidad parece, efec­
tivamente, que queda inmóvil y como petrificada 
en la idea original del positivismo. Hace profesión 
este sistema de ignorar los orígenes y no contar con 
ellos, y, por consiguiente, debe mirar como una su- 
perfetacion monstruosa todo lo que originariamente 
venga defuera de sus limites positivos.

¿Habremos, pues, de contentarnos con los hechos 
adquiridos, ó, cuando más, esperar pacientemente á 
que la casualidad contribuya con otros nuevos á la 
realización del progreso? Si la casualidad hiciera, por 
el contrario, que faltaran esos hechos, ¿se detendría 
y vendría á faltarnos la decantada ley?

Pero no; el espíritu moderno, más previsor y cau­
to, ha apelado á un recurso que nos libra de seme­
jante escollo; ha reemplazado con el experimento la 
Observación pura. íso se contenta con la Naturaleza; 
la dirige: no la oye simplemente; la interpreta, se so­
brepone á sus leyes y pretende dominarla.

Cualquiera que sea el camino que se elija, vemos al 
progreso moderno, á pesar del culto que profesa há 
cia los hechos, protestar de su ley brutal proclaman­
do una autonomía que es la fuente de la originali­
dad, el sol de la idea alumbrando profusamente el 
acerbo común de los hechos naturales.

La Naturaleza es, efectivamente, la esfinge que 
manda adivinar so pena de muerte. No basta pesarla 
y medirla; es preciso leerla y concebir vivientes sus 
enseñanzas mudas.

Experimentalistas, sabedlo bien: en el consorcio de 
vuestra idea con la Naturaleza buscáis la originali­
dad y teneis razón; pero la originalidad que buscáis 
y el experimento de que os valéis se hallan ímpreg' 
nados de idealismo, y al proceder así abdicáis cons­
ciente ó inconscientemente el puro positivismo. La ley 
del progreso os lleva invenciblemente, desde el mun­
do positivo de los hechos consumados, al flotante y 
movedizo de los hechos por consumar; de los séres 
del mundo exterior á las realidades de la conciencia> 
que se llaman ideas, conceptos, pensamientos, leyê

Ayuntamiento de Madrid



e l  s ig l o  m éd ic o 307

‘»
sncia
3omo

10 se 
a en- 
ito es 
sfuer- 
I para 
efec- 
ficada 
fesion 
ir con 
la sú­
mente

lechos 
ente á 
03 á la 
[■a, por 
;endría

y can- 
; seme- 
ento la 
raleza;
,, se so-

emos al 
esa há- 
ilamaii- 
iginali- 
lente el

ige que 
pesarla 

ites sus

o de

ons-
aley
nuD'
ite ) '
íéres
Qcia>
leyes

racionales; y desde unos y otros datos, eng-endrados y 
estratificados en las obras de la Naturaleza y del arte, 
y en los archivos de la memoria humana, á la génesis, 

a producción, que viene de lo desconocido, y, por 
consiguiente, de la negación de todo carácter positi­
vo, y nace y muere en los ámbitos otorgados á las 
múltiples manifestaciones de la vida.

K1 progreso médico nos ha llevado en nuestros 
tiempos harto decididamente al lado del examen na­
tural, a la acumulación de materiales para la cons­
trucción del edificio científico; mas ya se manifiestan 
signos evidentes de una tendencia contraria, que aca­
so nos extravíe en sentido opuesto.

Volvamos al experimento. Al concebirle el fisiólo­
go ó el patólogo, ¿qué sucede? Un hecho, pero hecho 
Ideal, nuevo, más ó menos original; una liipótesis 
respecto del mundo exterior; algo que toma cuerpo 
en la conciencia y que puede también tomarlo exte- 
normente. Hacemos á la Naturaleza una pregunta y 
esperarnos que nos contesto. De la contestación 
pende que el hecho hipótetico pase á la categoría de 
realidad, que puede, á su vez, servir de fundamento 
a una ley; y este ejercicio se repetirá acaso indefi­
nido número de veces, sin que caigamos en la cuen­
ta de que la hipótesis primitiva, base déla experi­
mentación, y la ley consecutiva que la sirve de com­
plemento, no son trabajo propio de la naturaleza ó de 
la esfinge, sino del espíritu que la interpreta; que, 
por lo tanto, hay en las realidades más vulgares n W o  

mas que el hecho positivo exterior y natural, y que 
serm la ciencia harto incompleta si no aspirara a in­
cluir dentro de su dominio ese algo inmaterial que 
se escapa por todos los poros de la materia pura.

Le aquí á abordar resueltamente el exámen crítico 
oe las leyes de la razón, para completar por su medio 
la construcción realizada con leyes de experiencia 
externa, media sólo un paso, y éste es el que parece ' 

cicUdo á dar la Medicina en algunas obras de re- ! 
lorniadores contemporáneos. '

Al progreso iniciado con la bandera exclusiva de 
eyes experimentales se pretende agregar otro pro­
greso, realizable á favor del deslinde y análisis de las 
C}es racionales necesarias. Así camina la ciencia há- 
cia su centro, como en un sistem-i circulatorio va la 
ângre hacia el corazón; la energía científica em- 

J’‘edda en descentralizar se rehace sobre sí misma, y 
mpuja por las venas el fecundo torrente que cruza 

por las arterias á ponerse en contacto con el mundo 
se tema un estancamiento miéutras 

sista la humanidad. La circulación seguirá su 
orso porque seguirle es su destino, como es el de 

planetas girar alrededor del sol, como es el de 
dpi mecerse de un lado á otro en la concavidad 

ceano, como es el de todo sér que siente pasar 
oruativamente del sueño á la vigilia.

lid»*! una línea recta; pero la rea-
titui curva que modifica esa rec-

de rail modos previstos y á veces inesperados.
lev médico no puede eximirse de esta coutra-

> digámoslo así. En vano ostentaremos con orgu­

llo y entusiasmo las ventajas conseguidas en el tras­
curso de lo.s tiempos, el engrandecimiento de la cien­
cia que tan rápido nos parece en la época presente. 
1 odos nuestros triunfos podrán ser tan grandes y tan 
numerosos como imaginamos; pero eso no probará la 
rigidez tiránica y avasalladora déla ley del progre­
so. Tenemos más experiencia porque nos vamos ha­
ciendo viejos; pero ¿no tenemos acaso alguna ma­
ma, alguna impertinencia propia t-imbien de la edad? 
Y, sobretodo, ¿marchamos siempre hácia delantej 
sin olvidarnos de alguna cosa que dejamos á la es- 

y que necesitamos luégo volver á recoger á 
costa de no escasas fatigas, consumiendo en este tra­
bajo de Sísifo buena parte de nuestra actividad v 
nuestra vida?

Si todas estas reflexiones nos llevan á algún punto 
no debe ser, ciertamente, al abatimiento ni á la deses­
peración, sino á la cautela y la reserva en nuestros 
JUICIOS y apreciaciones. El oro no es ménos oro por­
que también se desgaste á fuerza de tiempo, ni el 
carbono cristalizado pierde su valor porque pueda 
evaporarle el fuego. Amemos el progreso, busqué- 
mosle verdadero y legítimo, y no desdeñemos ningu­
no de sus caminos, por más que no haya medio de 
conseguirle en absoluto. Si es cierto que hay tenden­
cia á construir sistemas médicos después de haber lle­
nado los almacenes de hechos recogidos en todos los 
ámbitos de la síntesis humana, no resistamos esta 
tentación; pero caigamos en ella con el firme propó­
sito de defendernos por todos los medios posibles de 
los peligros del error, tanto más insidioso cuanto 
ménos conocido el campo donde se esconde.

Eq otro número ampliaremos estas consideracio­
nes con algunas más relativas al propio asunto.

M N.

HOSPITAL DE LA PRINCESA

I N S T I T U T O  D E  T E R A P É U T I C A  O P E R A T O R I A

NOTA CLÍNICA SOBUK UN CASO DE ANGIOMA AGUDO

Mariano Cregeía, de ocho años, natural de \re-
oonlthnH’ temperamento linfátfco yconstitución débil, ingre.só el 27 de Marzo en la cama 
numero 3 de la sala de Santa Agueda.

Antes de vivir en Madrid con su familia, desde
permanecido tres en el colegio 

c e Pardo, en el cual comenzó á tener supuracron 
del oído derecho á veces algo sanguinolenta, pero sin 
dolores ni perdida de la audición ’ ^

Hace poco más de un año, sin que recuerde causa 
traumática alguna, aparecieron dolores y tumefac­
ción en la parte superior interna y anterior de la 
pierna izquierda formándose un absceso qie al se? 
abierto, dio salida á pus que provenía de la tibia v

francameni
don del huLo «si la excava-
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Tratado por la quietud, muclia limpieza, cura s ^ -  
ple y aceite de hígado de bacalao al intm or iba m ^
L an d o  eu su estado local cuando se formó un fle
mon en la parte posterior de la región indicada. 1 uO 
abierto éste con el bisturí el 10 de Abril practicándose 
una incisión profunda y paralela al f f ,  
de la pierna, que dió salida á pus abundante y de lo 
mismSLBráetéres antedichos, siendo curada la lien-

*^^C?sLcmnÍSmente cicatrizada ésta, 
en la tar.le del 20 una hemorragia que obligo a los 
practicantes á levantar el apósito y volverlo a colo­
car al ver que aquélla había cesado. Durante la no 
che de’ 20^121 se reprodujo la hemorragia pequeña, 
p í o  continua, y al pasar visita en este día nos en-
contrainos el vendaje empapado en sangre. ^

Se levanta el apósito, se limpia algo la región, y 
vemos que la parte inferior de la herida, única que
faltaba^ior cicatrizar, aparecía nP^^S^n-
ños coáo-iüos y rezumaba sangre, la cual, rai^trean 
do caía \o ta  á gota de una manera pausada y,con 
ünuaTmfrcand? su trayecto por la piel una cmtita

""Tnle aquella simplicidad de la hemorragia, unida 
á su tenaz persistencia, creimos que se trataba de un 
defecto en la mamelonacion de las superficies cruen­
tas ya observado otras veces en este ^
que el Dr. Rubio denomina angioma ^
diferencias publicadas en los números 1.412y 1.413

caucha paciencia para no rasgar 
los d d i S  y Levos tejidos superficiales, se lavó la 
región con el chorro de una pera de goma d? 
muñes- v después que quedó completamente limpia de 
d i S ,  ohsLvamos en la parte superior de aque la 
peqLña ulceración un gran mamelón exuberante, 
neduzco, de aspecto munforme y lustrosa superfi- 
cie“ cuyo tamaño sería próximamente el de una len 
teia que contrastaba con el resto de la ulceración, 
cuya superficie, como los días anteriores, ni estaba 
fdgosa^ni presentaba nada especial en su desarrollo

“ D Í d S  angioma se vela rezumar la sangre con 
cierta intermitencia, notándose también que aumen 
ta L  de volumen cuando la hemorragia se suspendía,
Y así seguimos observándole largo rato_mientras se 
favabaconaguafriay  fuertemente fuñicada, hasta 
que, cogiendo con las pinzas un pequeño pelli7.co de 
L s  paredes, éstas se rasgaron, y al momento se des 
p L r d ó  su contenido sanguíneo, aplastándose aquel 
mamelón, qne no por eso dejó de dar sangre, hasta
Que con la misma cucharilla de las pinzas de cura
mon arrancó el Dr. Rubio aquel tejido telangiecta 
sico puesto que la experiencia había probado otras 
L c é s L in ü L s  que en estos casos son la compre­
sión percloruro y otros hemostáticos ordinarios.

Apéiias fué extirpado el angioma. se suspendió la 
hemorragia; mas como luégo volvio a reproducirse, 
se supuso que habría algún otro en las partes nías 
profundas L  aquella pequeña hstulacion, as pa­
redes fueron ra.scadas del mismo modo, y en el acto 
cesó definitivamente la íi^morragia como había ŝ ^̂  ̂
cedido en los otros casos de angioma agudo observa

*̂ *̂ En los días siguientes hasta el de la fecha no ha 
salido ni una gota de sangre.

E d u a r d o  G u r u c h a r r i .

OPERACIONES PRACTICADAS ÚLTIMAMENTE

^utoplastiay sección trasversal eontracturas cica- 
+rífiaies consecutivas á quemaduras de la parte lateral d tl
1 : X  po " d  F e d e r i í  Rubio y GaU._&ilaUc>on de un 
L s c e s o L  la región lumbar izquierda, por R u b io .-E x tu

inferior de la vagina preternaturalmente unido congenita 
S eX p triV o ^reg irfasm en stru ac io
vidad uterina y en la parte libre ^ j osteítis yV Gali. —Iiíueo-punturas de calcáneo afecto de osteítis y
L i e s  D o r ^ u b io .—  Igneo-punturas de los cartílagos dé la
>7 “ 8 y últimas costillas para corrección de su pericondri-
tiV Dor D F, llabio .-D esbridam ientodeestrechecesva-

por D. Eugenio Gutiérrez. -
L o  por punción e inyección, por D ¿e
mía del tendón de Aquiles, por D
nn absceso nrofundo intra-articular de la rodilla \  absceso 
n m W o  d r ia  re-ion pre-rotuliana y externa del muslo 
cara corre-ir una° artritis supurada procedente de causa 
traura^IiS por D. Julián z lv a la .-D ila tac ió n  e ip e o -  
Dunturas m úLples con el termo-cauterio en un testículo 
L e r c u lo s n o r  D. F. Rubio. -  Desbridamiento y legra- 
c íu d e ía  paSe inferior iuterna j " ;  >>“7 ^  1
riostítis y caries practicada, por D. F. L ° tÍ? re z  -_Ter- 
tirnacioii de uu pólipo uterino, por D. E. Gutieirez. 
mo  ̂cauterizaciones de dos nodulos tuberculosos de un tes- 
S o  Tor D. r L b i ^  déla mandíbula inferior
resecanL un íragihento por delante de las bridas cicatr 
ríales Dor el método de Esmarcli, a causa de bridas y eu 
Sactu?a del masetero con anquilósis de la a r t ^  
témporo-maxilar que su}etaban fuerteinen 
maxilares consecutivos al norm o gangrena de la boca, porD F Rubio Y C a l i . — Extirpación de u n  pohpo fibroso, po
E ’ E Guíie?rez -E x tirp ac ió n  del labio in enor y carrillo 
izquierdo afectados de epitelioma y autoplastia, por d̂ ^̂  
F. Rubio.-Tenotomíii del tendón de Amules, por D F.Ru 
bio.-A m putación del tercio inferior del muslo, por D. Ri 
cardo Egea. ^

CABTAS D E PA R IS

T A L L A  m e d i o - b i l a t e r a l  

PRACTICADA CON EL GALVANO-CAUTERIO. -  NUEVO 
MÉTODO EMPLEADO POR EL DOCTOR MALLEZ

Voy á dar cuenta á los lectores de El S iglo Medico 
un nuevo método do talla, que consiste en sustitui^r el bi • 
turí por el galvano-cauterio. y que hasta hoy ha dado lo=
mejores resultados. . ,

Colocado el enfermo sobre la mesa de operaciones, su] 
las manos v los piés, y anestesiado como en todas las op ' 
raciones de talla, se practica el reconocimiento ultimo d 
cálcalo, después de lo cual se introduce un catéter que su 
jeta el ayudante. Entónees se practica la incisión me 
con el cuchillo de Mr. Chardin, y se van seccionando tocia 
las capas hasta llegar á la próstata. Una legado al 1 
mite de este órgano, el operador abandona el cuchillo 
o-alvano-cauterio para practicar la incisioa de la uretra 
el bisturí. La sección de la próstata se ha ®
cistotorao doble de Amusat. La extracción del calculo 
los cálculos se ba verificado con las nuevas tenazas 
Mr. Mathieu, de las que pronto daremos cuenta. _

La modificación, como se ve por esta corta descnpcio 
la operación, consiste en sustituir al bisturí el cuchillo 
galvano-cauterio, fabricado por el instrumentista Mr. Ci  ̂
din. Su construcción es la siguiente: dos laminas de 
de quince centímetros, próximamente, de longitud e 
colocadas paralelamente y unidas por los extremos c 
un arco de violin. La lámina cortante es sumamente 
gada y fina, mientras que la otra es mucho^mas gru 
Uno de los extremos del aparato está en comunicación 
los hilos de una pila de inmersión al bicromato, en a 
el contacto de los cuerpos está regularizado por un p 
rosca que permite obtener la intensidad que se desea
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la corriente, acusando el galvanómetro los más ligeros 
cambios.

Cuatro son las tallas que el Dr. Mallez ha  practicado por 
este m étodo, y  en todas ellas se ha  visto la superioridad 
que este cuchillo tiene sobre e lb istu rí. Sus ventajas son las 
siguientes:

1. * Limpieza de la herida. — El corte que produce es tul, 
que las dos superñcie.s in ternas de la herida son lim pias y  
permiten ver todos los órganos seccionados.

2. ® Palta de brillo en el instrumento. — El brillo de las su ­
perficies del b is tu rí es m uchas veces molesto para el ope­
rador, lo que no sucede con el cuchillo.

3. * Poca profundidad en las escaras y pronta eliminación 
de éstas.—  hm ta llas practicadas con el term o-caulerio , de 
las que he visto algunas operadas por el D r. Verneuil en 
el hospital de la P itié, tienen como una de las principales 
contraindicaciones la profund dad de las escaras y  el m u­
cho tiem po que emplean para elim inarse. Ni el prim ero ni 
el segundo inconveniente ha habido en las operaciones de 
que nos ocupamos.

4. * Cicatrización pronta y regular, como podrá verse por 
el resultado.

5. * Falta completa de perdida de sangre siem pre que se 
proceda lentam ente. La hem orragia ha sido tan  escasa en 
las cuatro operaciones, que en dos de ellas sólo algunas go­
tas se escaparon y  en las o tras dos con una pequeña es­
ponja pudo recogerse la sangre dada por las venas, á pesar 
que uno de los operados ten ía  varias liemorroides.

Este ú ltim o sería ya suficiente m otivo para preconizar el 
método de que nos ocupamos, pues nos libra de uno de los 
mayores peligros que al operador am enazan, especialmente 
cuando se tra ta  de enferm os en los que las venas del periné 
están m uy desarrolladas. De este modo no tenem os peligro 
de producir esas hem orragias intensas, m achas veces in ­
coercibles, y  en algunas ocasiones moríales.

A ntes de pasar á ocuparnos de los cuatro  operarlos, de­
bemos describir las tenazas que se emplearon en estas ope­
raciones, construidas por el aparatista  Mr. M athieu.

Una de las ram as es la rga , y tiene la cuchara encorvada 
hácia adentro, m iéntras que la o tra es corta y recta su cu­
chara. La ram a la rga  tiene en el punto  de la articulación 
una ranura que desciende cuatro centím etros próxim am en­
te hácia el m ango de la ram a, y por esta incisión se desliza 
un botonque hay en la o tra ram a. El mecanismo es senci­
llísimo: cuando los ojos del m ango están al mi.smo nivel, 
funciona como las tenazas ordinarias; pero cuando el boton 
de la ram a corta se desliza por la ran u ra  de la ram a larga, 
viene á  encajar una cuchara (la plana) en la concavidad 
de la o tra, desapareciendo de este modo el diám etro tra s ­
versal de las tenazas abiertas. Con est > m odiñc icion se 
Vencen los inconvenientes que tienen las tenazas articu la­
das y las de una p ieza : las a rticu lad as , porque m uchas 
veces es imposible articu larlas estando en el in terior de la 
Vejiga, y  las que no se desa rticu lan , porque con esta 
uaodificacion se puede en tra r por una pequefií.sima ab ertu ­
ra. Su empleo es el siguiente: se introducen cerradas y  sir­
viendo el dedo de conductor, lo que no ofrece dificultad n in ­
guna por su poco volum en, y una vez dentro se hace des- 
bzar u n a  ram a sobre la o tra  liasta que los ojos del m ango 
se lian puesto al m ismo n ive l, y abriéndolas entonces, 
puede cogerse el cálculo como con las tenazas ordinarias

Vamos á ocuparnos ahora de los enfermos en quienes se 
ba hecho esta operación, cuyos antecedentes resumiremos 
cu pocas palabras.

1.* Obsercacim. —  YÍ. D., de sesenta y  dos años, se p re ­
sentó en la clínica del Dr. Mallez el 28 de Setiem bre próxi:

■W .

rao pasado, acusando dificultad en la mic.iion desde hace 
diez y ocho ó veinte años, m olestia que él mismo ha  com 
batido con cateterism os repetidos é inyeccioues irritante. 
Desde Noviembre de 1881 h a  notado dolor duran te  la 
cion, con exacerbaciones á fin de ésta. \ u j

El enfermo e.stá sum am ente delgado, caquéctico y  m u V ^  
abatido. Despue.s de verificado el interrogatorio  se practi 
ca la exploración ve.sical, la que da á conocer un cálculo de 
cinco centím etros de largo por dos de ancho. El análisis 
químico y  microscópico m anifiesta la existencia de a lb ú ­
m ina y  azúcar, pero no de lo.s elem entos del riñon.

E n v ista  del volumen del cálculo, del estado de la vejiga, 
enferm a desde hace m ucho tiempo, y del catarro vesical que 
el sujeto padece, el Dr. Mallez prefirió practicar la ta lla , y 
no la litotricia, operación que se llevó á cabo el 3 de O ctu­
bre de 1882.

La Operación se practicó del modo como antes indicam os 
en la Casa de Salud del D r. Cliarles, en el inm ediato pueblo 
de Neuilly. El re.sultado íué m uy satisfactorio; á los cinco 
días el enfermo orinaba por la u re tra , al décim osexto no 
salía ni una gota por la herida, y al vigésim ocuarto estaba 
ésta com pletam ente cerrada.

2. “ Obsercacion. — M., de sesenta y seis años de edad, ha  
gozado de salud perfecta liasta  el año 1878, en que comenzó 
á  notar ligero dolor después de las micciones y  deseos fre­
cuentes de orinar. Este dolor fué cada vez m ás intenso, no 
habiendo dism inuido después de haber tom ado varios m e­
dicam entos que le recom endaron. Los deseos de orinar au ­
m entaron, el dolor continuo tom ó asiento en la región peri- 
neal, la  orina adquirió un  color oscuro, y se descomponía 
inm ediatam ente; en v ista  del increm ento que estos sín to- 
mixs tom aban , se decidió a  presentarse en la clínica del 
Dr, Mallez, lo que verificó el m es de Mayo del pasado año.

El interrogatorio  sum inistró  todos los datos que dejam os 
expuestos, y  el cateterism o, practicado con una sonda de 
gom a prim ero, y  con el explorador metálico después, dio á 
conocer la presencia de un  cálculo de m ás de cinco c en tí­
m etros en su diám etro m ayor, y  tres y medio en el m enor, 
de superficie m uy lisa. P or el exam en de la orina se reco­
noció la presencia de albúm ina, moco y ácido úrico en g ran  
can tidad .

El Dr. Mallez, en vi.sta del g ran  volumen de la piedra, del 
m al estado de la vejiga, de la casi seguridad de la n a tu ra ­
leza úrica del cálculo, y . por lo tan to , de su ex trem ada dure­
za, y. p o rfía , la.s superficies lisas de éste , cmisas estas dos 
ú ltim as para ser difícil de coger y  rom per la piedra, indicó 
al enfermo que sólo la talla  podría librarle de aquel cuerpo 
ex trañ o , puesto que la litotricia tenía pocas probabilidades 
de éxito . A lgún tiem po tardó en decidirse éste; pero á ruegos 
de su fam ilia se presentó con ánim os de que le operaran. 
Practicado otro reconocimiento, se vio los progresos que la 
enfermedad había hecho. La introducion del explorador era 
sum am ente dolorosa: el cálculo había aum entado de v o lu ­
m en, la albúm ina y el ácido úrico se encontraron en m ayor 
cantidad, y  la vejiga daba sangre al m enor contacto de la 
sonda.

Como el enfermo an terior, fué éste operado en Neuilly, en 
la casa del Dr. Charles. En este segundo enfermo la cu ra ­
ción no fué tan  rápida como en el primero. Al séptim o día 
orinaba por el conducto, al decim oséptimo toda la orina 
salía por la u re tra , y al trigésim o estaba com pletam ente 
cicatrizada la herida.

3. * Obsercncion, — L., de sesenta y  tres  años de edad, no 
ha notado n ingún  trasto rno  en el aparato urinario  hasta  
Enero de 1882, época en que se .le  presentó un in tenso do­
lor durante la micción, seguido al poco tiem po de m olestia
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en la región lum bar, yendo estos dolores precedidos de la 
expulsión de arenillas pequeñas al principio, m ás grandes 
después, hasta  tener algunas el volumen de una lenteja.

Después de la  expulsión de algunos de estos cuerpos, el 
enfermo se encontraba m ejor durante  algunos días, V arias 
veces, duran te  la micción, el chorro de orina fué in terrum ­
pido bruscam ente, para continuar después de cam biar de 
posición. No ha tenido nunca hem atu rias: en este últim o 
tiem po la orina va acom pañada de pus fétido.

El enfermo se presentó en la clínica en e! m ás deplorable 
estado, sum am ente dem acrado y sin fuerzas casi para h a ­
blar. Después del interrogatorio , con el que sobradam ente 
se vino en conocimiento de que el enfermo padecía nefritis, 
cálculos nefríticos, de que había tenido cólicos nefríticos y 
de que en la vejiga ex istía  por lo m énos un cálculo, se le 
hizo una exploración con una sonda de pequeña corvadura, 
con la que se reconocieron varias piedras de pequeño volu­
men. E l exám en microscópico m anifestó la presencia de to ­
dos los elementos del riñon, y adem ás g ran  cantidad de pus.

En vista de la insistencia dcl enfermo, que deseaba á toda 
costa ser operado, se decidió la talla , no contando obtener 
por ella grandes ventajas en vista del deplorable estado dcl 
enfermo y de los rápidos progesos que la enfermedad había 
hecho, puesto que databa de once meses.

El día 25 de Noviembre fué operado en su propia casa, y 
fueron extraídos de la vejiga vein ticuatro  pequeños cálcu­
los del tam año, próxim am ente, de avellanas pequeñas. No 
tardó muchos días en restablecerse el enfermo: el sexto día 
orinaba por la urelra, al décim ocuarto no salía ya  ni una 
gota de orina por la herida, y al trigésim osegundo próxi­
m am ente se cicatrizó com pletam ente la herida.

4.® O h s e r m c io n .—  h .  A ., de cincuenta y  seis años, tiene 
como antecedentes liiiásis lírica desde hace quince años. 
E sta  litiasis ha ido acom pañada cada año, próxim am ente, de 
un  cólico nefrítico, después del cual expulsaba un  pequeñí­
simo cálculo. Hace próxim am ente quince meses, después 
de una m archa que le fatigó extrem adam ente, tuvo una 
hem aturia  abundante, que se ha repetido con frecuencia.

El 21 de Enero del presente año se presentó á la consul­
ta  del Dr. iiallcz. Es un hombre desarrollado, grueso, y 
á pesar de sus aparentes fuerzas, se encuentra en extrem o 
débil y abatido.

El día que se presentó por primeva vez se le reconoció la 
vejiga con una sonda de gom a, y algunos días después con 
el explorador metálico. P o r este medio, después del in terro­
gatorio , se reconoció un cálculo bastan te  alargado, y una 
vejiga irregular tapizada por una m ucosa notablem ente abo­
llada, produciéndose á la m ás ligera m aniobra un intenso 
flujo de sangre. Da orina contiene, próxim am ente, dos g ra ­
mos de m aleria albiiminoidea coagulable por litro  : el depó­
sito no contenía m ás que una corta cantidad de glóbulos de 
pus y g ran  núm ero de células epiteliales renales, sin presen- 
tar,-c las células cilindricas.

El día 11 de Febrero del presen'.e año fué operado jior 
medio de la talla , en vi.-ta de que el volúmeu del cálculo, 
el estado de las paredes d é la  vejiga y la conge.stion ex ­
traord inaria  de los riñones liacía. si no impo-sible, al menos 
difícil la litotricía.

Hecha la operación con las precauciones y [)0r el método 
antes ya dicho, se pudo ex traer un cálculo de seis centím e­
tros de largo y uno y medio de unclio , redoblado sobre sí 
mismo. Al quinto día orinaba por la u re tra , al octavo com­
p l e t a m e n t e  por el couduclj, y al vigé.simocuarto la herida 
se había cerrado.

Si nos fuera dado aplicar el m étodo eatadísiico en este 
caso para juzgar do la gravedad de la operación, veríamos

que, á pesar de haberse tra tado  de enfermos de los que al­
gunos se encontraban en las peores condiciones, el éxito 
m ás feliz ha coronado este método. De cuatro enfermos ope­
rados, todos curados com pletam ente ántes de los cuarenta 
días. Los que m ás pronto se restablecieron, el prim ero y  el 
cuarto, á los veinticuatro días; y  el que m ás tardó en volver 
al estado norm al, el tercero, á los tre in ta  y  dos. Pero debe 
tenerse en cuenta el estado do este enfermo; se encontraba 
padeciendo, y en la actualidad padece, una nefritis que era 
la causa de que su orina fuera irritan te  en extremo y que 
produjera por ello cierta inflamación en el trayecto de la 
herida, á pesar del tra tam ien to  ap-opiado y de las inyeccio­
nes que se le prescribieron.

De los cuatro enfermos operados, los dos prim eros no han 
vuelto h asta  hoy á no tar n ingún  síntom a que pueda hacer 
sospechar la presencia de nuevos cálculos; el últim am ente 
operado expulsa de vez en cuando arenillas y h asta  peque­
ñísim os cálculos; pero, gracias al tra tam ien to  general y lo­
cal que sigue, no ha padecido nuevos cólicos. En cambio el 
iudicado en la  observación 3.®, después de operado, y cuan­
do su  vejiga había vuelto á su estado fisiológico, ha  vuelto 
á padecer dos veces nuevos cálculos pequeños, que han 
sido rotos y extraidO ' por la litotricia, habiéndosele opera­
do la últim a vez el 25 de e.ste mes.

A lejandro Settier .
parís, 2" de Abril do 1883,

S E C C I ON P R Á C T I CA

aborto terminado por la electricidad (1)

María Matallaiia Martin, natural de Cabezón, pro­
vincia de Valladolid, de treinta y ocho años de edad, 
casada, de temperamento linfático, constitución dé­
bil, de pocas carnes, de buena estatura, multípara y 
de excelente género de vida, se vió acometida el día 
5 de Enero del corriente año de abundante flujo, que 
se repitió el día 13, y .saliendo al propio tiempo por 
la vulva una cosa extraña; pero esto no la alarmó por 
creer sería el período, que hacia dos meses la faltaba. 
El dia 20 se presentó la misma evacuación con doble 
fuerza, por lo cual me llamó á, cosa de la seis de la 
tarde, encontrándola en el siguiente estado:

Deciibito supino, palidez de la piel y mucosas, decai­
miento de fuerzas, cefalalgia, trastornos psíqtii^s, 
vértigo.s, pulso frecuente y débil} (ciento veinte 
minuto), calor aumentado (38°,5), abundante salida 
de sangre por los órganos genitales, anorexia, mal 
gusto de boca y lengua cubierta con capa blanque­
cina. Por la exploración vaginal nada advertí de 
que pueda hacer referencia,

Con tales síntomas creí que se trataba de una ine- 
trorragia consecutiva á uu aborto, y en vista de ello 
le prescribí lo .siguiente:

De ipecacuana en polvo, do.s gramos en seis pa­
peles iguales; de cornezuelo de centeno, dos gramos 
eu cuatro papeles iguales; de tintura de dígitul, ca­
torce gotas; de alcoholaturo de acónico, doce gotas; 
de óxido hídricü, cíente veinte gramos; jarabe sim­
ple, treinta gramos.

Día 21. —La salida de sangre había disminuido, y 
el estado general era algo mas favorable.

Día 22 (siete de la tarde).—Cefalalgia intensa,

(1) Ei g ran  núm ero de originales que tenem os en nues­
tro  poder nos impide publicar, con harto  sentim iento nues­
tro , la segunda parte de esta liistoria clínica, en la cual se 
hacen interesantes reflexiones. —( í .  R . )
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abundante hemorragia, pulso y calor aumentados 
(ciento veinte pulsaciones y 39° de temperatura), 
apositia, orina mezclada con graneles y numerosos 
coágulos sanguíneos.

Prescripción : De ergotiua, dos gramos; de cloruro 
mórfico, cinco centigramos en cuatro papeles igua­
les; de limonada sulfúrica, seiscientos gramos; del 
cocimiento de ortigas, para bebida usual; dieta ani­
mal; caldos sustanciosos con algo de vino.

Üía 23.—Diminución de los síntomas alarman­
tes, notándose los consecutivos á las pérdidas de 
sangre.

Día 24 (á las cuatro de la tarde). —Ciento treinta 
pulsaciones, 39° de temperatura, escalofríos, cefalal­
gia, gran raetrorragia, postración general, delirio; 
la enferma comienza á perder la esperanza de vicia, 
sin que nada baste á consolarla.

Prescripción: Paños de agua fría en la región lii- 
I)ogástrica; inyecciones vaginales con el mismo líqui­
do. Idem; depercloruro de hierro líquido, ocho gra­
mos; cocimiento de ratania, seiscientos gramos; láu­
dano de Sydenham , dos gramos para inyecciones 
vaginales. Idem: de vino blanco de Rueda, doscientos 
gramos; extracto seco de quina, dos gramos. Idem: sul­
fato de quinina, dos gramos en cuatrej panes ácimos; 
dos almohadas en la región sacra con el propósito de 
elevar las extremidades inferiores; dieta de caldos, 
por no poder tolerar otra clase de alimento.

Día 23. —Pulso filiforme, noventa pulsaciones, con 
38°,2 de temperatura; evacuación de sangre en corta 
cantidad, delirio, paquete.s célulo adiposus destruidos, 
dando esto y la palidez un aspecto cadavérico, ano­
rexia, salida de sangre en forma de coágulos.

Día 26. — El mismo estado (lue el anterior.
Día 27. — Se agrava considerablemente el estado 

de la enferma, quien, creyéndose perdida, se despide 
con lágrimas de su familia. El pulso da ciento cua­
renta pulsaciones y apenas e.s perceptible; la metror- 
ragia es abundantísima.

Prescripción: Repetición de las inyecciones de agua, 
y aplicación de una sábana doblada y  bien mojada al 
vientre. Sospechando que pudiera existir algún cuer­
po extraño en la matriz y ser el causante de tantas 
pérdidas, ó también, vá esto me inclinaba más, altera­
ciones de la tonicidad vascular constituyendo la me- 
trorragía vaso-motora, propuse que inmediatamente 
fueran por la máquina eléctrica y de paso llamaran 
al señor cura. En cuanto llegó ía máquina apliqué 
los reóforosen el abdómen, y por esi)acio de treinta 
segundos, y gradualmente, giróelmaimbriosu es})0- 
so. Terminada esta operación, fué grande mi satis­
facción al ver salir, con la misma fuerza con que se 
impulsa el contenido de una lavativa, el cuerpo del 
delito, ó sea el óvulo. La propia alegría que experi­
menta un preso al verse libre de las cadenas que le 
oprimen experimentó la enfi'rma al ver salir el ene­
migo que trataba de llevarla al sepulcro; ¡ aquélla, que 
ántes del empleo de la electricidad se de.spedía de .su 
familia, después de su empleo parecía completamente 
trasformada!

Día 28.—Salida con la orina, por la mañana, de 
una porción de'placenta, orina clara, debilidad suma, 
cien pulsaciones y 38" de temperatura; una depo.si- 
cion á las seis de la mañana sin consecuencias, cefa­
lalgia y ligero apetito. El estado tan delicado del apa­
rato genital no permitía hacer el reconocimiento.

Prescripción: De cornezuelo de centeno, dos gra­
mos en cuatro papeles; repetición del vino con el ex­
tracto de quina; dieta animal.

Día 30. — Ligero movimmnto febril.
Día 31.—Ciento diez pulsaciones, con 39" de tem­

peratura; salida de sangre en pequeña cantidad, 
que pone á la enferma en ba.stante aprensión.

Día l.° de Febrero (trece de enfermedad).—Color 
cloro-anémico, demacración y abatimiento del sem­
blante, cefalalgia frontal gravativa, ruido de oidos, 
quebrantamiento de fuerzas muy notable, pulso fre­
cuente y débil, ciento cuarenta y cuatro por minuto 
y 41° de temperatura; salida de un trozo de placenta, 
el que hice conservaran.

Prescripción: De sulfato de quinina, dos gramos en 
dos panes ácimos, por no poderlo tolerar la enferma 
en otra forma, tomándolo el día 2 por la mañana.

Temiendo la muerte si un segundo ataque de per­
niciosa, que de esto lo diagnostiqué, se presentaba, 
propuse á la familia una consulta, siendo llamado al 
efecto mi querido é ilustrado maestro D. Antonio 
Alonso Cortés.

Día 2. — El Sr. Cortés encontró á la enferma so­
metida á la acción de la quinina; examin(5, con es­
calpelo en mano, el cuerpo extraño que el dial.® 
mandé guardar, probando ser restos placentarios; 
por el tacto vaginal no halló nada de particular, sa­
liendo aún el dedo algo impregnado de sangre. Des­
pués de un detenido y escrupuloso exáinen y reco­
nocimiento, y después de oir mi pobre parecer, estuvo 
en un todo conforme, estableciendo el mismo diag- 
nóstic(3 y pronóstico, ó sea intermitente (ie carácter 
pernicioso, que podría acarrear la muerte si se repe­
tía el acceso.

Prescripción; Opinó el Sr. Alonso Cortés porque se 
repitiera la quinina (dos graino.s), disminuyéndola 
dó.sis hasta que la enferma se viera libre de algún 
movimiento febril; se agregó á esto el zumo de orti­
gas y alguna papeleta de cornezuelo de centeno.

Dia3. —De enhorabuena, y favoreciendo la con­
valecencia con los tónicos analépticos ó reconstitu­
yentes, ha seguido perfectamente la enferma y re­
cobrado su completa salud á mediados de iíarzo.

D r . E z eq u ie l  A l c a l d e  V a r e l a . 
Cabezón, Abril de 1883.

“TTUN CASO DE REUMATISMO ARTICULAR AGUDO
COMPLICADO CON KNDOCARDÍTIS

D. Joaquín Amérigo I.opez, de diez y .seis años de 
edad, temperamento linfático-nervioso y constitución 
débil, tuvo durante sus primeros años algunas ma­
nifestaciones escrofulosas, como adenitis criinicas, 
conjuntivitis pustulosas, etc., que hicieron necesaria 
la aplicación de algunos remedios, como baños de 
mar, aceite de hígado de bacalao y otros, á beneficio 
de los cuales quedó restablecido por completo en bre­
ve tiempo. A los doce años de edad se le inició un 
ligpo reumatismo articular, que cedió al uso de los 
baños termales, gozando desde entónces de una sa­
lud coinjileta íia.sta el pasado Diciembre, en cuya 
época, y halláudose en la corte continuando sus es­
tadios, contrajo una. grave enfermedad, debida áun 
enfriamiento repentino. Asistido de una manera con­
veniente filé mejorando paulatinamente, aconseján­
dole el médico abandonase cuanto ántes le fuera po­
sible la capital, por serle su clima altamente perjudi­
cial, habituado como estaba al benigno de esta región 
meridional. Siguiendo tan acertados consejos se tras­
ladó á esta población, aunque con grandes dificul­
tades, el 5 de Febrero, siendo yo llamado inmediata­
mente por un hermano del paciente con el fin de en­
cargarme do su asistencia, podiendo ajireciar en el 
primer reconocimiento practicado á la ligera los fe­
nómenos .siguientes:

Demacración considerable, color amarillo-terroso 
de la piel, que aparecía bañada por un sudor viscoso, 
faz triste, ojos hundidos y vidriosos, calorificación
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aumentada (̂ 38'̂  centígrado), leng'iia limpia, apetito 
exagerado, buenas digestiones y astricción de vien­
tres, respiración verdaderamente dispnéica, alguna 
tos seca y entrecortada, pulso blando, depresible, y 
tan frecuente que latía 125 veces por minuto. A fin 
de evitar á nuestro enfermo las molestias consiguien­
tes á un prolijo reconocimiento, quedóse aplazado 
éste para el día siguiente, aconsejándole en el ínterin 
el más completo reposo y el uso de una alimentación 
apropiada. Interrogada hi familia acerca del diagnós­
tico hecho por el facultativo de su asistencia , no su­
pieron decirme nada concreto. Desagradablemente 
impresionado me retiré de la casa, pues el cuadro 
sintomático que acabo de bosquejar me hacía formar 
un pronóstico nada favorable : mi mal humor se au­
mentaba al ignorar completamente el verdadero diag­
nóstico que del grave padecimiento actual pudo 
formar el médico que primitivamente le asistiera. 
Aquella fiebre lenta, la tos seca y entrecortada, la 
dispnea, etc., ¿pudieran ser efecto de la resolución 
incompleta de un exudado pneumónico? ¿Debía atri­
buirse tamaña perturbación á una profunda anemia 
operada por las grandes pérdidas ocasionadas con 
motivo de la grave enfermedad que acababa de su­
frir? ¿Se trataría de una tuberculósis pulmonar? Todo 
eran dudas en mi revuelta imaginación, deseando 
impacientemente la llegada del siguiente dia, á fin 
de ver si podía hallar la solución del problema plan­
teado. Llegado que fué continué con toda minuciosi­
dad mi prolijo exámen de la víspera, fijando prefe­
rentemente la atención en la caja torácica ; recono- 
cila toda ella con gran detenimiento, y no pude com­
probar alteración material alguna en los órganos 
que contiene, excepción hecha del centro circulato­
rio, en donde noté lo siguiente: área de percusión 
del corazón, normal en su extensión ; choque rápido 
y enérgico de la punta del órgano contra la pared 
torácica; ruidos tumultuosos reforzados, percibién- 
do.se en el primero un ligero soplo; dificultad suma 
en adoptar cualquier decúbito, por aumentarse la 
dispnea de una manera considerable ; orina encendi­
da y poco abundante; sudor copioso y casi continuo, 
que había determinado una ligera erupción miliar; 
sueño intranquilo y agitado. En vista del síndrome 
precedente, ¿qué dignóstico debía formar? Excluida 
cualquier lesión pleuro-pulmonar por no notarse al­
teración alguna en dichos órganos, y fijo en el eretis­
mo cardiaco, quedaba la cuestión reducida á saber si 
era producido por una .verdadera neurósis determi­
nada por la profunda anemia que tan manifiestamen­
te se ostentaba, ó si era efecto de alguna lesión de 
nutrición del centro circulatorio. La hipertermia, la 
creciente postración de fuerzas, á pesar de alimen­
tarse el enfermo muchas veces hasta con exagera­
ción, el rico sedimento de ácido úrico depositado por 
la orina, etc., etc., rae hicieron desechar la idea de 
una anemia que pudiera llamarse de convalecencia. 
Los antecedentes del enfermo, la misma anemia y el 
abundante sedimento de la orina, rae inclinaron á 
creer en la existencia de una diátesis reumática, y 
adniitida ésta, lógico era suponer que los trastornos 
funcionales del corazón eran debidos álainfiamacion 
del endocardio; y digo suponer, porque el ruido de 
soplo en el primer tiempo, único síntoma de algún 
valor diagnóstico que poseía, como quiera que se per­
cibe casi constantemente en la anemia, que aquí tan 
de relieve aparecía, no podía apreciarse su verdadera 
procedencia. En la tarde del 8 de Febrero, y por efec­
to de \m  cambio brusco de temperatura, tornándose 
ésta de templada y seca en fría y luimeda, se des­
arrolló en la articulación radio-carpiana derecha una 
violenta inflamación acompañada de vivos dolores. 
Ya no rae quedó la más pequeña duda: se trataba de

una verdadera diátesis reumática, y la alteración car­
diaca segura y evidentemente correspondía á una de 
sus complicaciones más frecuentes, á la endocardi­
tis. Día por dia iban los síntomas descritos,en un prin­
cipio aumentando en intensidad; era imposible á 
nuestro enfermo adoptar cualquier decúbito, por 
existir una verdadera ortopnea; el insomnio era com­
pleto; el pulso tan veloz que muchas veces no podía 
contarse; la temperatura subió á 40®,6; los sudores 
abundantísimos; el apetito desapareció por completo, 
la orina encendida de tal modo, hasta el punto de pa­
recer una fuerte disolución de anhilina; los dolores 
fueron invadiendo sucesivamente casi todas las gran­
des articulaciones, fijándose, por último con perti­
naz constancia en la región precordial. En este esta­
do continuó hasta el 27 de Febrero, en cuya fecha 
pude apreciar además de lo dicho lo siguiente: área 
de percusión cardiaca, bastante aumentada en todos 
sentidos, sin que la mensuracion de las dos mitades 
torácicas hecha en idénticos puntos diera la más pe­
queña diferencia: el ruido de soplo se percibía más 
reforzado, el pulso duro y lleno, efecto del alimento 
considerable en la tensión arterial; todo lo cual me 
hacía suponer la existencia de una hipertrofia com- 
pensatriz á una insuficiencia valvular determina­
da por las concreciones exudativas de la endocar­
ditis. Creyendo oportuna la cooperación de un com-;- 
pañero, íúé llamado en consulta mi buen amigo é 
ilustrado médico de Nfjar D. Manuel Rodríguez Amé- 
rigo, el que, después de reconocer minuciosamente á 
nuestro enfermo, é informado de la desaliñada histo­
ria que de él le hice , confirmó en todas sus partes 
tanto mi diagnóstico como mi funesto pronóstico. 
Llegado á este punto, creo prudente suspender mi 
relato, á fin de ocuparme del tratamiento empleado.

Siendo el eretismo cardiaco lo que desde un prinói- 
pio más me preocupó, traté de combatirlo á todo tran­
ce, empleando para ello el bromuro potásico unido á 
la digital, no consiguiendo gran resultado á pesar 
de elevar la dósis hasta donde fué posible. Usé des­
pués el doral, logrando con dicho medio rebajar ocho 
ó diez pulsaciones por minuto. Penetrado ya de la 
índole del padecimiento apelé al salicilato sódicóy  
en vista de sus resultados negativos, no dudé en re­
currir al sulfato de quinina, que en el caso en cues­
tión cubría tres indicaciones importantísimas: 1.®. mo­
derar el excesivo impulso del corazón; 2.®, dismi­
nuir la hipertermia; 3.*, combatir el vicio reumático. 
Con dicho medio, unido al régimen dietético conve­
niente, pudo conseguirse que los dolores se modera­
sen bastante, hasta el punto de no molestarle más que 
el que venia sufriendo en la región precordial; que 
el calor, que había subido á la respetable cifrade40o,9, 
descendiese á 33®,6, y que el pulso latiera ciento trein­
ta veces por minuto cuando muchas veces no podía 
contarse. Pero, á pesar de todo, la fiebre aún bastan­
te alta y los copiosos sudores amenazaban arrebatar 
la existencia á aquel deteriorado organismo en plazo 
no lejano, siendo casi burlada la esperanza que hube 
de tener en el sulfato quínico. Convencido de la inefi­
cacia de dichos medios, y otros empleados como re­
vulsivos enérgicos á la región precordial, etc., etc., 
propuse á mi ya citado amigo el uso de los baños ge - 
nerales ligeramente templados, por no decir fríos, di- 
ciéndome que si gran provecho no podían hacerle 
tampoco, según su opinión, le harían perjuicio; á la 
vista de un semi-cadáver no cabía entusiasmo algu­
no; digo esto á propósito de la aparente frialdad con 
que fué acogida por mi ilustrado compañero señor 
Rodríguez la indicación del nuevo plan. Convinimo.s 
además en continuar usando la sal quínica á mayor 
dósis, y acto continuo se marchó al pueblo de su re­
sidencia convencido, cual yo lo estaba, de que el fu-

nesi
ron
por 
cier 
fect 
Vie] 
la h
espí 
á ni
resp
faz
deui
bra2
tigr.minpar£com
ini.st
sagi
no f 
men 
lech 
dore 
de p 
dido 
cuer 
to. C 
nocí 
ño 1: 
se ei 
que ■ 
su t 
al fii 
anin 
casi 
y la 
dose 
tuia, su Cf 
en u 
sople 
sion 
sólo 
pues 
bitac 
ba ii 
el ap 
y co 
prest

Po 
artici 
ta, o 
ejercí 
relati

El 
fuiici 
iiient 
aient 
anim 
bien: 
sa qv 
naátic 
la afe 
eesiv(
exagf
eardii
sider?
0̂3. 5

cesita 
torno 
esenc 
cuesti 
hn m

Ayuntamiento de Madrid



EL SIGLO MÉDICO 313
3ar-

irea
)dos
ules

ite á 
isto- 
irtes 
tico, 
r mi 
ado. 
inCi* 
Tan- 
do á 
esar 
des-

D CllO
e la
0,  y
1 ve- 
ues- 
, mo- 
smi- 
tico. 
nve- 
era- 
i que 
que 

0«,9, 
rein- 
)0día 
stan- 
)atar 
ilasío 
liube 
inefi- 
D re- 
etc., 
j g e -
3, di-
cerle 
; á la 
•Iffu-
I con 
leñor 
irnos 
ayor
II re- 
il fu­

nesto término no se haría e.sperar mucho. Así pasa­
ron dos días sin conseguir ventaja apreciable: ántes, 
por el contrario, la fiebre recrudeció sus embates, ha 
ciendo subir la temperatura á 40“,8, apareciendo Tier- 
fectamente aprcciables e.\tensos infartos viscerales, 
viendo que todo era en vano, me decidí á emplear 
la liidroterapia como último recurso. Colocada una 
espaciosa tina de zinc al lado de la cama, .se desnudó 
a nuestro enfermo, quien bañado en copioso sudor, 
re.spirando treinta y seis veces por minuto y con la 
faz descompuesta, parecía próximo á satisfacer la 
deuda que todos contrajimos al nacer. Cogido en 
brazos se sumergió en el agua, que marcaba 24'’ cen­
tígrado, permaneciendo en ella por espacio de cinco 
minutos, que fueron cinco .siglos de mortal angustia 
para mi; pues á la impresión del agua la dispnen, 
como es natural, seaumentó extraordinariamente, lo 
mismo que el dolor precordial, haciéndome todo pre­
sagiar un fune.sto desenlace; pero afortunadamente 
no tué asi, pues, una vez fuera del baño, perfecta­
mente enjuto y con poco abrigo en las cubiertas del 
lecho, pudo por primera vez durante su enfermedad 
dormir medio recostado más de dos horas; por la tar- 
ile pude ver con sorpresa que el calor habla descen­
dido a 38 ,6, que la respiración era mucho ménos fre­
cuente, Ltiendo el pulso ciento diez veces por minu­
to. Continuó usando el sulfato de quinina, y aquella 
noche, aunque interrumpido dos veces, tuvo un sue­
no largo y tranquilo. En los cuatro siguientes días 
se emplearon los mismos medios, con la diferencia de 
que el baño fué unos dos ó tres minutos más largo y

de 22'* centígrado, consiguiendo 
ai finalizar el tratamiento hidroterápico que el calor 
animal descendiera á 37®,2 y que la respiración fuese 
casi normal. Una vez que desaparecieron los sudores 
y la fiebre, volvió el apetito á nuestro enfermo, vién­
dose por momentos animarse aquella abatida fisono- 
niia, redondearse sus escuálidos miembros, teñirse 
su cetrina piel de un color rosa y entrar de.sde luégo 
en una verdadera convalecencia. A esto el ruido de 
soplo se distinguía con dificultad, el área de percu- 
sion cardiaca recobró su extensión normal y el pulso 
solo latía qclienta veces en minuto. Veinte días des­
pués del primer baño paseaba el enfermo por las ha­
bitaciones de su casa, se había nutrido bien, adopta­
ba indiferente cualquier decúbito, no notándose en 
bt aparato circulatorio alteración alguna; por lo que, 
y considerando innecesaria mi asistencia, deié de 
prestársela. ’

Por no dar una exagerada extensión al pre.sente 
«rticulo omito la serie de reflexiones á que se pres­
ta, ocupándome tan sólo de la influencia que pudo 

hipertennia en la endocarditis y del valor 
relativo de los medios empleados para combatirla.

El grupo de síntomas que constituíanla alteración 
uncional del corazón, y que yo tal vez impropia­
mente he apellidado de eretismo, liemos visto que au­
mentaba en intensidad cuando se elevaba el calor 
jmmal decreciendo cuando éste disminuía; ahora 
^n: la hipertermia, determinada por la misma cau- 

^  que la endocarditis, es decir, por la discrasia reu- 
uacica, ¿qué influencia pudo ejercer en la marclia de 

ateccion cardiaca? Sabido es por demás que el ex- 
áivo calor de la sangre, estimulando de una manera 

filetes nerviosos periféricos del eiido- 
acción refleja un aumento con- 

h • número y fuerza de los latidos cardia 
I 1 ® también que todo órgano enfermo ne- 

torn sea éste relativo, para su re-
eson • 1 fisiológico como una circunstancia
jtnciai. Esto supuesto, y limitándome al caso en 
ue^tion, comprendo evidentemente que, elevada de 
« modo extraordinario la temperatura del líquido

sanguíneo, se agravase la endocarditis por el exao-e- 
rado impulso del corazón, que hacía aumentar consi­
derablemente el rozamiento de la sangre contra el 
endocardioenfermo.Disminuyó el calor, y disminuyó 
con el la intensidad de la endocarditis. Vemos, pues 
que la influencia de la hipertermia no puede ser más 
manifiesta en la afección que nos ocupa; vista es 
también, por consiguiente, la importancia suma de 
piocurar todo trance una enérgica refrigeración 
como medio de evitar su pernicioso influjo %obre el 
centro circulatorio, sino las enormes pérdidas ocasio­
nadas por tan exagerada combustión de elementos 
orgánicos. Empleados con dicho fin la digital y el 
bromuro potá.sico, agentes moderadores de la activi­
dad cardíaca, el sulfato de quinina como modifica­
dor de la excesiva excitabilidad del sistema nervioso 
de la vida vegetativa, y los alcalinos para disminuir 
de un modo directo las oxidaciones orgánicas, no so 
consiguió con ninguno de ellos lograr la refrio-era- 
cion en proporción bastante á evitar la total desfruc- 
cion que amenazaba á aquel deteriorado organismo 
En cambio vemos la notable trasformacion operada 
en él por la rápida .sustracción de calor determinada 
por los baños fríos. La hidroterapia es, pues, en oca­
siones como la presente, un remedio heroico que no 
tiene rival, tanto por su energía como por la rapidez 
de su acción; siendo los malos resultados que de ella 
puedan obtenerse debidos, no á su uso, sino á su im­
prudente abuso.

W e n c e s l a o  L ó p e z  R u b io .
Sorbas. .Abril de 1S83.

P R E N S A  M É D I C A

NACIONAL: I. Caso notable de elefantiasis del escroto.=  
EX TRA N JERA : II. Mortalidad relativa en los grandes 
y  pequeños hospitales de Ing latera . — III. El ácido úrico 
y sus relaciones con las funciones renales. —  IV. P arási­
tos japoneses.

En el núm ero 104 de la G aceta  d e  S a n id a d  Militar ha 
dado á  conocer el S r. D. Joaquín  ü a m ir  un  notable caso 
de elefantiásis del escroto operado por el Dr. D. Casimiro 
Saez, en la H abana, y  que merece ser conocido de nuestros 
lectores.

El enfermo en cuestión tenía sesenta y  seis años de edad, 
y  hacía veinticinco que comenzó á desarrollarse el tum or! 
cuya form a (colocado el enfermo en decúbito supino, única 
posición que soporta) se puede com parar a ú n a  alm eja, 
cuya escotadura corresponda al pedículo del tum or. Sus d i­
m ensiones son las siguientes: U na línea vertical tirad a  
desdo el púbis á los lím ites inferiores del tum or mide se­
senta y seis centím etros; otra perpendicular á la anterior 
pasando por la abertu ra  prepucial, setenta centím etros; o tra 
como la precedente, seten ta  y  cinco; la circunferencia del 
tum or, tom ada de un pliegue inguinal al otro siguiendo el 
borde de aquél, mide dos m etros tre in ta  centím etros; y , por 
último, la distancia de un pliegue ingu inal al otro, repre­
sentada por una línea horizontal, ofrece veinte centímetro.s 
de longitud .

El escroto está en general endurecido, pero m uchísim o 
m ás en su circunferencia, donde ofrecía un aspecto calloso, 
y  m ás m arcado aún eu algunos puntos, en los cuales el te­
jido celular se encuentra lleno de un líquido sero-gelatino - 
so, formando ampollas del tam año de una haba; el prepu­
cio, tirado fuertem ente hacia adelante y  afuera, y  do dere­
cha á izquierda, representa un  conducto la rg o , cuya piel 
tiene que re traer el enfermo para la micción; pues lo cubre
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por completo. La piel estaba sana en parte de la cara an­
terio r del tum or; en la región posterior se encuentra ménos 
piel sana, y m ucha de la que hay es de las regiones g lú ­
teas, fuertem ente tirada  abajo por el peso del tum or, que, 
deducido del peso general del enfermo án tes y después 
de la operación, resu lta  ser de ciento vein tiuna libras y m e­
dia. H ay gran  núm ero de cicatrices en tre  am pollas llenas 
de serosidad gelatinosa, efecto de incisiones hechas por 
el enfermo para dar salida al liquido. La consistencia del 
tum or es pastosa, percibiéndose bastan te  fluctuación, y, fl- 
nalm ente, la tem peratu ra  local no excede da la normal:
37 grados.

P a ra  la operación se colocó al enfermo en la mesa de ope­
raciones como para practicar la de la ta lla , descansando el 
tum or en una tab la  articulada á la m esa y movible por m e­
dio de una polea fija á su  extrem idad libre para poderle 
dar la inclinación m ás conveniente duran te  la operación.
Se empezó ésta á la s  doce y media del citado d ía , clorofor­
mizando al enferm o, para lo que no había contraindica­
ción, toda vez que, reconocida su  cavidad to rác ica , sólo se 
observaba un pequeño catarro , propio de la edad del pa­
ciente. Conseguida la anestesia, se red u jo la  hern ia  ingu inal 
izquierda; seguidam ente el Dr. Saez, después de traer todo 
lo posible á la línea media el rafe na tu ra l, iucindió de den­
tro  á fuera, valiéndose para ello de un b istu rí de boton que 
in trodujo hasta  el surco balano-prepucial, la piel del p re ­
pucio , resultando un  corte horizontal como de cuatro centí­
m etros, de cuyos lím ites partieron dos incisiones semielíp- 
ticas, de convexidad in te rna  en la dirección del pliegue in ­
guinal, y  que term inaron en la región perineal, constitu ­
yendo dos colgajos para form ar el escroto; por estas inci­
siones se llegó h a sta  los cordones testiculares, encontrando 
el derecho atrofiado con su g lándula, y  el izquierdo en e s ­
tado fisiológico, por lo que t:m sólo se respetó éste.

Las dos incisiones, separadas por su  extrem idad inferior 
por un  espacio como de cuatro centím etros, pero de bastan­
te  espesor, se unieron, com pletando la incisión del tum or 
por medio del m aguUador de Chassaignac, modificado por 
D uplay.

Sensible es no poder enum erar con precisión el núm ero 
de vasos arteriales que se encontraron, algunos de ellos de 
bastan te  consideración; pero sin miedo á equivocarme pae - 
do decir que no bajaron de ciento, que ligados unos con 
cordones de ca tg u t de los núm eros 1 y  2 , con todas las 
precauciones seguidas por el profesor Beckel, de S trasbur- 
g o , esto es, comenzando por el nudo de cirujano y  ap re tan ­
do antes de dar el segundo, pero sin cortar la arteria , y re- 
retorcidos otros con las irreem plazables pinzas de Pean, 
pequeños instrum entos que prestaron un g ran  servicio du­
ran te  la operación, haciendo la hem ostasia en todos aque­
llos vasos que daban sangre. Un tubo de drenage p rep ara ­
do, colocado en el in terior de la superficie cruenta, y  vein ti­
dós puntos de su tu ra  m etálica fueron el final de la opera­
ción, que duró dos horas, en cuyo tiem po el enferm o tuvo 
un síncope que se combatió con la respiración artificial y 
una inyección hipodérraica de un  gram o de éter; una to rta  
de hilas em papadas en solución íenicada al 5 por 100, y  un  
vendaje contentivo, fué el apósito que se le puso.

El enfermo está en la actualidad com pletam ente curado.

II

El Dr. B urdett h a  tra tado  de averiguar, valiéndose de 
num erosos datos estadísticos, la m ortalidad relativa á con­
secuencia de las am putaciones en los grandes y pequeños 
hospitales, y la influencia del méiodo antiséptico sobre esta 
m ortalidad. Su objeto era com probar con resultados p re­

cisos los asertos de Sim pson, ta n  ám enudo  atacados, en­
tre  otros, por Callender y  Holmer. P a ra  ello pidió datos á 
los médicos de IGO pequeños hosp ita les, de los cuales sólo 
92 le contestaron, y de éstos 31 no habían hecho n inguna 
am putación. En los 61 restan tes, ó sea en un  to ta l de 551 
camas, hubo las siguientes :

1. ° A.mputaciones prim arias (exigidas por accidentes,: 
de muslo, 36 casos (21 defunciones); de pierna, 82 (15 de­
funciones); de brazo, 55 [7 defunciones); de antebrazo,
47 (3 defunciones).

2. ® Am putaciones secundarias: de muslo; 54 casos (9 
defunciones); de pierna 33 (3 defunciones); de brazo 11 
(ninguna defunción'; de antebrazo 9 (n inguna defunción).

Total de casos operados, 326; de defunciones, 58.
Este to ta l de 326 am putaciones excede en 19 al que in ­

dica Erichsen como to ta l de las hechas en sus salas del 
U n iv e r s i ty  College H o s p i ta l  desde la fundación del estable­
cim iento; es d e c i r ,  en un período de tre in ta  y  ocho años. 
La m ortalidad en la estadística de Erichsen era de 35 por 
100, m ientras que la de los pequeños hospitales (co tlaye  
k o s p ita ls )  de que se tra ta , ha sido algo m ayor de 17 por 100; 
á saber:

1. " P a ra la s  am putaciones en general: de m uslo, 90 ca­
sos 30 defunciones, ó sea el 33,3 por 100); de pierna, 114 
casos (18 defunciones, ó sea el 15,5 por 100); de brazo, 66 
casos [1 defunciones, ó sea el 10,6 por 100,; de antebrazo, 
56 casos (3 defunciones, ó sea el 5,4 por 100).

2. ° P ara  las am putaciones prim arias: de m uslo, 36 ca­
sos (21 defunciones, ó sea el 58 por 100); de pierna, 82 casos 
(15 defunciones, ó sea el 18 por 100); de brazo, 55 casos (7 de­
funciones, ó sea el 15 por 100); de antebrazo, 47 casos 
(3 defunciones, ó sea el 6,4 por 100).

3. “ P ara  las operaciones secundarias: de m uslo, 54 ca­
sos (9 defunciones, ó sea el 16,6 por 100); de p ierna , 32 ca­
sos (3 defunciones, ó sea el 9 por 100); de brazo , 11 casos 
(ninguna defunción). De antebrazo, 9 casos (n inguna de­
función).

Estos cuadros serían incompletos si no se tuviese en 
cuenta la causa de la m uerte:

1 .  ° En las am putaciones prim arias del muslo hay 13 de­
funciones debidas al traum atism o, 1 á la puohem ia, 1 á la 
en teritis , 1 á la pneum onía y 1 al delirium  trem ens.

2. ° E n las de la pierna hay 6 defunciones debidas al 
traum atism o , 3 á la puohem ia , 1 al té tan o s , 1 al delirium
trem ens, 1 á la pneum onía y  3 á causa indeterm inada.

3. '' E n  las del brazo hay 4 defunciones ocasionadas por 
el traum atism o, 1 por la pulm onía y  1 por el tétanos.

4. ” E n las del antebrazo hay 2 defunciones debidas al 
traum atism o, y  1 al té tanos.

En las am putaciones secundarias de muslo: extenuación, 
3 defunciones ; hem orragia secundaria, 2; traum atism o, 1; 
puohem ia, 1; causas indeterm inadas, 2.

En las de la pierna: extenuación, 2 defunciones; causa 
indeterm inada, 1.

Vése, pues, que en las am putaciones prim arias las cua­
tro  quin tas partes de defunciones son debidas al traum atis­
mo, y pueden atribu irse  á la causa vulnerante.

A s í , p u e s , la m ortalidad de lo rpequeños hospitales d 
cabañas hospitalarias que contienen 553 cam as , es de 17 
por loo. E n cuatro de los principales hospitales metropoli­
tanos, que contienen 1.800 cam as, el Sr. Erichsen acusa ud0 
m ortalidad de 37,8 por 100. En P arís , los Sre-í. Malgaigne- 
H usson y  B ri.stow e, dan el 60 por 100 como la cifra de 
la m ortalidad qu irúrg ica  hospitalaria. B illroth acusa en 
Zurich el 46 por 100 en el período de 1860-67. El Sr. J . Simp' 
son da para los hospitales do la ciudad el 41,6 por 100;

fa

3.=
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m i n l u r g h  I n / i r m a r y ,  el 43,3; para G la sg o w  I n f i r m a r y , 
el 39.1; para S a in t-B a r th o lo m e w  s  H o s p i ta l , para
el L o n d o n  H o s p i ta l  W ü e c h a p e l  el 47,3; para G u y 's  H o s p i ta l ,  
el 38,2; y  para S a in t-G e o rg e s  H o s p i ta l , el 38.8.

A hora bien; según Sim pson, el m ínim um  de m ortalidad 
en los hospitales m etropolitanos es de 34,4, y de 47,3 el 
m áxim um , m iéntras que en las villas hospitalarias el tér- 
mjjio medio es de 17 por 100.

P ara  dar m ás garantías á esta estad ística , la apoya el 
Sr. B ardett en la análisis detallada de 241 cusos de am pu­
tación de los m iem bros en los pequeños hosp ita les , cuyos 
241 casos ocasionaron 45 defunciones, ó sea el 18,6 por 100, 
colocando frente á ello.s las 307 am putaciones hechas en el 
Ü n iv e r s i ty  C ollege, que ocasionaron 79 defunciones, ó sea 
el 25.7 por lOO.

Bajo el punto  de v ista  de la puoliemia es sum am ente 
favorable la estadística de los pequeños liospitales. Se­
gún el Sr. B ryant. m urieron el 10 por lOO de am putados de 
puohemia en G u y 's  H o s p i ta l , y el 42 por lOO de los casos 
de m uerte son debidos á esta causa. Si se exam inan los 241 
casos an te rio re s , se ve que 5 defunciones de 45 son de­
bidas á 1 enfermedad séptica, 1 á la septicem ia y  4 á 
la puohem ia. Así, pues, la proporción de defunciones por 
enfermedades sépticas referida al to ta l de casos es el 2,1, 
y referida al to ta l de defunciones el 1 1 ,1 . Rq todos es­
tos casos desgraciados se hizo la am putación á causa de 
desórdenes de origen traum ático.

Ju sto  es añad ir que los métodos antisépticos han equili­
brado casi las condiciones de éxito  de las operaciones en 
loa grandes y  en los pequeños hospitales. El Sr. B urdett 
cita una estadística del Dr. S chede. de H araburgo, en la 
cual la aplicación metódica del m étodo de L ister hizo des­
cender la m ortalidad de las am putaciones á 4 .36 por 100. 
El Sr. Spencer W ells ha publicado una estadística de 1C8 
operaciones, de las cuales 84 se hicieron por el método &n- 
tiguo y  o tras 84 por el de L ister. dando como resultado las 
prim eras 84 ovariotom ías 21 defunciones, y  6 sólo las 84 
últim as, debiendo advertirse que entre éstas hay una serie 
de 38 sin n inguna defunción.

III

El Dr. G a rro d , bien conocido por su.s investigaciones 
sobre la gota, ha  estudiado recientem ente el ácido úrico en 
sus relaciones con las funciones renales, dividiendo su t r a ­
bajo en cuatro partes principales, que analizarem os de una 
m anera sucinta: l.*¿E n qué estado de combinación se halla 
el ácido úrico disuelto en las orinas? 2.* ¿Por qué esta com ­
binación alcalina está  en solución en un líquido ácido?
3.* Causas de su  precipitación. 4.® El polimorfismo.

1. * ¿En qué estado de combinación e.stá el ácido úrico 
disuelto en las orinas?

Casi siem pre en estado de combinación con la sosa. Si 
hay exceso de urato de amoniaco en el suero sanguíneo, 
esta sal se convierte, en presencia de cualquiera sal de sosal 
en urato  de sosa; y sólo cuando la orina, tornándose am o­
niacal por la descomposición de la urea, deja libre el ácido 
Urico con una cantidad enorme de base, se verifica la com ­
binación con el amoniaco. Pero entonces Jiay precipitación 
del u ra to  de amoniaco insolublc.

2. ¿Por qué este urato  de sosa de reacción alcalina se 
«ucuentra disuelto en un líquido ta n  francam ente ácido 
«íomo la orina normal?

Bor una acción análoga á la que se verifica cuando en 
una solución de fosfato alcalino de sodio se vierte ácido 
unco h asta  saturación. Se form a un  urato de sodio alcali- 
uo ; el fosfato se torna ácido. El Sr. Liebig ha demostrado

que esto depende del carácter tribásico del ácido fosfórico,
3 . * Causas de la precipitación.
La m enor cantidad de ácido en la orina, por débil que sea, 

produce precipitados, carácter m uy im portante para  el es­
tudio de las orinas m orbosas. Si se producen depósitos en 
una orina conservada, es debido á la generación de un ácido 
libre, gracias á la ferm entación.

4. ® Polimorfismo.
El ácido úrico precipita en estado libre ó de combinación 

con una base; en el estado libre, por sim ple evaporación ó
concentración bajo form as sum am ente variadas. P o r el con­
trario, tom ad el ácido úrico desem barazado de todas las su s­
tancias ex trañ as , disolvedle en el agua hirv iendo, dejadle 
enfriar; dejará depositar cristales oblongos tubu lares, ho­
mogéneos y  trasparentes. El D r. Ord ha dem ostrado que 
las diferentes cristalizaciones eran resultado de las combi­
naciones con las diferentes sustancias coloideas de la econo­
m ía b a jó la  inñuencia de acciones fisiológicas ó morbosa.^: 
de este modo ha obtenido variedades m uy notables por la 
cristalización con predom inio de u rea , de m oco, de m ate­
rias colorantes, de albúm ina, de aziicar de uvas, de azúcar 
de c a ñ a , de gom a a rá b ig a . de gelatina y de g lucógeno. De 
un modo general, en vez de tener ángulos recto.s ó caras 
planas, los cristales son casi siem pre redondeados en parte 
ó en totalidad.

En el estado de combinación con las bases hay exagera­
ción de los auteríoi’es caracteres.

IV

El Sr. Rém y ha leido en la Academ ia de Medicina de 
París una Memoria del Dr. B ae'z, }3rofesor en la Escuela de 
Medicina de Tokio, sobre algunos nuevos parásitos de los 
japoneses, de los cuales los m ás im portantes son: 1.", el 
d is to r n a p u lm o n a te , cuya presencia en c! pulmón da lu g ar á 
hem optisis que pueden persistir varios años, du ran te  los 
cuales el enfermo esputa todos los días huevos del verm es 
y sangre: esta enfermedad es m uy fieeuen te; 2 .°, el d is to ­
m a  en d e tn icu m  Jie-¡mtis, que ha  visto m uy extendido en c ie r­
tas  provinci is, ocupa los conductos biliares, y los enfermos 
m ueren generalm ente hidrópicos, de ordinario al cabo de 
algunos años; 3.”, el d is lo m a  in n o e m m  h e p a tis , verm es an á­
logo al an terior que se ha encontrado sólo dos veces en el 
hígado y  por casualidad , pues no produce alteraciones 
apreciables dur.m te la vida.

Los otros parásitos encontrados en el Japón por el doc­
to r Baelz son: el a s c a r is  lo m b r ic o id e s , el o x y u H s  v c r m ic u la r is ,  
el tricocephcU us d i s p a r , J i la r ia  s a n g u in i s  h u m a n i , el a n c h y -  

lo s to m a d u o d sn a le , la l a n ía  m e d io  c a n n e lla ta  y el b o th r io c e jú a -  
lu s  la tu s . KI Sr. Kémy, que ha podido estudiar estos pará.si- 
tos en un reciente viaje al Japón , añade que la causa debe 
buscarse verosím ilm ente en el agua de los arrozales, que 
está poblada de innum erables conchas. E n tre lo s  m ás fre ­
cuentes de estos parásitos figur i el ankylostom o, que pro­
duce una anem ia m uy pronunciada á causa de las pérdidas 
de sangre ligeras, pero cuotidianas, que provoca. La tenia 
arm ada no se encuentra en esos países, pues los JiabitaiHes 
son esencialm ente vegetalistas é ictiófagos; m iéntras que, 
coraoel buey y  los pescados f -rmau g ran  parte  de la a lim en­
tación, se observa en el Japón como en Europa la l a n ia  m e­
d io  c a n n e lla la  y  el botriocéfalo.

Dr . R amón S errkt.

Oc-«-
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FRENOPATiA Y CÓDIGO PENAL
DISCURSO PRONUNOIA.DO EN EL ATENEO DE MADRID 

p o r  ol D r. A. P u lido

(Continuación) (1)

Pero no para aquí nuesUa convicion: sabemos nosotros de 
muy buena tinta que la división ea tre  lo físico y lo espiri­
tual no es ni puede ser absoluta en términos que influya sólo 
lo moral en si y viceversa, sino que, barajándose en un todo, 
constituyen la unidad absoluta, esa entidad fundamental que 
llamamos hombre, frase bajo la cual comprendemos la suma 
do actividades de todos géneros que de piel adentro es suscep­
tible el organismo, y como resultado furioso de esta doctrina 
sacamos en conclusión que tal individuo no encierra su per­
sonalidad en que hable así, piense de este otro modo, coma, 
respire, ande, etc., sino en e l concierto de todas las funciones 
que le forman. De donde se viene á parar que el carácter mo­
ral o intelectual, aunque formado especial y fundadamente 
por el cerebro, no deja de ser influido por el estómago, poi 
el hígado, por el bazo, órganos que, según su predomiuio, su 
quietud ó deficiencia principal, pueden actuar en un grado 
más ó menos notable. Por esto mismo es de creer que aun 
cuando mi cora/.on no piensa, sin embargo, si fuera posible 
arrancarm e el corazón y reemplazarlo por el de otro indivi­
duo cualquiera del Ateneo, quizá mi pulso iio sufriría ino- 
dificaciones mecánicas apreciables, ni en la frecuencia, ni en 
la dureza, etc.; pero mi carácter, mi pei-sonalidad moral va­
riaría de matiz, y resultaría cambiado en lodo lo que esta 
viscera puede influir sobre la modalidad especial de mi es­
píritu, y de aquí surgen por consecuencia obligada los m ati­
ces especiales, individuales, por decirlo asi, del organismo 
resultante dentro de la gran unidad del organismo humano.
El hecho es claro. Si un pintor quiere sacar un matiz de car­
ne, por ejemplo, mezclará berm ellón, blanco, ocre, azul 
rosa... en proporciones distintas, y le resultará el color do c u ­
ne, pero con matices adecuados á la proporción de las p in ­
turas mezcladas. Todos los pintores tienen sin duda la nocion 
de esta mezcla; todos procuran buscar el matiz mas herm o­
so y  real, y, sin embargo, cornparad los matices de las carno­
sidades del Greco, de Ticiano, Rubens, Miguel Angel, Muri- 
11o, Velazquez, Fra Angélico... ¡y vereis cuánta multiplicidad 
de diferencias! Pues lo mismo ocurre en el cuerpo humano 
con el matiz psicológico y animal, que dan en Fisiología los 
temperamentos y las idiosincrasias, entre las cuales son 
muy notables la hepática, y que deulro de la Patología re ­
velan lo que puede la abolición ó destrucción de un órgano, 
como dentro de la psiquiatría lo que puede caracterizar la 
aberración de una facultad.

Recuerdo á este propósito un hermosísimo capitulo de 
Cl. Bernard, destinado á expresar las mutuas relaciones pa­
sionales entre el corazón y el cerebro, y en verdad que de­
leita la claridad con ([ue las presenta, y el ver cómo se esta­
blece aquella correspondencia entre el cerebro cuando fun­
ciona ó produce alegres pensamientos que vigorizan la acti­
vidad cardiaca, y recibe en compensación espléndidas olea­
das de sangre que le convidan á sabrosísimo festín; y cómo, 
por el contrario, cuando los pensamientos som hnos le ator­
mentan, rebájase por depresión nerviosa la actividad cardia­
ca, y el corazón envía entónces al cerebro difíciles y lentas

(1) Véanse los núm eros 1.528, 1.530 y 1.533.

ondas de la sangre; y de este modo, señores, vemos cómo se 
establecen clarísimas inteligencias entre lo que llaraais lo 
físico y lo espiritual del orgauismo humano, ó lo que e.s igual, 
entre los órganos y las funciones.

Pero donde más se observan estas influencias es en la Pa­
tología, y no acabaría si hubiera de exponer los hechos ob- 
.servados en las m ujeres úleropálicas, en las histéricas...,
etcétera, que las demuestran.

Yo comprendo perfectamente que cuando se le hable al Pa­
dre Sánchez de las perturbaciones que en la inteligencia y en 
la moral pueda ocasionar el predominio fanclonal, la tiranía 
irresistible de un órgano cualquiera, se encoja de hombros y 
responda: «A mi; ¿qué me dice Ud. de esas cosas? Yo no en ­
tiendo de tales tiranías ni temperamentos, yo solo se que la 
inteligencia es beclmra de Dios...» Y lomándola por este ca-- 
mino pare en una de esas disquisiciones obligadas sobre el 
libre albedrío con que suele su señoría rem atar consideracio­
nes acerca de estas materias. Y tendría despnes de lodo su se­
ñoría cierta razón para esa ignorancia y esa incredulidad: la do 
que uo habiéndose asomado jam ás con los ojos del observa­
dor puro, despojado de prevenciones, á los talleres de nnes- 
iro organismo, ni vi.sto. ni meditado sobre tas monstruosas 
combinaciones plásticas y funcionales de sus numerosos ó r ­
ganos, no tiene por qué admitir eso que nosotros ios médicos 
estamos viendo á cada paso con todos nnestros ojos, con los 
de la inteligencia, con los de la moral y los de la cara.

Si al Padre Sánchez, que conoce peícclamenle la organiza­
ción de la Iglesia, se le dijera qne tal UnsU-e eminencia del 
Vaticano imprimía una vida deleriuiuada á la corle poulifi- 
cia, y ésta trascendía á la comunidad entera de los lides, lo 
enconlraria muy claro y suceso nada extraño; si se le dijera 
que tal partido político dominante, al plantear sus credos po­
líticos, imprimía un aspecto caraclerislico y revolucionario 
á una nación, lo enconlraria muy natural; pero si se le dice 
que tal órgauo arrastra  al cuerpo, le modifica, le esclaviza y 
compele, con ser más intimas y solidarias las dependencias 
y funciones de este mundo qne late bajo nuestra piel, que 
las del Vaticano y las de cualquier partido, no lo creerá el 
Padre Sánchez, porque sus conceptos sobre el Ubre albedrío, 
adquiridos con lecturas reposadas en el fondo de su despa­
cho, se lo impiden, y yo voy á presentarle al Sr. Sánchez 
un ejemplo elocuentísimo que ha de chocarle sobrem anera, 
que quizá le haga meditar un poco, y que para nosotros los 
médicos no tiene más valor que el de ser un cuso t n i s ,  como 
decimos los médicos, caso que se suma á una serie iníimla 
de Lechos semejantes, y de cuya reunión sacamos es is con­
secuencias inflexibles y abrumadoras que tanto os suelen 
asustar.

Se trata de mi niño en quien sus padres notaron desde la 
edad de tres años un eretismo genésico extraordinario (sali- 
i'iásis), en términos de que quedó su organismo completamen­
te subyugado á una perturbación funcional peligrosisima, 
una saiiriásis, lo mismo fí.dca que moralmenle considerada. 
I’ara mayor autoridad y garantía do la relación, he pedido al 
padre de la criatura, persona muy discreta é inteligente, una 
brevísima reseña de las precocidades de su hijo, y me ha es­
crito una carta de la que leeré algunos ¡lárrafos. Antes, sin 
em bargo, me excusaré con el Ateneo de presentar hechos 
do calidad tan delicada pidiéndole recuerde aquello de quola 
ciencia es como el fuego, que purifica cuanto por él pasa.

Me dice asi el padre en sucarta: «...Tenia mucha afición á las 
niñas y mujeres; al lavarle su madre el cuerpo se pouía ex ­
citado á pesar de ser el agua fría, y ensayando á lavarlo yo. 
se conservaba tan tranquilo y natural. Una casualidad me hizo 
descubrir el complemento del fenómeno.

»La niña de unos de mis operarios, do seis años, solía vean
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algunos días á casa por ser ahijada mia; al llevársela un día 
su padre, le dijo: aP.apá. no me traigas más, porque Luisito 
me mete en su alcoba á dorm 'r la siesta en su cam a, y se 
echa encima de mí y me orina l.i camisa.» Viendo, efectiva­
mente, que la camisa tenía manchas como de pus. Después 
observé que las sábanas de su cama estaban en la misma 
forma.

»Comía mucho, y, sin embargo, so sostenía delgadito y pe­
queño; muy torpe en sus estudios á pesar de demo.'ítrar in- 
IcligcQcia desarrollada, bastante dormilón, indiferente á las 
caricias propias de su edad; pero en cuanto veia á una niña 
ó m ujer, ya estaba fuera de sí de alegría; sin querer oti*a 
cosa con las niñas sino jugar al escondite, besándolas sin 
cesar y haciendo los mayores excesos de cariño; una noche 
en el café se excitó demasiado con las c:iricias de una pol Illa 
de quince años; se acostó, amaneciendo al otro día sus sábanas 
inuciio más manchadas y él muy demacrado, desganado ydor- 
inilon; por la larde se acostó declarándosele uii.is calenturas 
que le postraron m ás de un mes, .«hondo su convalecencia 
muy larga; desde entónces, hace próximamente un año, pa­
rece se corrigió la enfermedad, fénoracuo que habrá durado 
como año y medio; sin embargo, queda laadeion, aunque no 
tan grande, y no tiene la evacuación, que me asustaba.

sCreo oportuno consignar que su enfermedad le puso á las 
puertas de la muerte, pero que la causa principal era la gran 
debilidad, que le teuía doblado: no se podía poner completa- 
menle derecho.»

Por natural pudor no ha querido el firmante consignar un 
hecho todavía más expresivo del que yo, como médico, hago 
referencia. En cierta ocasión, vestida la familia para salir de 
paseo, tuvo la madre necesidad de asegurarse una liga, é iin- 
premediladamenle lo hizo doblándose ante sus pequeños hi­
jos y alzándose un poco la falda. Aquel .acto sencillo puso 
en conmoción de tal grado á la criatura, que tuvo significa­
tivos estremecimientos, y cuando los padres pudieron ap er­
cibirse de su estado, había manchado ya los pantalones con 
un derram e. Hubo que mudarle.

Era extraña la situación en que este chico se ponía y  co­
locaba á sus padres; por su pequeñez acudían á besarle las 
mujeres, y los padres, por pudor, no se atrevían á decir 
nada; resultado: que el chico sufría sin descanso deexcitacio­
nes venéreas,

Cuando yo observé esta criatura y tuve conocimiento de su 
extraña aberración funcional, quedé des.agradablemen te sor­
prendido; al verla alegre, retozona, con sus grandes ojazos 
azules, su frente ebúrnea y serena, su cabedla rubia y un 
aspecto general de inocencia infantil, como cubierta todavía 
con ese velo de pureza que sólo desgarran el conocimiento do 
los hombres, las luchas tremendas de la pasión y la fuerza de 
nuestros vicios, y al saber luego sus peligrosos impulsos, no 
pude contener un sentimiento de repulsión: era el mi.smo que 
experimentaban todas las personas, por lo singular y mos- 
Iruoso del contraste; era como una protesta parecida á la que 
experimentaría cualquier individuo que, paseando por un 
tranquilo valle, se hubiere parado á gozar con las delicias de 
un toiTente pintoresco, y saboreando el curso juguetón de su 
cristalina y tumultuosa corriente, la limpieza de un fondo 
arenoso, la reproducción á través del líquido espejo de un 
cielo puro y unas orillas esmaltadas de llores... cuando sin ­
tiera arrobado su pensamiento con la deleitación de una pu­
reza sin mancha, notara de pronto una oleada turbia y en se- 
Ruida golpeara á su vista y á su nariz e! cuadro de un cuer­
po hediondo y corrompido que bajase flotando sobre las 
oguas.

Pues bien; ligarnos que este predominio ;k ju í , tan absurdo 
tratándose de una criatura, se despierta en el hombre, donde 
su desarrollo es mucho más lógico; y ya en es.i organización 
plena y exuberante de vida, colocad á su servicio un cerebro 
fustigado por el oliocjue de la belleza, un deseo encendiilu 
por el incentivo del placer, una potencia m uscular y un de.s- 
aiTollo do órganos (jue parecen exigir la resi.steni’ia y recla­
mar la lucha para conejuistar e! orgullo de la victoria; y cuan­
do la explosión del órgano inunde ol cerebro, los nervios y 
la sangre con la oleada irresistible del impulso, atropellando 
la voluntad y la razón, considerad entonces lo que el Código 
y  la sociedad, iulluoncías siem pre externas, pueden contrar­
restar en aquella revolución profanda de desanollo  siem pre 
interno.

Sigamos.
A poco que se repare en los fundameulo.s de nuestro des­

arrollo adviértese en seguida, y en consecuencia se admite al 
punto como verdad incuestionable, que el individuo no se 
forma con espontaneidad absoluta, ó lo que es igual, que la 
criatui'a no viene al mundo ai.sbuia de vínculos, sino que na­
ce de ascedientes y se desarrolla en medio de circunslaacias 
modificadoras de su organismo; de aquí que lleve consigo, que 
sea su organismo, por decirlo así. rellejo de unos y de otras; 
y e s  natural que, puesto asi ocurre siempre en la naturaleza, 
sea el hijo como moneda acuñada en los Irocjueies de sus pa­
dres iagénitam enle, y materia modificada en limites desigual­
mente amplios por las circunstancias modificadoras de su 
desarrollo, ó lo que es igual, por los medios de educación; 
observándose entre ambas génesis como na antagonismo de 
energías que obliga á que el individuo pueda ser tanto raé- 
nos modificado por la educación cuanto más pronunciadas y 
enérgicasse presentan sus facultades naturales. Hay, porcon- 
siguiente, en la inQuencia de la educación, no sólo un límite 
que trazan las aptitudes de la especie, como sería, por ejem ­
plo, la imposibilidad de enseñar á volar al hom bre, sino tam ­
bién un limite que señalan las facultades nativas del indivi­
duo; que si en lo físico puede ser, por ejemplo, la im posibi­
lidad de hacer un buen caulanle á quien se trae  sn  laringe 
mal conformada para el canto, dentro de lo anímico puede 
ser igualmente, por ejemplo, la irapo.sibilidad de desarrollar 
gran memoria en quien comienza careciendo de ella, y, por 
lo mismo, imposibilidad de desarrollar na gran sentido mo­
ral en quien se viene con una atrofia natural de su organiza­
ción moral.

De este modo se deduce inevitablem ente que, así como un 
individuo no es feo por su propia voluntad, tampoco es siem­
pre malo por su capricho, sino por el arrastre forzoso, in ­
evitable, do su organización. Y asi ocurre que si cogéis dos 
criaturas recien nacidas y las colocáis en la misma almósfe- 
r.i viable y educable, permitidme la frase, es decir, en igual­
dad absoluta de condiciones, tan escrupulosaineale absoluta 
cnanto (jueriiis, no lograreis sacar dos seres perfectamente 
iguales, sino dos séres semejantes en todo lo que permita mo­
dificarse la adaj)lacion de sus organismos al medio; pero dos 
séres distintos en todo lo que tengan de distintas sus natura­
les organizaciones; os sucederá lo mismo que si plantáis dos 
semillas distintas en el mismo terreno, que nutriéndose de la 
misma tierra, respirando el mismo aire y gozando del mismo 
calor, cada una, sin embargo, desplegará las facultades pro­
pias de su Organización.

Pero dejando á un lado las gravísimas consideraciones que 
de esto se desprenden sendllam enle para la enmienda de los 
verdaderos crim inales, y ateniéndonos exclusivam ente al 
hombre loco, diré que las aptitudes naturales latentes del in­
dividuo, lieredadas con su organización, han dado lugar al 
estudio de una modalidad particular, de un matiz, de una
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predisposición, de una suscepUbilidad — llamadlo como q ue­
ráis — al cual los médicos frenópalas, por semejanza con otros 
estados análogos, aunque de significación distinta, han con­
venido en llam ar temperamento demente ó vesánico.

¿ Y  á qué llamaremos temperamento demente? Confieso con 
franqueza que me cuesta trabajo revestir de forma precisa 
una idea que dan á entender muy bien los autores, pero que 
se escapa á su acabada inclusiou dentro de palabras concre­
tas, con más razón que se escapa á la definición técnica el tem­
peramento linfático y el sanguíneo. Os diré que encierra m u ­
cho del antiguo temperamento nervioso, pero que concreta 
más su valor al predominio perturbador de aquellos órganos 
y de aquellas funciones que juegan en el entendimiento y en 
la voluntad.

¿Qué precedentes tiene este temperamento? La existencia 
de sus rasgos ó de. enfermedades nerviosas, ya caracterizadas 
en los ascendientes; así, es ya principio indiscutible de la 
ciencia que un loco engendra un hijo epiléptico ó vicever­
sa. y que se trasfieren de padres á hijos las propensiones á 
enfermedades nerviosas, que unas veces pueden ser de la 
misma forma, y otras de una forma distinta, no de otro mo­
do que puede observarse esta sustitución en el propio indi­
viduo. que de un estado de neuralgia puede pasar á otro de 
locura, y de éste á un acceso de epilepsia, manifestando que 
la perturbación m utua se pasea caprichosamente de una en 
otra dependencia, pero siem pre dentro del gran taller de las 
elaboraciones nerviosas, fijándose unas veces en órganos de 
la sensibilidad, otras en los de la motilidad y otras en los de 
la inteligencia. La epilepsia y la locura son, sin embargo, dos 
formas de las que se suceden con más frecuencia.

Si hubiera de comprobar estas aserciones con hechos, no 
acabaría en toda la noche de referiros observaciones; mas 
para manifestaros hasta qué extremo algunas veces se suce­
den y propagan en las familias, no ya estos grandes traslor- 
nos orgánicos, sino hasta pequeñísimas particularidades, fe • 
nómeno eu un todo parecido á la trasm isión de un detalle fí­
sico pequeño, por ejemplo, un lunar, un diente deforme..., 
etcétera, quiero citaros un ejemplo que yo mismo he obser­
vado. y que es seguro despertará en vuestra memoria el re ­
cuerdo de otros iguales. Teugo por cliente á una señora, cu­
ya madre vino á Madrid por motivo de una enfermedad de su 
hija, y á las pocas frases que con ésta cambié me chocó el 
que pronunciaba perfectamente todas las letras menos la C, la 
cual expresaba con una especie de esfuerzo espiratorio que 
revelaba como si le faltase á la lengna la natural resistencia 
que exige su formación. Un año después tengo oca.sion de 
observar una herm ana, y aprecio exactamente el mismo fe- 
nómeuo; este año pasado, coa motivo de uua expedición bal­
nearia que hice á las provincias del Norte, pasé por Santan- 
d rr y rae detuve en el pueblo de su residencia, y allí obser­
vé sobrinas con el mismo fenómeno; preguntas que hice me 
hicieron saber que aquel singular efecto, del que ni siquiera 
se apercibía la familia, se venia trasmitiendo hacia muchas 
generaciones de padres á hijos.

Esta propensión á la locura que sobreviene mejor como una 
consecuencia de las enfermedades sin lesión aparente, co­
rea. epilepsia.... que á consecuencia de las lesiones orgáni­
cas'profundas (reblandecimiento), crea una serie de ind iv i­
duos dotados de un campo abonado para m ultitud do tras­
tornos. origen de grandes preocupaciones para la sociedad. 
Por su natural ser, por la ioslabilidad de su actividad nervio 
sa. por las perturbaciones fáciles d e sú s  funciones, propen­
derán á caer también fácilmente, concausas pequeñas, en la 
degeneración funcional, y habéis de convenir oii que. dada la 
multiplicidad de agentes que influyen sobre el sistema ner­
vioso y la multiplicidad de maneras como osle sistema pne-

de responder á tales infiaencias. se deben esperar formas 
muy singulares de su aberración, y, en todo caso, una im ­
presionabilidad exquisita, una respuesta sencilla á causas ó 
setímulos que en otras personas no producirian efecto alguno.
Es decir, que por virtud de este temperamento pueden co­
locarse alguna de las funciones mentales ó receptividades 
psicológicas en una delicadeza de impresionabilidad pareci­
da á la que m uestran la sensibilidad y la movilidad en una 
persona atacada de hidrofobia, en la que el sonido de una 
puerta que se cierra, una corriente de a ire ... bastan para 
provocar grandes convulsiones.

Estos precedentes me permiten en trar en el concepto de 
la locura, palabra que no he de esforzarme para definirla ó 
explicarla en tal ó cual sentido médico, porque sospecho que 
para nuestras mutuas inteligencias sobre la responsabilidad 
podría muy bien aceptarse — y creo que esto la dará mayor 
claridad — el que locura es toda enfermedad del alma, ó, lo 
que es igual, toda alteración que recaiga en esas facultades 
cuyo conjunto le constituyen las funciones características 
del alma, y que — como dice nuestro gran Mata — pertu r­
badas nos privan de la facultad de dirigir nuestras acciones 
por medio de la reflexión y sus auxiliares á la realización de 
nuestros impulsos conformes á las leyes de la organización. 
Sé yo demasiado que esta explicación es archidefecluosa, 
tanto como defectuosos son los límites positivos de esa suma 
de actividades que por frase abreviada llamamos alma; pero 
puesto que á nadie aquí embarazan estas dudas sobre el con­
cepto fisiológico del alma, creo ser lógico diciendo que me­
nos debe em barazar la explicación que doy de la locura.

Es decir, señores, que la locara iio supone sólo la falta de 
la razón, sino que afecta á todos los demás componentes psi­
cológicos, llámense sentido moral, voluntad.... etc., como la 
enfermedad del cuerpo no supone el trastorno obligado de 
tal ó cuál órgano, sino de cualquiera de los del organismo; 
pero asi como no toda enfermedad corporal incapacita al 
hombre para sus necesidades corporales, tampoco toda lo­
cara incapacita al hombre para sus relaciones sociales; lo 
cual denota que el problema, en términos absolutos, es más 
delicado de lo que á prim era vista parece, y requiere para 
la práctica de los tribunales una ilustración completamente 
casuística, eu que yo no he de entrar, y  que sólo el médico 
frenópala puede acometer y verificar con las necesarias ga­
rantías de acierto.

Claro está, señores, que no he de pretender ahora expo­
neros una serie acabada de las formas de locura que la Fre- 
nopalia estudia; ni la ocasión actual, ni vuestras complacen­
cias, ni las necesidades del debate, ni mi propia significa­
ción cienlifica autorizarían semejante exceso; pero ya que á 
tanto no me atreva, creo sí de rni obligación hablar un poco 
de algunas de las formas que más interesan á los Tribunales 
de justicia, por sus afinidades coa el crim en, para que, co­
menzando á descorrer el velo que otros compañeros se cu i­
darán de seguir descorriendo, podáis entrever los funda­
mentos de nuestras convicciones y el respeto (jue deben me­
receros.

Nada diré de las infinitas formas de enajenación que tie­
nen como una de sus manifestaciones más aparatosas y s ig ­
nificativas el delirio y las alucinaciones, porque hasta el 
vulgo las conoce y no dan lugar á duda alguna; pero asi 
como aun siendo la fiebre sintoma general que acompaña á 
muchas de las enfermedades comunes, y siendo el horror á 
la luz síntoma que aoomp.ana á ranchas de las enfermedades 
de la vista, nadie sostendría hallarse por necesidad sano del 
cuerpo y de la visión quien careciera de fiebre y soporta­
ra la luz por el mero testimonio de esta privación ó toleran­
cia, de igual modo nadie que entienda ó piense algo sobre
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las perturbaciones mentales declarará cuerdo por necesidad 
á quien carezca del delirio, en el cual verán, sí. uno de los 
síntomas más comunes, más significativos y más escandalo­
sos, pero no un síntoma fatal é indefectible de la locura, 
fuera de la que existe en todas aquellas formas de perturba­
ción que se agrupan bajo el título de locuras intelectuales, 
ideativas. ó manías, en sus formas sea de manía general ó 
de manía parcial.

lie dicho ya que no debemos conceder aquí grande im­
portancia á las clasificaciones técnicas, porque no sirven á 
menudo masque para facilitar la ordenación del estudio, y 
cuando más para seriar la.s relaciones de semejanza, aproxi­
mación y dependencia que entre sí tienen las formas parti­
culares sobre que se fija el estinlio, y porque el debatir so­
bre ellas aquí podría conducirnos á discusiones extraviadas 
que no Interesan al objeto principal de esta discusión; pero 
hallándome en el caso de pre.sentaros alguna, yo escouería 
una muy corriente y seiicillísiraa, que ya de por sí estable­
ce la diferencia que separa esas manías d e l i r a n t e s  c o n  aber­
ración de la idea, que son de todos conocidas, y las locuras 
llamadas sin ilusión, ó d/tfcííuas. porque no comprenden la 
inteligencia primitivamente, sin^ á lo sumo, de un modo 
incidental y remoto; locuras éstas que se anuncian en sus 
orígenes por trastornos sobrevenidos en otras facultades, 
como la voluntad, el sentimiento, ei instinto, el sentido mo­
ral..., y que se exteriorizan con actos ó apariencias multi­
formes que merecen ser conocidas y estimadas en sn justo 
valor por los Tribunales de justicia, entre ellas actos ya im­
pulsivos que unas veces convierten en víctima al individuo, 
como sucede con la locura suioid i. y otras recaen sobre el 
prójimo, como en la locura homicida, ó actos de otra índole 
inénos grave, como los que se observan en la locura moral.

(So continuará.)

V A R I E D A D E S

UN DISCURSO DE PASTEUR
Con motivo de la larga discusiou habida en la Academia 

de Medicina de París sobre la fiebre tifoidea, en la cual han 
lomado parte los más renombrados médicos franceses, y de 
liaberse dirigido por el Sr. Peter, catedrático de la Facultad, 
acerbos ataques al Sr. Pnsteur, contestados en gran parte 
por el ilustrado veterinario Sr. Bouley, creyó de su deber el 
distinguido y laborioso químico Sr. Pastear recogerlos y re­
futarlos, y así lo hizo en una de sus üllimas sesiones con 
Ijran contentamiento de la corporación, en cayo nombre 
le dirigió el Presidente la bienvenida en entusiastas frases. 
Creemos, pues, que nuestros suscritores leerán coa gusto 
un extracto del discurso del autor de tantos y tan trascen­
dentales descubrimientos.

El Sr. Pasteur comenzó diciendo que el Sr. Peter le había 
atribuido errores que nunca había cometido. Yo no he dicho 
nunca — dijo — que he descubierto una nueva enfermedad de 
b* rabia. Es inexacto decir que yo liabia observado en Medi- 
'̂ •na ios resultados do la experiencia de l.i saliva del niño 
rabioso, pues una de las parlicul.iridades de mi trabajo ha 
Sido precisamente destruir el error cometido sobre este par­
ticular por un clínico de gran mérito, el Sr. Raynaud. Si yo 
'í»asc hacer un juicio personal sobre un trabajo salido de mi 
laboratorio, diría que quizá en ninguna investigación he 
aplicado con más respeto los principios del método experi- 
utental.

Respecto á la vacunación carbuncosa, no se acusatá á los 
agricultores decomulgar, en detrimento do sns Interes ' . s , en 
un fetiquismo científico, pues desde de Abril al lo'del 
mismo mes. á pesar de la publicidad de los ataques del se. 
ñor Peter, se ha inoculado el carbunco á más de 25.000 car­
neros. bueyes, vacas y caballos, y es probable que sólo en 
este mes excedan de lOO.OOO las inoculaciones.

Gracias á los perfeccionamientos introducidos en la cali­
dad de las vacunas y á la aplicación mejor entendida del mé­
todo, consistente en no inocular sino á los rebaños afectos 
del mal carbuncoso, no ha muerto desde Noviembre acá un 
solo animal á consecuencia de e.sa inoculación. Sin embargo, 
los contraexperimentos hechos en estos cinco últimos me­
ses, el último muy reciente, han probado que estos animales 
son refractarios á una inoculación virulenta. Deje el señor 
Peter a! tiempo que siga su obra, y sobre lodo que realice la 
historia de las violentas oposiciones á la vacuna de Jenner 
en los primeros años de su aplicación.

El Sr. Peter rae ha reprochado el no ser yo médico ni ve­
terinario, cosa que en ocasiones he sentido, consolándome 
otras (le mi insuficiencia al recordar que un día, como titu­
bease en ceder á I.i premiosas instancias del Sr. Dumas. que 
deseaba que me ocupase de las enfermedades de los gusanos 
de seda, [mesto que nunca había yo visto un gusano de seda, 
me contestó: «Tanto mejor, asi no tendréis otras ideas 
que las que se originen de vuestras propias observaciones.» 
Sí, señores; á veces es útil separarse de las vías trazadas 
para abrir nuevos senderos; siempre que las ciencias, y 
la Medicina en particular, han dado un paso adelante/se 
han salido de la,s rutas conocidas. '

Las ciencias ganan todas en lomar algo unas de otras 
Después de haber oído al Sr. Peter hablar con tanto desden 
de los químicos, físicos y fisiólogos que se ocupan de las 
cuestiones referentes á las enfermedades, se diría en verdad 
que habla en nombre de una ciencia cuyos preceptos están 
asentados sobre una roca. ¿Le faltan, pues, pruebas del poco 
adelanto de la Terapéutica? Hace seis meses que en esta 
Asamblea de los más grandes médicos se discute el punto 
de saber si es preferible tratar la fiebre tifoidea por los baños 
frios ó por la quinina, el alcohol, el ácido salicílico ó con 
n ida. Y cuando estamos cerca quizá de resolver la cuestión 
de la etiología de esta enfermedad por el microbio, comete 
el Sr. Peter la blasfemia médica de decir que qué lo im­
portan los microbios.

Nada está más lejos, según el Sr. Peter, del espíritu médi­
co que el espíritu del químico y del fisiólogo. Y sin embar­
go. siempre que la Medicina ha lomado p.-.,ndes vuelos se 
ha aproximado por su espíritu y por su': métodos a las cien­
cias analíticas. Sin inquietarme ni preocuparme en saber de 
que ciencia arrancan mis estudios, hablo yo en nombre de 
una labor de cuarenta años, que me permite recordar que 
Mauricio Raynauil, estudiando al mismo tiempo que yo la 
saliva del niño rabioso, pero no observándola más que baio 
el punto de vista médico, ha pasado -  corno sin duda le hu­
biera sucedido al mismo Sr. P e te r- ju m o  á la verdad que
me permite decir al Sr. Peter que el gran Ínteres de ex-
periencia déla gallina tornada carbuncosa por un descenso 
de la temperatura ambiente .se le escapa completamente 
Este ínteres se resume en que por la voluntad del expe­
rimentador. por un simple artilioío físico, el enfriamiento se 
crea una receptividad para la enfermedad y h, muerte- v 
cuando la gallina está pró.xima á morir se crea, calentándo­
la, una susceptibilidad inversa para volverla á l.i vida-el 
desarrollo del microbio se detiene, y el microbio ya exisldn- 
le so reabsorbe por completo.

La vacunación por los virus atenuados, do que el Sr. Peter
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ha hablado con tanta ligereza, es un método de profilaxia 
cierta y absoluta. Los accidentes ocurridos, y que no se re ­
producen ya hoy, no han sido debidos al método tomado en 
sí mismo de una profilaxia cuya duración de inmunidad, 
comparada con la duración respectiva de la vida del hombre 
y de los carneros, comparada sobre todo con la duración de 
la vida económica de estos últimos, es muy supeiior á la du­
ración de la inm unidad adquirida por la vacuna humanacon- 
tra la viruela. No hay que olvidar que en su prim er año de 
aplicación la vacunación carbuncosa ha disminuido en los 
rebaños las nueve décimas partes de su mortalidad.

Una palabra, y concluyo; su señoría ha exaltado su pa­
triotismo, Su señoría ha sido sincero y de buena fe. Su seño­
ría ha hecho sus pruebas. Me perm itirá, sin embargo, ad ­
vertirle que para in ten ta r, vanamente sin duda, combatir el 
descubrimiento d é la  atenuación de los virus y  los trabajos 
de mi laboratorio, no ha hecho su señoría sino buscar armas 
extranjeras; pero, según le ha indicado ya el Dr. Fauvel, ha 
omitido comprobar su temple.

Mi patriotismo es do tal naturaleza que no me consolaría 
si el gran descubrimiento de la atenuación de los virus va­
cunos no fuese un descubrimiento francés.

GACETA DE LA SALUD PÚBLICA

Estado sanitario de Madrid.

Observaciones meteorológicas de la semana. — Al­
tu ra  barométrica m.áxima.'713,50; mínima, 702,63; tem pe­
ra tu ra  m áxim a, 25",7; m ínim a, — 2",7. Vientos dominan­
tes, SPl., E. y  SO. _

Los estados catarrales febriles de las m ucosas respirato­
ria , digestiva y biliar han  sido los m ás frecuentes entre 
los padecim ientos dom inantes en la liltim a sem ana. Las 
bronquitis de los grandes tubos, m anifestándose con toses 
de tendencia convulsiva, las fiebres de carácter in term i­
ten te , las eruptivas, en particu lar el saram pión y la viruela, 
y  los reum atism os agudos y  sub-agudos, tam bién se siguen 
presentando con frecuencia. Las congestiones de los centros 
respiratorios y nerviosos han  comenzado á dism inuir.

C R Ó N I C A

C o n tra d ic c io n e s . — Según las leyes dictadas en los 
abom inables tiem pos del despotism o — cuyas leyes no sa ­
bem os que hayan  sido d'erogadas — nadie puede ser sepul­
tado  en los tem plos, excepto los m uy Rdos. Arzobispos, 
los Edos. Obispos y las m onjas en clausura; los demás, sin 
excepción de clases, han  de ser enterrados en los cem ente­
rios públicos... Pero han  llegado estos tiem pos . y en tan to  
que se tra ta  de llevar un  par de leguas los cuerpos de todo 
ciudadano que no es persona de cierta notabilidad, se con­
sien te — ¡triste cosa la de no ex istir la igualdad ni áun en 
efjto!'— que ciertos personajes de los que lucen más ó rné- 
nos en tre  nosotros sean sepultados en los templos. Pudié­
ram os citar m uchas infracciones de la ley en este sentido, 
V según parece va á tener lugar o tra conduciendo á la ca­
pilla de Santa Catalina de la catedral de Sigüenza el cadá­
ver del señor m arqués de Bedm ar. — ¡Ándese Ud. aquí con 
leyes sanitarias, ni con la m onserga de la igualdad, ni con 
doctrinas dem ociáticas, etc., etc.!

S o c ie d a d  Z a c a te c a n a . — Según se nos comunica en 
aten to  oficio fecha 28 de Febrero últim o, se ha con.stituido 
en Zacatecas (Méjicol el día I." de Enero del corriente año 
la S o c ie d a d  M é d ic o - M u tm li s ta  /H acatecam . prim era sucursal 
de la de Jalisco, cuyo objeto e.s procurar la instrucción, la 
m oralidad y los auxilios recíprocos entre sus miembros.

F iguran  como presidente de esta Sociedad el Sr. D. Luis 
G. González , y como prim er secretario el Sr. D. Eufemio 
J .  Gutiérrez.

Deseamos próspera v ida á  dicha Sociedad.

D e fu n c ió n . — Hemos tenido el sentim iento de recibir la 
tr is te  nueva del fallecimiento de nuestro  estim able compa­
ñero y  siiscritor á este periódico, D. Ju an  Calpena y P ra t, 
que ejei'cía su  profesión en V illanueva del Arzobispo con 
beneplácito de todos los vecinos. Reciba su  apreciable fam i­
lia nuestro  sentido pésame por la m uerte  de persona tan

"^^am bien lia fallecido en París el S r .  M artín  D am ourette, 
quien durante m uchos años se había dedicado con 
SO' frutos á la enseñanza privada de la Terapéutica, h ab ía  
publicado excelentes estudios experim entales sobre la ac­
ción fisiológica del brom uro de potasio, c icuta, eserina y 
su antagonism o con la atropina, etc.

O b ra s  re c ib id a s .  — A la amabüid.ad de los autores ó 
editores debemos las siguientes obras ó folletos, dé los que 
pensam os ocuparnos con a lgún  detenim iento en otro nu-
mero: . i t» t

F r a g m e n ts  de  C U r u r g ie  a n k s e p t iq u e , por el Ur. Juno
Bmkel. Un tom o de 506 páginas y  seis lám inas litografia­
das. — Véndese á 12 francos en la librería de Gerraer Bai- 
Ilicrs

A p u n te s  c lim a to ló g ic o s  é h id ro ló g ic o s  a cerca  de  P a n tic o sa ,  
por D. Antonio E 'p in a  y Capo. Un folleto de 104 paginas.

T ra ta m ie n to  'd e  la  a g o n ía , por el T)r. H uberto 
traducido por D. Pablo Alvarez Delgado. Un folleto de 06
páginas. _ , . . , , .

Agradecemos como es debido la  rem isión de las an te­
riores obras.

H o s p i ta l  b a ln e a r io .— S egún leemos en u n  periódico 
extranjero  se ha creado en Ostende un  H o s p i ta l  b a lneario  para uso del ejército, que ha  de ser de verdadera utilidad 
para los soldados, muchos de los cuales necesitan respirar 
una  atm ósfera m arítim a y  hacer uso d é lo s  baños de m ar.

L o s  su id io s  e n  B e r lín . — E n el m es de Marzo últim o 
excedió del térm ino ordinario el núm ero de suicidios en 
Berlín. De 57 casos denunciados á la  policía, 10 fueron pro­
ducidos por arm as de fuego: 17 por ahorcam iento ó sus- 

. pensión; 17 por envewm am iento y 13 por inm ersión en el 
agua. Todas las edades y  clases de la sociedad han sum i­
nistrado su  contingente , desde los alum nos de doce anos 
h asta  ancianos de ochenta. La m iseria, los pesares, los 
am ores contrariados, el tem or á los castigos, las enferme­
dades incurables, han  sido las causas m ás frecuentes del 
suicidio. Las m ujeres sólo figuran por una cuarta  parte en 
esta tris te  C 'tadística, que los periódicos de Berlín publican 
con regularidad todos los meses.

S o c ie d a d  d e  O to lo g ía . — Acaba de fundarse en París 
una  S o c ie d a d  d e  O to log ía  y  L a r in g o sc o p ia , de la cual forman 
parte  profesores franceses y  extranjeros. E s ta  Sociedad se 
reun irá  ta n  sólo tres  veces al año.

A g ra d a b le  r e u n ió n .  — E n la noche del 15 del cor­
rien te  se celebró una en casa del Sr. Osío. á  la que fueron 
invitados por el laborioso oculista num erosos comprofeso­
res , entre los cuales recordam os á los Sres. Calderin. 
V ignau, F erradas, G astaldo , Tolosa, Benavente (hijo), 
Mendoza... y  otros varios. La te rtu lia  se prolongó h asta  las 
prim eras horas de la m adrugada, obsequiando Tos amables 
dueños de la c asaá  los concurrentes con un  esquisito lu n ch .

L o s  m é d ic o s  h e m b ra s .—Según el informe que el señor 
Beclard, decano de la Facultad de Medicina de París, ha 
dirigido al vice-rector, el núm ero de m ujeres matriculadas 
en la Facultad  en el curso de 1881-82 fué de 30; á  saber- 
francesas, 10; inglesas, 11; am ericanas, 5; rusas, 0 ; hún­
gara, 1; polonesa, 1; rum ana, 1; indiana, 1.

E r r a ta .  — E n el núm ero 1.532 de nuestro periódico, cor­
respondiente al 6 del actual, a l.dar cuenta en su  página 282, 
columna prim era, de un notable caso de c a ta r ro  g á str ico . 
deciaraos que se habían prescrito enemas con 4 onzas  
tin tu ra  de asafétída por media libra de líquido, cuando 1° 
que realmente decía el original era — como habrán supues­
to  nuestros lectores — 4 d r a c m a s  por m edia libra de h- 
quido.

Madrid: 1883.— Imprenta de Enrique Teodoro 
Amparo, 102, y Ronda da Valencia, 8
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INSTITUTO MANICOMIO
DE SAN BA U D ILIO  DE LLOBREGAT

G R A N  C A S A  D E  C U R A C IO N  CON H O S P E D A JE

Las fotografías, prospectos y cuantos detalles se deseen, se 
dan en Barcelona, callo de Escudillers, núin. 6). esquina á 
la de Aray, farmacia del Dr. Martí, médico-cirujano.

La posición topográfíca que ocupa el Instituto es todo lo 
qne cabe halagüeño; descuella majestuoso dicho templo de 
salud en una vega de deliciosas vistas, cuyos dilatados ho­
rizontes cierran los montes del llano de Barcelona y la sin 
ignil montaña de Monserrat.

Ci'mptelamente terminados dichos Establecimientos, con 
exuberancia relativa decdiPicios y terrenos que la mano del 
hon bre ha embellecido con lodo género de fantasía, asi en 
ba ques, jardines y prados, secundado por un raudal de ri­
cas aguas, es e.spléndida y deliciosa morada, donde encuen­
tran la salud los enfermos, y sosegada y placida longevidad 
los valetudinarios y los ancianos desde los CO años.

A las incontcstabies condiciones de salubridad, belleza, 
trato esmerado y dirección médica inteligente se debe el que 
casi todas las provincias de España lo h.ayan ado[itado por 
su Manicomio olicial, ci que los ejércitos dé mar y tierra en­
víen á él sus enajenados, y, por lo mismo, el que este Esta­
blecimiento sea constantemente asunto de inspecciones mé­
dicas oficiales que nos colman de dicha, pues que siempre 
traen en pos de si lioorosisimos dictámenes.

Para combatir los males que radican esencialmente sobre 
el espíritu, son menester procederes y métodos que obren 
sobre el espíritu mismo; del Iruiamiento moral, pues, asi 
como de todos los demas tratamientos (|ue conviene emplear 
y están en boga en los manicomios más principales de Euro­
pa, tenemos noticias completas, recientes y verídicas que 
nos ha proporcionado la detenida inspección que de ellos 
hemos hecho.

En el Establecimiento ó Instituto hay escuela práctica de 
agricultura, talleres de labor para los pensionistas aptos, un 
gimuasio, biblioteca, billares, casino y escuela de música, 
como igualmente un bien organizado servicio religioso en el 
grandioso templo del Establecimiento.

Para señoras, sala de labor, floricultura, lectura y otros 
entreleniniientos propios del sexo.

La sección de baños es completa.
Nuestros pcnsionislas comen, duermen, se ocupan y di­

vierten contundidos con los empicados superiores de la casa, 
que, cual jefes de familia, dirigen sus acciones, acompañán­
doles en todas ias excursiones y paseos por el campo.

PERSONAL DEL ESTABLECIMIENTO
Médico-director, médico-vicedirector, dos médicos resi­

dentes, médico-consultor, un capellán, un farmacéutico, 
practicantes, administrador, mayordomos, tres cocineros con 
sus ayudantes y ios camareros y enfermeros necesarios.

Para cuidar á las señoras, una directora, subdireclora, ca­
mareras y enfermeras.

PRECIO DE LAS PENSIONES
De distinguidos..................  100 duros al mes.
Laclase.............................. 36 — —

— ............................. 25 — —
3 .  * - ..........................  18 —  —4. * — precios convencionales.

El pensionista que quiera tener un criado para su servi­
cio, abonará 15 duros mensuales sobre la pensión.

A petición de las familias, el Establecimiento se encarga 
de la traslación de los enfermos.

TENIA Ó SOLITARIA
Se expulsa en 2 ó S boras. temandoLAS CAPSULAS TENIFUGAS

D B  MORENO MIQUEL. 
Arenal. 2. Madrid, y principales 

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

certifleado á provincias.

iJ L
DE

MARMOLEJO
Especiales contra las dispepsias, catarro crónico del estó­

mago, gastralgia, congestión é inflamación del hígado, cólico 
neíritico y liepático. litiasis úrica, albuminuria, diabétes sa­
carina, clorósis y otras enférmedades del estómago, hígado 
y vías urinarias.

Temporadas oficiales: desde 15 de Abril á 15 de Junio, y 
desde 1 de Selicinbr e á 31 de Octubre.

Informe.s y prospectos se facilitarán en la Administración 
de Marmolejo, ó en la dirección calle de Sci rano, 35, Madrid.

Baños de Gaviria
Curación d e  e s c r ó f u l a s ,  h e r p e s  y  v i c i o s  h u m o r a l e s  con las 

dos clases de a g u a s  m i n e r a l e s  s u l f u r o s a s  y  f e r r u g i n o s n x ,  sin 
rival en las afecciones escrofulosas, hetpeiicas, rcuinai-cas, 
del estómago, de la pit-l, de la gargania, etc., y la clorósis, 
flujos de las vías urinarias, afecciones de la mairiz, etc,, pre­
miadas con medallas de plata.

Aparatos de liidrotnapia los más completos y para todos 
los órganos, incluso los oídos, ojos, nariz, y pulverizadores 
de todas clases para ias afecciones de la gárganU, por ser 
numerosos los enfermos qtjc de esta manera encuentr an allí 
su alivio y curación. Dirigido [>or e! médico-director espe­
cialista. D. Fortunato Escribano; hospedero, I). Martin Alla­
na; propietario, P. F. Izquierdo. Madrid, Ponlejos, 6, quien 
remite prospectos detallados.

Magnificas hospederias, grandes salones y comedores, jar­
dines, fuentes, etc., bello paisaje, clima el más agradable 
de Guipúzcoa. Hospedaje y comida de primer orden, 26 rea­
les; de segunda, 18, y de tercera. 14. Por la linea del Norte 
en lodos tos trenes, y en los baratos de ida y vuelta: se toma 
billete hasta Beasain, y de allí una hora de coche. Cerca de 
San Sebastian y de la frontera francesa, es preferido por los 
enfermos que quieren curarse y comer bien y divertirse eco­
nómicamente. Temporada: 15 de Jnnio á 25 de Setiembre.

Bálsamo Dabay
Alivia en el a c t o  y cura el ¡ t e u m a ,  G o ta ,  P l e u r e s í a ,  L u m b o ’ 

g o ,  T o r l i c o l i s ,  P a r á l i s i s ,  C i á t i c a ,  J a q u e c a  y  D o lo r e s  N e r v i o s o s .  
Es inmejorable para llamar á la piel cualquier erupción que 
.se haya retirado, como el S a r a m p i o m ,  V i r u e l a ,  E s c a r l a t i n a ,  
H e r p e s  y otras. Y es de gran ulilitlad en la convalecencia de 
largas enfermedades para recobrar inmediatamente las fuer­
zas. Se expende en Madrid, Alcalá. 3. farmacia; Fuencar- 
ra!, 38; Mayor, 41; Atocha. 92; .Jacometrezo, 4. En Santander, 
farmacia del Sr. Corpas. Zaragoza, Alfonso 1. núm. 15. Avila, 
Sr. Castro. Calatayud, Sr. Vicioso. Molina, Sr. Gómez. Falen­
cia, Sr. Sadaba. Logroño, Sr. Gómez y en todas las farmacias 
bien surtidas. Precio, con la instrucción para usarlo. 14 rs. 
A! por mayor, dirigirse al Dr. Abad. Pacifico, 13, Madrid, 
que hace descuento.

POCION RECONSTITUTENTB
DB

A C E IT E  D E  H IG A D O  D E  B A C A L A O
PREPARADA POR EL

DOCTOR FO N T  Y  M AR TÍ

Hacer desaparecer los inconvenientes de la administra­
ción del A c e i t e  d e  h í g a d o  d e  b a c a l a o  ha sido el objeto de esta 
preparación, habiéndolo conseguido de tal modo que, sin 
perder ninguna de sus propiedades, se hace tolerable hasta 
por los estómagos más delicados, reuniendo la ventaja da 
poderlo asociar, no sólo á uno de los mejores compuestos de 
hierro, que es, sin duila alguna, el i o d u r o  f e r r o s o ,  sino tam­
bién á la q u i n a ,  al l a c l o - f o s f a t o  d e  c a l .  c r e o s o t a ,  etc. Precio: 
con h i e r r o  y  q u i n a ,  16 reales; con t a c t o - f o s f a t o  d e  c a l ,  iO  rea­
les; con c r e o s o t a ,  20 reales.

Único depósito en Madrid; calle del Caballero de Gracia, 23 
duplicado, farmacia del Dr. Font y Martí.

)ro
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GOTAS CONCENTRADAS
TRATAMIENTO CURATIVO DE LA TÍSIS Y LAS TDBEIlCüLÓSIS

Se dan prospectos á quienes lo solicHen. Depósito central. 
Farmacia de A. Coipel, Barquillo, Madrid.

DE QDM FElDGfflOSO
PEEPABADO

POR EL DOCTOR FOtíT Y MARTÍ

Según la fórmula publicada en la L a  F a r m a c ia  E sp a ñ o ­
la  (iSSi). y eu donde se dem uestran sus ventajas sobre las 
conocidas hasta el dia. — Precio, 5 pesetas frasco. — Unico 
depósito en Madrid; calle del Caballero de Gracia, 23 dupli­
cado, farmacia del Dr. Font.

AGUAS DE MARMOLEJO
BICARBONATADAS-SODICAS-FERRUGINOSAS

Sin competencia para la curación de las enfermedades del 
estómago, hígado, riñones y vías urinarias.

inmejorables para facilitar las digestiones yrecom endable 
en extremo su uso en las comidas. . . .

Perfectamente embotelladas, se venden en las principales 
farmacias, fondas y restaurants, á 6, 4 y 3 reales botellas de 
litro , medio y cuarto de litro, y por cajas de á 12, dirigién­
dose al adm inistrador, en Marmolejo, ó á la direcion, calle 
de Serrano, 35, Madrid.

ASMA
TUBOS DE lODURO DE ETILO DEL DR. ALIÑO

CORTAN INSTANTANEAMENTE LOS ACCESOS ASMÁTICOS

Única especialidad española que piden del extranjero, y 
usada con gran éxito en las Clínicas de todas las Facultades
de España. . i-

De venta en todas las Farmacias; los pedidos al Dr. B. Ali­
ño, Valeucia.

CALENTURAS

Denticina infalible

Especialista en las vías urinarias y matriz. Montera, 6, 
segundo.

C u a r ta n a s , te rc ia n a s  y c u o tid ia n a s , toda clase de/?e&rrs p a ­
lú d ic a s , in te r m ite n te s , se curan in fa l ib le m e n te  c o a  \a s p íld o r a s  
fe b r i fu g o - in fa l ib le s  A e  Fernandez. Caja de 40 pildoras para las 
benignas, 2 rs., y de 81 para las rebeldes, 24 rs., y por dos 
reales más se remiten por el correo. Se hacen por fanegas, 
se venden millones de cajas, y  las imitaciones no han 
podido m erm ar la inmensa clientela. Expendedores y elabo- 
radores por m ayor: Pablo Fernandez, Madrid. Pontejos, 6, 
Y Justo Fernandez, Calzada de Oropesa ( Toledo); Abdon 
Luengo, Almaráz (Cáceres ), y  principales boticas de Espa­
ña las venden.

VACANTES
Por defunción del que la desempeñaba, y cuya perdida de­

plora el Municipio, se halla vacante la plaza de m éuico-ciru- 
iano de Beneíicencia del Ayuntamiento de Torullon, partido 
ludicial de Villafranca del Vierzo, en la provincia de León, 
dotada con 998 pesetas anuales, pagadas por trimestres.

Consta el Avuntandenlo de TOO vecinos que puedan ave­
nirse y de diez pueblos, incluso la capital, distantes algunos 
de ésta hora y media de camino y montañoso. Dista la capi­
tal de Ayuntamiento de la de Mllafranca tres cuartos de le­
gua llano y buen camino. Tiene obligación el facultativo de 
Tener caballería, y avenirse con los vecinos no pobies. pre­
cisamente en granos cobrados eu Agosto ya sea por pueblos, 
va por vecinos, según éstos adopten y convengan con el la- 
cuilalivo que resulte nombrado por el Ayuu.amiento, según 
la costumbre y [losicion de cada uno, por cuya razón el que 
resulte nombrado tiene que tomar posesión áiiles del mes de 
Agosto, para poder reunirse en dicha época. Lo que se anun­
cia al publico por el término deun  mes, contado desde la in ­
serción de este anuncio en el H oletin  de la provincia, pasa­
do el que se proveerá, debiendo acornpanar los aspirantes 
sus títulos, méritos y años de servicios justificados, expresan­
do en la instancia la edad y estado social.

Alcaldía constitucional üe Torullon y Mayo 10 de 1883. =  
El alcalde, Antonio López.

_Hago saber que poracuerdodel Ayuntaraientoy Junta mu­
nicipal que tengo el honor do presidir se lia creado una ter­
cera plaza de facultativo titular de Medicina y Cirugía para 
la asistencia de las familias pobres de esta población, dotada 
con el sueldo de 730 pesetas anuales, pagadas por meses ven­
cidos del presupuesto municipal, sin perjuicio de los contra­
tos particulares que el profesor pueda hacer con las familias 
acomodadas para su asistencia, en las cuales uo Uene parti­
cipación el Ayuntamiento. _ . . .

Por lo tanto se abre concurso por termino de 20 días, a con­
tar desde el de la inserción de este anuncio en la G aceta de  
M a d rid  y B o le tín  o fic ia l de la provincia, para que los profe­
sores de Medicina y Cirugía que quieran aspirar a dicha pla­
za presenten en esta alcaldía sus solicitudes documentadas 
dentro del indicado termino, pasado el cual se proveerá con 
sujeción al reglamento de 24 de Octubre de 1873.

Cándele 9 de Mayo de 1883.
— La de cirujano-m inistrante y  barbero de Colmenar de la 

Sierra y sus anejos f.orralejo y Yihuela (Guadalajara). Dota­
ción- 15 celemines de centeno por cada uno de los 104 veci­
nos de que se compone el vecindario y sus anejos. Las soli­
citudes hasta el 29 de Mayo.

— La de médico-cirujano de Puerto Serrano (Cádiz). Dota­
ción: 996 pesetas por la asistencia á las familias pobres y las 
igualas con los vecinos pudientes. Las solicitudes hasta el 30 
de Mayo.

— La de médico-cirujano de Picana (Valencia). Dotación: 
760 pesetas por la asistencia á las familias pobres. Las soli­
citudes liasta el 7 de Junio.

Preguntad á los millares de madres que salvan á sus liy os

BOLETIN BIBLIOGRÁFICO
de la m uerte, y os dirán que la d e n tic in a  es el p a n  bendito  
del hogar. No muere ni un solo niño de la dentición, pues 
los salva áun en la agonía; los hace brotar la balia sup ri­
mida. corUa la diarrea que los aniquila, extingue las erup­
ciones de la boca que les molestan; les arregla el estómago, 
les hace arrojar la ílem a, impide la alferecía y brotan fuer­
tes dentaduras, y desencanija a los niños. tr¡'slormandolos 
en robustos. Es preciso sea la D en tic in a  de  Izq u ie r d o , que 
cuesta 12 rs. caja, y se remite por 14 desde Madrid. Ponte- 
jos, 6, botica, y en todas las buenas de provincias.

(En esta sección del periódico se anunciará toda 
obra de la cual recibamos un ejemplar. Publicaremos 
ademas juicio crítico de aquellas cuyos autores ó edi­
tores se sirvan enviarnos dos.)

Manual del Oflalmoscopio, por el Dr. E . Landolt, vertido a 
castellano por el Dr. A. de la Pena, antiguo ayudante del 

üi' Wecker, director de «La Oltalmologia practica», d i^c lo i 
del hospital de la Concepción y jefe de la sección de Utial- 
mología, etc. Con 17 liguras en el texto. Esta obra se halla de 
venta al precio de tres pesetas en I f  
Los pedidos á D. Luis Robles, Magdalena, 36, 2. , Madiid.
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res para todos los médico! J v T d e s a  al
de peseta cada ejemplar et. las princ¡paS™ reria“

Dr®'iaL\°^s;mps"ttrad1c?dr!rí;:„c!s“fá^

Admtn.straccon: Magdalena, 36, segando Isquierda

3 Í¡;fn „ & a 1So‘̂ L
lo^med.cos de partido , es el objeto de esta ¡nréresaáte 

Se halla de venta al precio de i . 50 pesetas en casa del an
Á l tS S n ':^ ^ ^  V -  es!

T ECCI9 NE5  CLÍNIC.4S SOBRE LAS EN̂ FERMEDADES DE 
I_ílo& viejos y las enferiiicdades crónicas, por J. M. Charcot.

Esta obla forma un volumen de más de 220 páKinas Se 
vende á 4 pesetas. Los pedidos, acompañados precisamente 
de su importe, se dirigirán á D. Luis Robles, Magdalena 36 
segundo izquierda, Madrid. ’

ESTL’DIO sobre la anestesia  OrmURGlCA OBTENIDA 
por la acción combinada de la morfina y del cloroformo 
por H. de Brinon. ’
Esta obra forma un volumen de 64 páginas. Se vende á 

i,SO pesetas. Los pedidos, acompañados precisamente de su 
importe, se dirigirán á D. Luis Robles, Magdalena 36 se 
gundo izquierda, Madrid. ’

T ECCIONES DE HIGIENE POPULAR COMPUESTAS PARA 
i^uso de las escuelas, por D. José Cesano Rodríguez, licen­
ciado en Medicina y Cirugía. Madrid, 4883.

Se vende al precio de una peseta eu las principales li­
brerías.

LEVDEN.— Trofadc* c l í n i c o  d e  l a s  e n f e r m e d a d e s  d e  l a  m é d u ^  
ta espino!. — Versión española de Manuel M. Carreras San 
chis. — Forma dos tomos de TOO páginas cada uno, en ele­
gante tamaño, tipos nuevos y papel satinado. — Su precio es 
de 18 pesetas eu Madrid, y 20 en provincias.

Administración: Magdalena, 36, segundo izquierda.

NÉLATON. — E l e m e n t o s  d e  P a t o l o g í a  q u i r ú r g i c a . —  Versión 
española de Ramón Serrel Comín y M. M. Carreras San- 
cliis. — Seis tomos en 8.° francés, con más de 800 pág'nas 

cada uno y muy cerca de 800 grabados. —Precio; 65  pesetas 
en Madrid, y 70 en provincias.

Suscricion permanente por tomos mensuales, al precio 
de 11 pesetas en Madrid y 12 en provincias, excepto el 2.® 
y 6.®, que valen 12 y 13 pesetas respectivamente. 

Administración : Magdalena, 36, segundo izquierda.

OBRAS Á PRECIOS ECONÓMICOS
PARA LOS QUE SEAN SUSCIUTORES

A LA BIBLIOTECA ESCOfilBA BE EL SICLO MEfllCO
A fin de que ios suscrilores á esta B i b l i o t e c a  puedan pro­

curarse a precios reducidos algunas de las más importantes 
entre las anteriormente publicadas, hemos realizado un con­
venio en virtud del cual podrán adquirir por la mitad de los 
precios que corresponden, y que respectivamente se asig­
nan, las obras que a continuación se expresan.

Para disfrutar esta ventaj'a se necesita ser suscritor á El 
S iglo Médico y á la B ib lio ie c a  d e l  mismo periódico, y remitir 
directamente a la Administración, en libranza de correos ó 
en letra de fácil cobro, el importe del pedido que se lia<'a. v 
que consistirá siempre, según queda dicho, en las canliiTades 
que se marcan, reduciéndolas á la mitad, ó  sea coa rebaia dp 
un 50 por 100.

BOUILLAUD.—^nsaj/o s o b r e  l a  F i l o s o f í a  m é d i c a .  Un tomo 
en 8 . ; en Madrid 16 rs.; en provincias 18.

BAYARD.—Alíemenfos d e  ñ f e d i c i n a  l e g a l ,  arreglados á la le­
gislación española por D. Manuel Sarrais. Un tomo en 8.® ma­
yor, con láminas: en Madrid 14 rs., en provincias 16.

CEJAVARRI.—Pronítwrio *  F í s i c a ,  Q u í m i c a  é  H i s t o r i a  na­
tura/ m é d i c a s .  Un lomo en 8.®: en Madrid 24 rs. ; en provin- 
C13S

— P r o n t u a r i o  d e  F í s i c a  medico. Un cuaderno en 8.®: en Ma­
drid 10 rs.; en provincias i 2 .

— Cluímtco m é d i c a .  Idem: en Madrid 10 rs.; en provin­
cias 1 2 . ^

—  H i s t o r i a  n a t u r a l  m é d i c a .  Idem: en Madrid 10 rs.; en pro­
vincias 1 2 . ’ ^

FABRE,—rra/ado c o m p l e t o  d e  l a s  e n f e r m e d a d e s  v e n é r e a s  ó 
resumen general de cuantas obras, Memorias y demás es­
critos se han publicado sobre estas dolencias. Traducido v 
aumentado con notas y un formulario especial por D Fran. 
cisco Mendez Alvaro.

Dos tomos en 8."de 400 á 500 páginas: en Madrid 40 rs.; en 
provincias 46.

HENLE.—Tralodode A n a t o m í a  g e n e r a l .  Un lomo en 4.® ma­
yor de más de 500 páginas: en Madrid 20 rs.; en provin­
cias 24.

HERNANDEZ MOREJON.—Ristoría de la  M ed ic in a  e sp a ñ o la  
Siete tomos en 8.®: en Madrid 120 rs.; en provincias l io.

MARTINET.—.£'/ementosde P a to lo g ía  y  C lín ica  m é d ic a s  Nue­
va edición, muy aumentada por el Sr. Roure. Según aparece 
en esta edición, el libro del Sr. Martinet constituye una ex­
celente obra elemental de Patología y de Clínica médicas
completamente al nivel de los conocimientos de la época v
de grandísima utilidad para los prácticos, por ser muy com­
pleta en el diagnóstico y el tratamiento.

Dos lomos  ̂ " 
das 34.

en 8.® mayor: en Madrid 30 rs.; en provin-

HIGIENE DOMÉSTICA , por el Dr. L. Sánchez de Castro (de 
la Sociedad Española de Higiene); 2.® edición.

Se vend ê al precio de una peseta en León, señores herede­
ros de Miñón, y en las principales librerías.

PICOT. — L o s  g r a n d e s  p r o c e s o s  m o r b o s o s .  (Lecciones de Pa­
tología general.) — Versión española de Manuel M. Carreras 
oancliis. — Dos lomos en 8.® francés, con unas 2.000 páginas 

lectura y 250 grabados iulercalados en ei texto. — Precio: 
pesetas en Madrid, y 34 en provincias.
Administración: Magdalena, 36, segundo izquierda.

TKATAMIENTO DE LA AGONÍA, por el Dr. Ilubert Boéos,
1 miembro de la Real Academia de Bélgica, traducción es­

pañola por D. Pablo Alvarez Delgado.
Se vende en las principales librerías al módico precio de 

» n a  p e s e t a .  Los pedidos al traductor, plaza déla  Cebada, 7 , 
segundo, Madrid. ’ i

MENDEZ A L V A R O .— Formu/ario e s p e c i a l  d e  l a s  e n f e r m e d a ­
d e s  v e n é r e a s .  Un cuaderno: en Madrid 6 rs.; en provincias 7.

NIETO SERRANO. — E n s a y o  d e  M e d i c i n a  g e n e r a l ,  ó s e a  d e  F i ­
l o s o f í a  m é d i c a .  — Un tomo en 4.® de más de 500 páginas • en 
Madrid 26 rs.¡ en provincias 28.
^ c i e n c i a  v iv ie n te ,  ó sea  E n s a y o  de  E n c ic lo p e ­
d ia  f i lo s ó fic a .— C u  tomo en 4.®: en Madrid 280 rs.; en uro- 
viDCias 36. ^

— L a  r e f o r m a  m é d i c a .  — Examen critico de los sistemas de 
medicina. Un tomo en 4.®; en Madrid 24 rs.; en provin-M O N N E R E T  y F L E U R V . — rraíodo co m p le to  d e  P a to lo g ía  

Traducido y aumentado por los editores de la B i -  
U io te m  escog ida  d e  M e d ia n a  y  C'íriyYa. — Obra de consulta 
por la importancia de su.s dalos histórico.s. Nueve tomos 
en 4. a dos columaa.s: en Madrid 280 rs.; en provincias 300.

Si algún suscritor desease adquirir toda la colección de 
obras anunciadas, que asciende á 996 rs. en Madrid y 1 .O8 O 
en provincias, se le facilitaría con una rebaja excepcional, á 
saber: por 450 rs. en Madrid y 500 en provincias.

Se venden en esta Admini.siracion y principales librerías.

Ayuntamiento de Madrid
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BIBLIOTECA ESCOGIDA DE EL SIGLO MÉDICO

COLECCION DE OBRAS DE MERITO DESTINADAS PRINCIPALMENTE A LOS PRACTICOS

OBRAS PUBLICADAS POR ESTA BIBLIOTECA
ago tada  la  1.® edición y esta en prensa la 2. )

l U ¿ a k ? f s u  precio en F rancia  ee 36 , (E sta agotada.)
^  * A n  «rártl-O de las enferm edades crónicas,
E « S £ f - i . | T | p : s s
quedan ejem plares de los tom os II y III-) .
g r a t a d o  d e  A n d lU ia  q u ím ic a

es 4 0 . (E stá agotada.)

rTM*atado te ó r ic o  Y p rá c t ic o  d e l  A r te  d e  lo s  p a r to s ,
T p o  ef S p íá y ía S .'A  Dos tom os con uum erosos graba- 
d i  Cuesta 26 i .  4 ioB susoritores (su precio es 48). (Esta 
agotada.)
rr^ratado de la s  enferm edades de la PÍ®L por
T N eum ann .—Dos tomos con numerosos grabados, 28 r». 
para los susoritores (su precio 56). (Esta agotada.

L
a ,  X S J 9  --- y------X ^

_  „ d e l  r e c to  (D ia g n ó s tic o  y  T ra ta m ien to ^ ,Epo“  A i l i g t m ' : !  co/tó A b suscritores 6 reaicB. 
j  s í  corte en F rancia  es 2 0 . (E sta agotada.)

\ _ _ j \ X i l O >  X U . A Ü * * * * *  ----------

C rB ’’r ”̂/ ~ - D T B p o 1 ^ « ^ ^
critores (su precio 46). (E stá agotada.)
T ^ e r a p é u t ic a  o c u la r ,  por L. ¿e Wecker con m a ^  
Tgrab^ados— Cuesta á los auscntores unos 24 reales y 
coste en Francia es de 52. (Esta agotada.)

j  a s x  •— •

g r a t a d o  c lín ic o  d e  la s  e „ ^

p Í g t a a 7 - c A r  “ oB Buícritores algoménOB de 2 6  rea- 
fes^ y  su  precio en Francia es 60 - (Esta agotada.)

agolada.) 2 0  rs. para los susoritores (su precio 40).

á lo f suscritores unos 4 6  reales. (E stá  agotad ).

e \ f a n . ~ M a n m l c o m p l e t o  de  en fe rm e d a d e s  d e s  v ia s

1V2"  o l -  S  BUBcritores.
(Quedan ejemplares.)

D

cas -
lo son. (E stá  agotada.)

T é X i e v t . - T r a t a d o  c lín ic o  y  p rá c tic o  de  la  t i s i s
L / — Precio: 14  reales a ra  los suscritores. — (Quedan
ejem plares.)

A t t h i l l  — Tratado de las en fe rm ed a d es  d e  la  m u je r .
A c i? ?  8  reales para los suscritores. (Quedan ejem plares.)

■ ñ o ñ is . - Z o í  p a r á s ito s  d e l cuerpo  h u m a n o . — 1 2  rs. 
D p a ra lo s  suscritores. (Quedan ejem plares.)

a d v e r t e n c i a

s i n  e m b a r g o , d e  u n a  p e s e t a  p o r  c a d a  t o m o .

O B R A S  Q U E  H A Y  P R O P Ó S IT O  D E  P U B L I C A R

e n  b l  p r e s e n t e  a ñ o

B A R T E L S . — L a s  en fe rm e d a d e s  de  lo s  r iñ o n e s .  

E R IC H S E N . — L a  Ciencia, y  e l a r te  de  la  C iru g ía ,  
P A N Z E T T A . — T ra ta d o  de  operaciones q u ir ú r g ic a s .

B U D D ._T ra ta d o  de  e n fe rm e d a d e s  d e l h ígado .
Z E IS S L . — T ra ta d o  de  la s  e n fe rm e d a d e s  venéreas y  s if i-

l i t ic a s .

Madrid: 1883. — Imprenta de Enrique Teodoro 
Amparo. 102. y Konda do Valencia, 8.
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