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BIBLIOTECA ESCOGIDA DE *EL SIGLO MEDICO»

Se ha repartido a nuestros suscritores el

-

fimDU [E m BNFEDIDI

S \BERE8 1SS

delDr. Zeissl, obra que de seguro habra llamado la atencion del lector.
Tenemos 4 disposicion de nuestros suscritores la segunda edicion de la obra del Sr. Fons-
sagrives intitulada Principios de terapéutica general, 6 el medicamento estudiado Oajo los

puntos de vista fisioldgico, patologico y clinico,

y muy en breve vera la luz la segunda edi-

cion también de la obra del mismo autor intitulada Terapéutica aplicada, que tan gran acep-

tacion tuvo en el mundo médico.

Adelanta al propio tiempo la impresion del tomo Il de La delicia y el arte de la Cirugia,

del Sr. Ericlisen.

Publicase esta Bibtiotbca, en beneficio exclusivo de los
8usi rilore8 & EI Siulo Mkiico, por lomos mas 6 méoos abul-
tados. que forman al afiu un total de 20U0 paginas en
Qiajor y de letra compacla.

S( dividiran las i.UJO jiaginas en lomos mas 6 ménos vo
luminosos, segun lo consienta lo abultado de las obras; y no
Solo puede depender el numero de tomos del de paginas que
Adi UQDcontenga, sino también del coste de los grabados y
ue oti'o cualquier género de ilustracién que lleve.

S<1imeote pueden suscribirse a esta Biblioteca los que
®«an suscritores & El Siglo Médico.

No hay comisionados para recibir las suscriciones & la

liUaTBCA ni en Madrid ni en provincias, debiendo hacerse

La correspondenGia, los pedidos,

necesariamente las suscriciones en las oficinas de E1 Siglo
Medico, callo de la Magdalena, nim. 36, cuarto segundo, por
medio de libranzas del Giro Mutuo, letras de facil cobro 6
en ultimo término, sellos de Iran(jueo.

El precio de la su-scnciun & la Biblioteca es 15 pesetas al
ano en la Penin.sula e islas adyacentes. En las provincias u(-
Iramarinas, 20 pesetas si tu suscriclon se hiciere directa-
rr]l?i%%te remilieudo su importe, y 40 si mediare comisio-

Podra hacerse la suscricion abonando la expre.sada canti-
dad en tres veces, 5 pesetas cada una, en la Peninsula € is-
las adyacentes.

las libranzas, letras y demas documentos de Giro

se dirigiran & los Sres. NIETO y IVtENDEZ ALVARO

%4
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AVIS

Saivanlune convention entre les propriéialres du Siglo
MEDICO el I’Agence flavas, cette derniére a le droit exclnsii
d’insérer les annonces étrangers dans ce joornal.

Par conseqnent, tous les annonceurs de produits on d artl-
cles étrangers qui voudront user de la publicilé du Siglo
MEDICO vondroDI bien s’adresser & la dite Agence, el on les
prévient que les annonces seront acceptées seulement par
cetle médlation. n

S’adresser a Paris, 8, place de la Bourse, el & Madrid, me
Principe, ST, principal.

AVISO

Segun convenio entre los propietarios de Siglo Médico
y la Agencia flavas, tiene ésta el derecho exclusivo de inser-
tar anuncios extranjeros en este perioddico.

Por lo tanto, todos los anunciante”™ de productos 6 articu-
los extranjeros gne quieran dar publicidad eu El Siglo Me-
dico se serviran dirigirse & dicha Agencia, previniéndoles
gne sdlo podréan ser aceptados los anuncios por el indicado

Dirigirse en Paris, 8, place de la Bourse, y en Madrid, ca-
lle del Principe, S7, principal.

mos analizado ya, segun el Boletin de la

cademia de Medicina de Parts y segun el Bo-
letin Terapéutico experimeiilos de! br. GaUiion
sobre las peptonas. En una de sus recientes climcas,
el profesor Sr. Venieuil exponia las ventajas de la
alimentacion por medio de estas sustancias, las cua-
les suministradas por la boca ¢ por el rectura, pei -
miten al médico, dice, alargarla vida del enter-
mo hasta la cura, y, en caso de enfermedad mortal,
alargar la existencia. Citemos también laopinion del
profesor Sr. Bouchardat, quien, en su Anuario de le-
rapeuiica de 1881, dice: <Los experimentos del se-
ifior Catillon han introducido las peptonas en la te-
»rapéutica, y pienso que conviene mas admiuistrar-
>las asi disueltas y observar los alimentos albumi-
>noideo8 antes de hacer tomar en las comidas pre-
>paraciones de pepsina 0 de pancreatina. Con las
>peptonas, uno esta asegurado de lograr éxitos, miéu-
>tras que la reaccion, operandose en el estbmago con
>|o8 fermentos digestivos, se obra aciegas, puesto que
>le pueden faltar las condiciones indispensables.*

Después de haber evidenciado, por los ex-
perimentos precisos que hemos mencionado, el va-
lor nutritivo de las peptonas, el Sr. Catillon se ha
ocupado en perfeccionar su preparacion, y nos apie-
suramos a hacer conocer & nuestros lectores el ulti-
mo de estos perfeccionamientos, porque debe tacilitar
mucho la importancia de aquel producto, presentan-
dole con un volumen muy reducido y al abrigo de la
fermentacion. Es el polvo de peptona Catillon. Este
concentrado por desecacion, de tal modo que una cu-
charada de sopa de la solucion con lo que se han he-
cho los experimentos. Teniendo en cuenta esta dite-
rencia en la dosis, se emplea del mismo modo.

BROMHIDRATOS DE QUININA

E. BOILLE

CONTRA LAS FIEBRES INTERIUTENTES, LAS NBURALIJIAS,
NEUROSIS (jaquecas), FLUXIONES REUMATISMALBS
T GOTOSAS, VOMITOS INCOERCIBLES.

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

El Bromhidrato de quinina de Boille ha servido ex-
clusivamente en los experimentos practicados en los
hospitales de Paris, Francia, Cdivega, Cochinchina,
Isla Mauricio € Isla de Cuba. Estos experimentos
han sido coronados constantemente por un éxito bri-
llante.

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

<l.a EIl Bromhidrato de quinina de Boille" es in-
contestablemente superior al sulfato de quinina por
su gran solubilidad y su riqueza en quinina.

i2.a En el uso interno (pildoras 6 polvos) no
acarrea la irritacion de la mucosa del estomago (re-
sultado ordinai‘io del sulfato de quinina), produciendo
rapidamente la sedacion nerviosa y la calma.

>3.a Este conjunto de cualidades le designa es-
pecialmente para el tratamiento de las afecciones
congestivas y febriles del sistema nervioso , neural-
gias, neurosis, fluxiones reumatismales y gotosas,
vomitos incoercibles (vémitos de las mujeres emba-
razadas).

>4~ Tomado una hora &ntes del acceso, & las
dosis diarias de 40 centigramos & 1 gramo, 6 de 4
a 10 pildoras, le conjura.

>5*" Dado al empezar el acceso 6 un momento
antes, le hace abortar.

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

>E1 nuevo febrifugo ha sido administrado a las
dosis diarias de 40 centigramos & un gramo, ¢ de 4
a 10 pildoras (para los adultos): disminuir la dosis pa-
ra los nifios.»

La gran solubilidad de las pildoras de Bromhidrato
de quinina de Boille, y su pronta y facil absoi cion.
han contribuido & que los médicos aconsejen 9
empleo.

£. Boille.

Bx-farmacéutico de loe hospitalea de Paris.
22.roe de Labruyére, Paria.

(Exigir sobre cada frasco U firma E. Boille.)
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angnilésis de las ro.jillas, torticolis. coxalgias. Medico en jefe:” E. LUVAL.
unico discipulo de supadre, el Dr. V. Duval, director durante mas de cuarenta
afios de tratamientos ortopédicos en los hospitales de Paris. Jardin, gimnasia.

(A)

JARABE surireo « CROSNIER

Tutiaosio isTorablo de k Academia de Medicioa de Paria.

Este Jarabe, resultando de la combinacién intima del Alquitran de
Noruega y del Monosulfuro de Sodio inalterable, tiene la propiedad de
modificar las mucosas y se pre«cribe en consecuencia con muchisimo éxito
en la curacién de las ENFERMEDADES CRONICAS del PECHO i

Bronquitia, Catarro, Asma, Laringitis, y déla Tuberculosa, cuando
la expectoracion es muy abundante.

Deposito general : Rué VieiHe-du-Temple, 2i, en PARIS
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BOLETIN DE LA SEMANA

APERTURA PROXIMA. — LOS HOSPICIOS MARITIMOS

Proxima ya la época eu que los alumnos regre-
san de sus hogares y los maestros de sus expedicio-
nes veraniegas, trayendo los primeros rica cosecha
do ilusiones, esperanzas, deseos y buenos propositos,
y abundante caudal di nuevos conocimientos los
segundos, anuncia ya la prensa la apertura del cur-
so y lanza & los vientos de la publicidad los nom-
bres de los encargados de llevar la palabra en nom-
bre de sus respectivos Claustros en acto tan solem-
ue. Segun parece, leera este afio la oraciou inaugu-
ral en la apertura de la Universidad Central el docto
catedratico de Terapéutica de esta Facultad de Me-
tliciua D. Francisco Javier de Castro, y también
otro catedratico de Medicina no ménos docto, el
Sr. D. Peregriu Casanova, tiene el encargo de hacer
lo projldo en la Universidad de Valencia. Dada la
vasta ilusti-acion de ambos sefiores, es de presumir
que sus discursos sean notables por mas de un con-
cepto, aunque de tendencias completamente anti-
téticas, por militar en muy opuestos bandos. De to-
dns suertes, estamos seguros que han de dejar en
sus respectivos Claustros bien sentado el pabellon
niédico, que es lo que & nosotros interesa.

*
* *

Es cosa harto sabida que los periodicos politicos
de todos los matices dedican el verano a tratar de
asuntos mas 6 menos relacionados con la Higiene,
faltos como se hallan de la comidilla politica, que
es su pasto durante diez meses del afio. Asi que &
nosotros ya no nos extrafia poco ni mucho (ke en
Ilegando esa época, que suele coincidir siempre con
la suspension de sesiones de las Camaras y la sali-
da & provincias 6 al extranjero do los principales
personajes que manejan el cotarro, se principie a
hablar de los mil y un abusos que en la corte se co-

meten, los cuales constituyen otros tantos atentados
contra la diosa Hygea. Y suele acontecer que Ilo
que durante largo tiempo han estado pidiendo & voz
en grito los periddicos profesionales sin lograr ha-
cerse oir y sin obtener, por tanto, ningun resultado,
lo consigan en breve espacio de tiempo los periodi-
cos politicos, si i>oco duchos en achaques cieutificos,
de gran influencia en las regiones oficiales. Que no
les falte ésta para la realizacion de la siguiente idea
es lo que nosotros deseamos.

Uno de los periddicos de mas circulacion entro
nosotros. El Imparcial, publicé eu la hoja literaria
del ldues ultimo un articulo del profesor de la Ins-
titucion libre de ensefianza Sr. Torres Campos, pi-
diendo la creacion de hospicios maritimos semejan-
tes a los que en otros paises existen; pensamiento
que apoyd el mismo periddico en un articulo de
fondo publicado ul dia siguiente, y en el cual se leia
el siguiente parrafo;

«La obra de implantar asilos de esta clase en
nuestra patria, donde toda idea generosa germina
y arraiga pronto, no puede ser mas hermosa. A las
}>ersonas de grande iniciativa y fecunda actividad
para nobles y benéficas empresas encarecemos la
importancia del servicio que prestarian & su pais y
a la humanidad poniendo por obra un proyecto lla-
mado & enjugar muchas lagrimas y & arrebatar de
brazos do la muerte muchas infelices victimas de
la miseria, acompafiada de sus mas horribles alia-
dos, la raquitis y la escrofula. Tal vez la piadosa
idea de evitar la desesperacion de muchas madres,
y la lisonjera esperanza de devolver la hermosura
de la salud, la sonrisa inocente de los angeles a
muchos pequofiuelos demacrados y deformes pol-
los estragos de la dolencia, despierte en el corazon
de algunas damas de gran iufl*uencia 6 persona de
grandes recursos el proposito de iniciar en nuestro
pais la fundacién de alguno de estos asilos. >

]Quiera el cielo que la voz de ese periodico tenga
mas resonancia y encuentro mas eco que la de otros
distinguidos periodistas médicos que han abogado
por la croacion de osos hospicios! Si tal idea llegara
a realizarse en Esparia, las bendiciones do millares
de nifios, & quienes se salvaria de esa suerte de una
muerte segura, seria el premio de cuantos la aco-
gieron con entusiasmo, la propagaron, y, poniendo
su inteligencia al servicio de tan buena causa, lo-
graron su triunfo, j(iué mejor premio para los hom-
bres de corazon!

Decio Garlan.
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DE LA INFECCION TRAUMATICA

I.LECCION DE patologia (UIRURGIOA, EXPLICADA EN LA FA-

CULTAD DE MEDICINA DE MADRID POR DON ALEJANDRO
SAN MARTIN, CATEDRATICO NUMERARIO DE LA MISMA (1).

Sefiores: Llcg-ainos en nue.stra excursion de hoy &
uno de los lindes mas salientes de la Patolog-ia qui-
rarg-ica moderna, el de los caracteres infecciosos del
tranmausMo.

Hasta aqui hemos venido estudiando las g-enerali-
dades de traumatolog-ia solo al abrii>*o de la Flsiolo-

-ia, y apoyados principalmente eu él buen sentido
?sin apartarnos por supuesto del seguro itinerario de
la experiencia}. Y en verdad que, antes de pasar ade-
lante. sabemos ya como muchos de los heridos pue-
den sufrir profundos quebrantos en su bienestar fisi-
co, como pueden curarse, yaun como sucumben a
menudo sin liaber enfermado un solo dia. En efecto;
han podido Uds., por las lecciones precedentes, repre-
sentarse el tipo de un herido mas 6 menos paciente,
méas 6 menos grave, mas 0 inenos delicado para eu
adelante de las resultas traumaticas, v hasta muerto
en breve téermino 6 al cabo de largo plazo; pero cier-
tamente no han oido Uds. referencias a enfermo al-
guno, en el verdadero sentido de la palabra.

Si retienen Uds. estas primeras iinpresione.s, se
acostumbraran jironto a distinguir de una .sola ojea-
da, y corno automaticamente, lo traumatico dé lo
morboso, en cuya distincidn estriba, seguu cualquier
practico advierte en sus primeros pasos clinicos mu-
chas dificultades del diagnostico y del tratamiento
a la cabecera de los heridos.

Ahora bien; sabido es que éstos enferman, bien de
dolencias comunes, cuyas causas encuentran en ellos
un abatimiento fisico 6 moral muy favorables para
su desarrollo (asunto de la Patologia en diferentes
ramas), bien de complicaciones morbosas especiales,
cuyo estudio corresponde principalmente a la Trau-
inntologia.

Las enfermedades especiales de los heridos no son
traumaticas especifica.s, es decir, exclusivas de los
traumatismos; hay eri->ipela de los heridos y erisipe-
la .sin herida apreciable, etc., etc. Pero sin forzar
excesivamente la comparacion entre las afecciones
traumaticasy las espontaneas, puede aventurarse que
exi.sten causas morbificas que para penetrar en el or-
ganismo prefieren las superficies traumaticas (pre-
viamente descubiertas de un modo mecanico) a otras
superficies organicas.

Verdad es que hay agentes (virus sifilitico) con
una doble infiueucia etiologica aparente para des-
truirlas cubiertas de nuestro cuerpo y abrir asi paso
al a])rmcu)lo infectante, que s6lo a costa de absorcion
se hace eficaz; pero en estas circunstancias el poder
trauniatico,corrosivo, verbigracia, esmuy discutible,
y de todos modos trivial al lado del poder morboso
de la causa_respectiva, la cual no pertenece, por lo
tanto, & la Traumatologia.

Verdad es asimismo que en una superficie trau-
maética acaso pueda alojarse uno de e.stos viru.s que de
ordinario buscan otras sujierficfes para su aborcion
por la sangre (virus varioloso, etc.}; pero también
eu estos casos el traumatismo pierde su importancia
etioldgica ante un principio especifico tan facil de in-
sinuarse en_el interior de la economiay de propieda-
des especificas tan acentuadas.

pr((elr?sa-curso de la Patologia quirtrgica, cuaderno 9® (en

Quedan, no obstante, muchas causas que, compli-
cando el curso de la superficie traumatica, parecen
hacer vida comudn con la misma: unas veces, domi-
nando ¢ pervirtiendo sus tendencias usuales; otras,
dejando doin nar 0 atenuar las suyas propias; pero,
en suma, subordinando hasta cierto punto sus efec-
tos & las contingeiicia.s ordinarias de la solucion de
continuidad preexistente. Con todas estas causas re-
unidas, segun los actuales conocimientos permiten,
formamos el grupo que vamos & estudiar con el
tneor[r;lbre de infeccion traumatica. Entremos ya ea ma-

ia.

infeutiox THAUMATICAes, para uosotros, todo cam-
bio mis 6 ménos extenso y profundo de mi trauma-
tismo itn una enfermedad septica.

Que la infeccion traumatica no es debida & los ele-
mentos que constituyen la superficie traumatica ini-
cial  jirimitiva, .sino & algo nuevo que pervierte 6
cambia la naturaleza de los tejidos traumatizados, lo

resentirdn Uds. con sblo adelantar la idea de que
a tendencia regeneradora, caracter primordial de las
oquedades traumaticas, se torna por la infeccion en
destructiva, y a buen componer eu estadiza.

Que el cambio asi producido cs morboso, 0, para
decirlo de otro modo, que la infeccion traumaética es
una enfermedad, lo veran Uds. demostrado cuando
vayamos descubriendo que los elementos de la super-
ficle traumatica infecta no estan sanos, ni estan
muertos, rifio gue estan enfermos; esto es, que no se
hallan sujetos a las condiciones normales de las leyes
fisioldgicas, ni & las de la quimica no viviente , sino
que ofrecen condiciones de otro Orden, casi siempre
inabordables, para el anali.sis fisioldgico (congestio-
nes arteriales con diminucion de presion y de velo-
cidad sang'uineas, diapedésis de glébulos rojos sin
exudacion liquida apreciable, ui diapedesis de glébu-
los blancos, etc., etc.).

Que la,enfermedad que trae consigo toda infeccion
traumatica es de indocie .Séptica, es decir, tocada de
putridez, lo hace presumirla coincidencia cari se-
gura de la putrefaccion de los productos exhalados 6
vertidos en las superficies traumaticas con los feno-
menos infecciosos. Lademostracion de este aserto, el
mas co nproinetido ciertamente de nuestra defini-
cion, exige discusiones con que no conviene sobre-
cargar este razonamiento.

Asi razonada la_definicion propue.sta, podran ii+
tedes facilmente circunscribir el asunto.

La aparicion de un goma sifilitico (nu necesitan
Uds. conocer & fondo ésta ui otras lesiones para apre-
ciar esta comparacion y las siguientes) en el foco de
una fractura no es una infeccion traumatica, porque
el virus sifilitico no es de los virus sépticos; ademas
el hue.su sifilitico, roto probablemente, no estaria sano
al quebrar.se, y la infeccion que vamos a estudiar eu
%ﬁ@[etratado supone un traumatismo puro preexis-

El cambio de una contusion de la mama en un neo-
plasma mas 6 ménus maligno tampoco es una infec-
cion traumatica, porque los neoplasmas de este ge-
nero no son enfermedades, sino lesiones, y méno.s
pueden servirus ensu origen, como no son produc-
g%s Svuirgl,lgntos en susresultados, segun apreciaremos

El cambio de una herida de inoculacion vacuna en
]stula y el de pustula vacuna en le.siones de vaou-
no-siiihs, distan de ser inacciones traumaticas; pues
aparte de su causa especifica, que no es de los virus
septicos, el tr.iumatismo figura eu estos casos como
una ocasion demasiado futil para que se pueda dar
a la lesion el apellido de traumética.

El cambio de una mordedura simple en emponzo-
fiada podria, con mas motivo que las lesiones ante-
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riores, incluirvse en la infeccion traumatica; pero
conviene & la claridad dejar para otro sitio estas for-
mas en que el traumatismo queda relegado a un pa-
pel muy J>asivo 0 indiferente.

Limitada ya la cuestion, tenemos que ocuparnos
de infecciones traumaticas antes de haber estudiado
otras varias que han de formar el tratado quiza mas
Importante de esta asignatura; pero, sobre que debo
a Uds. suponerles cumplidamente iniciados en los
primeros datos de toda infeccién considerada en ge-
neral, y sin necesidad, por lo tanto, de aprender dog-
maticamente la doctrina de las infecciones, la infec-
cion traumatica permite, quiza mejor que las demas,
una dése ipcion aparte, por lo nuevo, lo arriesgado,
lo problematico y lo trascendental que resulta para
la Cirugia este reciente estudio de los traumatis-
mos. Plantearémosle con la mayor flexibilidad y maés
ancha base posibles, para garantizar plenamente
nuestras deducciones.

Ante todo, descartemos dudas previas. Loque hace
enfermar las heridas en Informa que liemos convenido
en llamar infeccién traumatica, ¢, podra ser una cansa
moral? En caso negativo, ¢el agente fisico infeccio-
so sera alguno de los Adidos imponderables? En coso
también negativo, ¢el cuerpo ponderable morboso
en litigio sera gaseoso, liquido O de estado jierma-
nentemente solido? En esta Gltima suposicion, ¢la
sustancia sélida responsable de la infeccion trauma-
tica sera de naturaleza inorgénica 6 de origen orgéa-
nico? Si resulta lo ultimo, ¢el agente infeccioso sera
un cuerpo muerto 0 un ser viviente? Si IIe?amos a
esta consecuencia, la infeccion traumatica formara,
en su origen, un asunto de Historia natural, en su
niecanisino un punto méas 6 ménos oscuro de Fisiolo-
gia general, y en sus resultados un capitulo de Pa-
tologia especial. Veamoslo.

Ningtma influencia moral debe ser capaz por si
sola de infectar una herida, aun cuando contribuya
indirectamente & este efecto; porque todo lo que a
priori podemos suponer en este drden etiologico, es
una excitacion ¢ una relajacién de los tejidos trau-
matizados, pero no una perversion molecular tan
profunda como veremos que suele ser la infecciosa.
Ademas, los recursos morales son impotentes para
dominar lainfeccion traumatica, y los gile poseen esta
virtud escasamente la pierden por cualquier cambio
en el estado moral del herido.

Que los agentes de la infeccion traumatica no son
calor, luz 6 electricidad en ninguna manifestacion
conocida, saltaal buen sentido; porque, aparte de otros
motivos, la trasmision de los fendmenos térmicos
eléctricos, etc., es instantanea, y las infecciones se
propagan con cierta pausa.

Cuerpos gaseosos difundidos en el aire serian con
mas verosimilitud causantes de la infeccion trauma-
tica; pero como la difusion gaseosa en la atmosfera
se verifica con rapidez, por igual y en extension
enorme, el agente infeccioso se debilitaria muy pron-
to, como sucede al gas de las letrinas, so pena de creer
en un foco de produccién constante (algo de lo cual se
ob.serva con el gas de los pantanos, etc.); de todos
modos, la toxicidad de un gas mezclado con el aire
dura mucho ménos que la influencia de un foco in-
feccioso. Por otra parte, aun durante la concentra-
eioii dafosa de los gases, el dafio se exparce con uni-
formidad, si no con igualdad, y en definitiva obede-
mendo & leyes fisicas bastante conocidas, mién ras
'I'le los focos de infeccidn suelen ser reducidos, per-
sistentes hasta la tenacidad é irregularesy como ca-
prichosamente repartidos en algunos rincones de las
salas de hospital o parajes semejantes. Ademas, la in-
troduccion de oxigeno en las heridas subcutaneas pa-
rece retardar la cicatrizacion; la del hidrogeno re-

sulta indiferente, y la del &cido carbonico acelera el
proceso reparativo (Demargnay Iy Lccointe); pero ni
estos gases ni otros, af)licados a las superficies trau-
maticas, han jirodiicido fendmenos constantemente
parecidos a los de infeccion traumatica.

Para que el agente infeccioso fuese un liquido 6 un
solido de condicion mineral, seria preciso que sus
efectos guardasen relacién con la cantidad 6 inten.si-
dad de la caii.sa, en cuyo caso vendrian a ser un nue-
vo tramnatisino suplantado al primitivo.

Pero, por de jtronto, las heridas méas extensas a
veces no se infectan, y las mas pequefias y aiin las
imperceptibles enferman hasta la mayor gravedad,
lo cual hace presumir que la infeccion no es un feno-
meno de indole traumaética. Por otra parte, todo cuer-
jio que vulnera 6 cualquier sustancia corrosiva son
evidentes, y la causa de los destrozos infecciosos se
oculta & nuestros sentidos, haciendo precisas pruebas
experimentales y razonamientos muy prolijos para
dejar entrever su existencia.

Una materia or?énica muerta procedente del ex-
terior no se identificaria con tejidos vivos de las su-

erficies cruentas, como parece hacerlo la causa que
es infecta; y aun procediendo de la herida misma
(mortificacion de algunas ])articulas de esta ultima),
las células mortificadas dar;an por resultado la ino-
cente ¢ a lo sumo enojosa gangrena aséptica que he-
mos de.scrito, y no la perturbadora infeccion & que
nos venimos refiriendo.

El agente infeccioso traumaético no puede ser, por lo
tanto, mas que un sér vivo, un organismo parasito
Que, implantado en la superficie cruenta, pulule y
destruya 0 altere profundamente los elementos ana-
tomici.s desnudos.

Sin embargo, no basta una deduccion como la que
acabamos de hacer para erigir en verdad inconcusa
la naturaleza parasitaria de la infeccion traumatica.
Hegniérese ademas una confirmacion experimental
si este re.sultado l6gico ha de servir como punto de
{)artida de un ."Nistema teorico y de aplicaciones prac-

icas.

Uiclm comprobacion consta de varios problemas,
muy bien establecidos por Pasteur en el estudio de
diferentes enfermedades parasitarias, y que a nuestro
juicio en la infeccion traumatica, por ser de las mas
oscuras, no jjueden bajar de cuatro; & saber: 1® pro-
bar la ﬁresencia del parésito en la .superficie trau-
matica humana infectada 6 en los fldidos organicos
que la bafian de continuo; 2.°, aislar laforma vivien-
te, cultivandola en medios nutritivos sencillos que
excluyan i-n las nuevas generaciones, asi obtenidas,
toda zizafa vivay toda sustancia de actividad seme-
jante a la que se sospeche en el parasito; 3®, obtener
en los animales .sanos, por inoculacion de dicha for-
ma aislada, es decir, ai)énas sin traumatismo, desor-
denes parecidos a los que se observan en las lesiones
traumaticas ordinaria.s del animal en qu” se experi-
menta; y 4® demostrar satisfactoriamente que estos
desordenes son idénticos a los que el parasito primi-
tivo produjera en el liombre, alejando asi el escrupu-
lo de alguna susceptibilidad excepcional para tales

desordenes en la especie elegida como testimonio
experimental.

A esta contraprueba tan riguro.sa corre.sponde en
buena logica un criterio algo flexible para suavizar
la rigidez de los re.sultados obtenidos.

Sin c.ste requisito, el importante estudio que esta-
mos iniciando se desquicia, y no deja en pos de si
mas que entusiasmos pueriles 6 uu descreimiento la-
mentable.

No cabe discusion ni inteligencia cuando se quiere
alolicar a hechos patoldgicos como los que examinamos
el criterio rudo de los asuntos matematicos, ni el que
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se estila para los fendmenos fisicos, ni siquiera el de
la Fisiollig-ia experimental

Asi, por ejemplo, en el primer problema tiene més
valor mi resultado positivo que otro negativo, porque
resulta mas raro, K por lo tanto, més signiiicativo
encontrar en una herida organismos extrarios de ori-
gen poco conocido que fracasar en esta investiga-
cion; como en las pesquisas de la policia dentro de
una casa tachada de foco revolucionario la explora-
cidn en gque se consigue lacaptura de un individuo sos-
pechoso, 0 de un documento delator, vale por muchas
otras exploraciones infructuosas para decidir si en
aquel domicilio se conspira.

Por identicas razones, en el tercer problema, una
inoculacion con el resultado previsto ensefia mas que
diez 6 ciento sin éxito; porque entre innumerables
razones que se pueden invocar para darse cuenta de
un resultado negativo, no hay mas que una para ex-
plicar el resultado positivo que se inquiere.

Respecto al problema de la identidad 6 desemejan-
za entre las lesiones producidas en los animales y las
espontaneamente desenvueltas en las superficies
traumaticas del hombre, baste dejar sentado que la
doctrina de la infeccion traumatica que vamos & ex-

oner no requiere mas latitud 6 libertad en las ana-

ogias aludidas que la libertad y latitud con que se
aplican & la toxicologia humana los resultados con-
seguidos en los animales envenenados.

El problema del cultivo es el mas sencillo y el me-
Nos expuesto & reparos especioso.s 6 sistematicos.

Me he detenido en estos pormenores de critica ex-
perimental, en razon a lo iiluclio y mal que entrenos-
otros se discute todavia esta seccion de la Patologia
gumjrglca, con el objeto de que no se dejen uste-

es sorprender por algunas cifras estadisticas que se
.Suelen sacar & cuento en estas materias.

_La estadistica vale, pues, muy poco en el e.sclare-
cimiento de las verdades que vamos aqui a presentar;
la estadistica vale, si, como lo probaremos y explota-
remos oportunamente, para decidir hasta quée punto
estas verdades, contrastadas por otros medios diferen-
tes de los estadistic is, son al presente utdizables en
la practica. Procedamos ya al estudio de la infeccion
traumatica en general y hagamoslo por problemas,
que asi ganara en solidez este embrionario asunto de
nuestra-asignatura.

Primerproblema de la infeccion ¢raiimilica.—lii-
cesli;jacion del microbio infectante. — de.scubrir
(l agente iiifeccit)SU, lo primero que se necesita es
conocerle de antemano, como es obvio. Este conoci-
iniento puede obtenerse directamente imr los carac-
teres intrinsecos del parasifo, ¢ indirectamente, es
decir, estudiando ciertos caractéres c|1ue por lo extriii-
esecos, accidentales y complejos, se les puede llamar
efectos 0 resultados.

Conocimiento directo de io” microbios séplicos.
Abarca la morfologia, la estructura v las reacciones
de estos séres écuya naturaleza vegetal paree-' indis-
cutible) ante determinados reactivo.s.

Lamorfologia de los microorganismos sépticos com-
prende cuatro formas y cuatro estado.s principales.
Las formas son: la de cocos, la de bacilos, la de vi-
briones y la de cadena 0 rosario.

Los cocos, microesferas 0 esferll)acterias, son es-
ferillas 0 elipsoides demedio (0,0005 de milimetro)
a doce (0,0012 de milimetro) micromilimetros de
longitud 6 diametro. Los mas pequefios se llaman
micrococos, ¥ los mayores macrococos 6 monadas.

Los bacilos (bacilins), desmobacterias ¢ bacteri-
dias, son células cilindricas, cortas, llamadas bacte-
rias (baclcvinm) 0 mas largas, pero siempre griie *
sas relativamente, que .squ los bacilos pro2)iameiite
dichos, Lu longitud media en aquellas es de uno

a tres, y en éstos de tre.s 0 mas micromilimetros; lo
que equivale a una longitud de otros tantos milime-
tros, tamafo ya muy apreciable cuando se les obser-
va en el cainpo de im microscopio de mil aumentos.

Los vibriones son hebras delgadi.simas mas 6 mé-
nos largas (excediendo de tres micromilimetros),
sueltas o formando haces, madejas ¢ ramificaciones.

Las cadenas o rosarios ( catennla) componen sories
de tres 6 muchos mas micrococos unidos en direccion
lungitndinal. LIamause diplococos las cadenas de dos
solos elementos.

"L_os estados morfoldgicos de los microorganismos
sépticos, en esto coino los de otros grupos, son: el
vegetanby el germinal 6 de esporo, el de zooglea 6
colonia fija, y el de enjambre 6 colonia errante.

El estado de vegetacion es el que se revela en cual-
quiera de las formas hace un momento disefadas.

El estado™ de esporo constituye granulaciones adn
mas jpequenas que los micrococos, nacidas por exci-
sidn 0 por ufia especie de gemacion. Es la fase nv'-
nos conocida de los microorganismos.

El estado de zooglea  muestra jior la aglutina-
cion de cocos, bacilos 6 vibriones & beneficio de una
sustancia comogelatinosa, .segregada, al parecer,por
los mismos, y con la rara particularidad de que estos
elemento.s_ asi aprisionados é inmaviles, permanecen
casi equidistante.s entre si.

El estado de enjambre (scbtv'io'mzicsl'inde de los
alemanes) no necesita descripcion, y es de gran im-
portancia en la biologiay efectos de los microorga-
nismos sépticos. Lo.s enjambres suelen ser errantes,
% estan lonnados de una sola forma (raicrococos.

acterias, etc.) 0 de varias.

La estrnciara {\8 los microbios septicos tiene que
estudiar en medio de su sencillez. Todos ellos poseen
una membrana de cubierta y un contenido plasma-
tico. Ambos materiales son c}/e naturaleza albuminoi-
dea (Nenkij y reciben el uombre comin de micopro-
teina. Los micrococos son unicelulares; pero las bac-
terias, los bacilos, y sobre todo los vibriones, como
otras formas relativamente voluminosas, se pueden
descomponer & veces en elementos parciales (%aienn-
la o0 cadenilla, forma de rosario} Carecen de clorofi-
la, como todos los hongos, por lo cual se ven obliga-
dos a formarse su propia sustancia, ab.sorbiendo oxi-
geno, carbonoy azoe. Son, pues, en esto, instrumen-
tos de analisis 0 de.scgrniiosicion como los animales,
y no de sintesis ¢ reintegracion como los restantes
vegetales. Algunos bacilos suelen presentar en sus
extremos una pestafia vibratil que pasa por ser or-
gano de locomocion.

Las reacciones de los microorganismos séptico.s eu
el campo del microscopio son delicadas y niimeru-
w635, pero pueden considerarse entre ellas, como mas
importantes para diferenciar estos elementos de los
glébulos de grasay de las celulas liisticas de nuestro
organismo, la insolubilidad y resistencia contra los
acidos, los alcalis y el éter, mas la mayor facilidad
con que se dejan teiiir por las materias colorantes dr

nilinaay la susceptibilidad de cultivo, que es la sefial
ecl.SIVa.

I Se concluird.)

LA ENFERVEDAD DE THOMBEX

Le un discreto articulo publicado por nuestro re -
putadisimo colega Lo Sperimentale, y en el que en-
tre burlas y veras se hace un acabado estudio de los
calambres por el agudisimo y chispeaute revistero
Filippi, tornamos los parrafo.s siguientes, referentes a

------
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la enfermedad nuevamente de.scrita por el Ur. Tliora-
-sen de Berlin;

«Viéndose molestado el mismo Thomsen, yalg-imas

1>ersonas de su familia, por una eufermcdaii particu-
ar hasta 1876, hizo de ella una descripcion notable

trietz:%lopilando diferentes casos observados en su prac-

»Para completar mejor su estudio le liabia prestado
la casualidad medios para seguirle en sus mismos
abuelos hasta la tercera generacion.

»Pudo comprobar que su bi.sabuela murid, a conse-
cuenciade su primer parto, de wwh maniapuerperal]
esta bi.sabuela tuvo dos hermanas, quienes a una
edad avanzada ofrecieron perturbaciones mentales, y
< hijo, es decir, el abuelo de Thomsen, tambiéen ofré
cio perturbaciones intelectuales.

»1)e los hijos de este ultimo, los dos mayores se vie-
ron libres de enfermedades nerviosasy fueron sanos;
?ero los otros dos sufrieron rigideces musculares y

ueron un tanto dibilesdeintetigencia.

»La madre de Thom.sen, que era una de estos dos
ultimos hijos, hasta los sesenta y dos afios fué sana
de cuerpo y de mente. Tuvo trece hijos, de los cua-
les siete padecieron esjiasmos musculares y seis no;
pero entre ellos una hija tuvo trastorno-s' psiquicos
pasajeros. El Dr. Thomsen fué el méas atormentado
de todos, y sus hijos, asi como sus sobrinos, pade-
cieron la enfermedad aunque en grado decreciente.

ASumando todos estos individuos, se ve que de trein-
ta y seis, seis fueron verdaderamente enfermos, tres
ligeramente atacados, en un nifio que murio la en-
fermedad fué congénita, y en sus tres hermanos exis-
tia en grado diverso.

»¢ Cuales eran los signos caracteristicos de esta sin-
gular enfermedad ?

»Sobrevenia una rigidez en los musculos de una
extremidad al principio de los movimientos volunta-
rios, y asi se presentaba en los musculos linguales,
en el orbicular de los parpados, en el de los labios,
especialmente bajo la influencia de las preocupacio-
nes morales 0 por el temor de ser observados por las
personas con quien conversaban, & consecuencia del
cansancio 0 de un ejercicio muy prolongado, por el
frio y en el periodo prodromico de las enfermedades
agudas.

»Esta rigidez se suscitaba en los musculos durante
la ejecucion de los movimientos musculares, acompa-
fiada por una sensacidn especial de contraccion espas-
madica, pero sin agitel caracter doloroso i.q\oi calam-
bres comunes. Tal es la modalidad de la enfermedad
de Thomsen.

»Y ¢qué es esta enfermedad sino un calambre en el
que se perturban mas las coudicioues funcionales
que las sensitiva.s de los musculos?

»ELDr. Thomsen, ensu yiemoriafArcli./. Ps//c. und
New, 1876), estudié con particular predileccion este
hecho moimoso, probd su trasmision hereditaria, su
capacidad de presentarse liasta en la infancia, refirid
que los musculos podian presentarse un tanto, pero
no constantemente, hipertrofiados, y demostré que
la fuerza muscular se conserva normal aunque la
consistencia del mu.sculo estd aumentada.

»El Dr. \Ve.stplial, que en 1883 ha tenido ocasion
de pre.sentar dos casos de estos a la Sociedad de Me-
dicina de Berlin, propuso para el padecimiento el
nombre de enfermedad de Thom-"ten.

~Seeligmuiler (en 1876} también ob.servé algunos
casos de esta enfermedad, y asimismo Leydeii y
Bernhanlt, los cuales confirmaron que también los
musculos de la cara, como Thomsen habia dicho,

odian verse afectados, confirmando también que
as emociones morales, los enfriamientos ;y el can-
sancio despiertan 6 aumentan las contracciones.

»QObtiénese la desaparicion de este calambre mus-
cular repitiendo dos 0 tres veces los movimientos del
miembro, y desaparece la contracc on sin dejar ves-
tigios ni en la sensibilidad ni en las funcione.”.

sSeeligmdller, Leyden, Bernlmrdt, Luis Petrone y
el Dr. Virioli, han observado un grado de hipertrofia
en los masculos afectados de tan singular enferme-
dad, Peter.s, en 1879, ha teni lo un caso contradicto-
rio; pero, de todos modos, esta circunstancia no tiene
gran valor, puesto que el mismo Thomsen la cita
de un modo dudoso. Quiz4 sea mas exactoy cons-
tante que los masculos se pongan duros como ma-
dera 0 piedra, segun la indicacion de Seeligmdller.
Excitando mecanicamente los musculos mediante
golpecitos repetidos, pudo este ultimo obtener una
contraccion clara y persistente, y excitando los ten-
dones como se hace cuando se quieren obtener los
llamado.s refiejos tendinosos, éstos, 0 apénas se efec-
tuan, 6 se exageran algunas veces. No obstante, los
Sre-5. Ballet y Marie (Archiv. de Neurolog., pag. 21)
dicen «que estas variaciones .se comprenden en los
limites del e~tado normal, y que los refiejos tendino-
misnzdi tienen de patologico. Segun Bernliard, See-
ligmuller y Ballet, la excitacion eléctrica .se siente
en los ma.sculos di-"“puestos a esta clase de espasmo,
con la particularidad de que, cesada la excitacion
faradica, persiste en los mti.sculos la rigidez produ-
cida por la excitacion eléctrica.

»La condicion, comprobada por Thomsen en sus
antepasados, de coincidir la contraccion espasmadi-
ca muscular con perturbaciones psiquicas, no se ha
comprobado de un modo absoluto por los demas ob-
servadores.

»La sensibilidad en todos sus diferentes modos per-
manece intacta en todos e.stos individuos.

»Excepto el caracter del dolor angustioso del ca-
lambre comun, también estas contracciones jiueden
considerarse como tales calambres, mas tolerables,
es cierto, ]>ero calambres al fin, pues que los citados
autores no los confunden con la contraetnra de la
tabes dorsal espismaddica, en la cual la rigidez mus-
cular es persistente, se exacerba por los reflejos ten-
dinosos y puede provocar la epilepsia espinal. Los
Sres. Ballet y Marie, fundaudo-“e ademas en las ob-
servaciones de Seeligmuller y Bernhardt, no encuen-
tran analogia entre esta enfermedad y la paralisis
pseudo-hipertrofm, en la cual, ante todo, existe una
paralisis, y ademas en algunos mu.sculos un engro-
samiento, pero con pérdida de fuerza, y al lado de
estos muasculos se encuentran otros victimas de una
desnutricién notabilisima.

»Asi, pues, el calambre estudiado por Thomsen y
por los demas autores citados no es la contraetnra
muscular espasmodica de otras le.siones centrales ya

descritas, sino un fenémeno de indole completamen-
te especial.

_ »Resumiendo en breves términos las opiniones emi-
tidas lia*ta hoy acerca de la naturaleza del padeci-
mieuto, hallamos las siguientes:

»Ante todo, Ponfeck, que tuvo ocasion de examinar
los muasculos de uno de los hijos del mismo Thom-
sen, no encontré ninguna alteracion ni en la dispo-
sicion de las fibras, ni en su estructura Tampoco el
Dr. Petrnne hallo, bajo este punto de vista, nada dig-
no de ser notado. Sin embargo. Ballet y Marie jiro-
penden a considerar esta afeccion como de origen
muscular.

»Petrone dice que consiste en un trastorno de la
conduclibilididen un punto cualquiera del trayecto
entre h corteza cerebral y la placa terminal de
Rouget.

hSeeligmdiller lo califica de una jiarali.iis e.”pinal
espasmodica hipertrofi.ca.
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»El mismo Thomsen supone el asiento del mal en
el sistema cerehro espiml, y quiza, en el cerebro mis-
mo, de donde parte el impulso volitivo por el cual se
efectUa despues la regular y pronta estimulacion de
los nervios motores. Prendado luégo de su criterio
hereditario, supone que la tal enfermedad debiera
colocarse entre las psicésis-, pero tanto él como Erb,
se contentan con denominarlo espasmos tonicos de
los miisciUos 'ooluntarios.

»Bernhardt le denomina rigidez mxiscidar € hiper-
trofia masexdary constituyendo un conjunto sintoma-
tico especial.

>>Bnllety Marie le lian llamado espasmo muscular al
principio de los mooimientos voluntarios.

»EL Dr. Vizilli estudié exjjeriinentaimente este fe-
nomeno, sacando trazados con aparatos aptos al efec-
to, y concluyo que consistia en un retardo entre el
impulso voluntario y la ejecucion de un movimiento;
de suerte que el mal consistia en una perturbacion
de la funcionalidad nsroiosa, una neurdsis c.ilalep-
tiforme.

»El jéven Dr. Seppilli, en tres numeros correspon-
dientes al ultimo mes de Mayo, en la Gazzetta degli
Ospitali, después de analizar fielmente la Memoria
de los Sres. Ballet y Marie, que vio la luz en los Ar-
chives de Neurologie de Cliarcot, ilustra también la
I[lamada enfermedad de Thomsen., y se declara pro-
penso § creer que este fendmeno morboso tiene un
origen nervioso mas bien gue muscular.

»Entrevé cierta analogia entre esta contraccion
muscular y la que se efectla en la Illamada hipnosis
histérica® cuando se consigue dar ciertas actitudes
estatuarias a las histéricas hipnotizadas, excitando,

or medio de movimientos comunicados, los muscu-

os de diversas partes del cuerpo.

»Seppllli se apresura a decir, con razon, que en la
semejanza entre el calambre de Thomsen y la cata-
lepsia histérica debe entenderse una analogia de
cualidad, pero no de intensidad.

»Pero dejando aparte las comparaciones, siempre
viciosas hasta en Medicina, Seppilli supone la causa
del disturbio muscular en una alteracion de los cen-
tros de la inervacion muscular situados a lo largo del
eje cerebro espinal, deduciendolo del principio segln
el cual la tonicidad de los muasculos es un fendomeno
de naturaleza refleja y de origen puramente ner-
Vioso.

»Sin embargo, con la prudenciapropia del investi-
gador serio dice que aun nos hallamos distantes de
comprender el asiento y la naturaleza del mal. Fi-
lippi aplaude esta prudencia, y dice que, por su par-
te, él [lama calambres leves a este mal, que es mucho
mas frecuente de lo que se cree, y que quiza por no
ser tan molesto y doloroso como el calambre ordina-
rio pasa desapercibido para muchos.

»Asegura el mismo FiIi%pi que muchos médicos,
después de tener noticia del padecimiento, podran
hallar casos numerosos, habiéndole a él mismo
acaecido, cuando estudiaba este asunto, el recordar
circunstancias en que, al ir a efectuar un movi-
miento, se le contrajeron los musculos desordenada-
mente, y luégo cesaron en la contraccion sin produ-
cir dolor inten.so.

»El estudio de este fendmeno sin?ular se ha am-
pliado recientemente en lo que se retiere al calambre
de la lengua; de suerte que poco & poco se ira com-
pletando.

»El Dr. Dochmann (en el ¢7. Peirosh.med. Wo-
chens, 1883) ha escrito un excelente trabajo que se
ha traducido al italiano en el Morgagni de Mayo ul-
timo, en el cual se demuestra qué en la epilepsia, en
el histerismo, en el corea, en el trismo, en las con-
vulsiones de la cara, en la meningitis, en la paralisis

bulbar, en la atrofia muscular progresiva, en las
neuralgias del trigémino, puede sobrevenir el calam-
bre de la lengua.

»Fleury estudia también el calambre lingual por
accion refleja; de modo que, estirados los mu.sculos
que inerva el hipogloso, se hace confu.sa ¢ dificil la
palabra, produciéndose de este modo algunas formas
de tartamudez.

»Erb admite también un calambre idiopafico de los
musculos linguales, y refiere un caso; Berger dos
casos, uno de los cuales se refiere @ una muchacha
anemica, la cu'il, sin ninguna perturbacion mental
y en perfecta calma, sentia una tirantez por encima
de la laringe con sensacion de.sagradable, pero no
doloro.sa; luégo notaba la lengua dura, como hin-
chada, y, por ultimo, una sensacion como una oleada
de atras & delante. Al cabo de un minuto lanzaba la
lengua afuera involuntariamente, y a los dos minu-
tos todo habia desaparecido. Pero entre tanto la mu-
chacha no podia ni hablar ni tragar. Con el hierro, la
quillay los bafios, curd perfectamente.

»Los casos d-i calambre lingual idiopatico son po-
cos, pero en cambio estan bien descritos y analiza-
dos; de modo que puede tener.se la persuasion de que
consiste en un hecho local del 6rgano, sin ninguna
otra complicacion de enfermedad nerviosa central.
We.stphal, Ballet y Marie citan varios ejemplos.

»ES de esperar que, si se persiste en e.stos estudios
concienzudos, se lograra hacer mas extenso en Pato-
logia el capitulo referente & las contracciones invo-
luntarias, leves, pasajeras, no sintomaticas de afec-
ciones profundas de los centros nerviosos.

»Una utilidad de aplicacion préactica ha podido ya
obtenerse del estudio de la enfermedad de Thomsen
por el mismo autor, pues tuvo, como hemos dicho,
entre sus hijos uno que, atacado del mal cuando se
encontraba en el servicio militar, sufria muchisimo
para obedecer las voces de inm<lo en los ejercicios y
maniobras. Se llego & creer que habia simulacion, y
se le .sometid @ una ob.servacion rigurosay penosisi-
ma, hasta que los médicos se persuadieron de la ver-
dad del caso.

»Otro caso en circunstancias anélogas cita See-
ligmdller de un muchacho de veintidos afios, reclu-
ta, y Peters y Petrone observaron otro.

»Solo estas indicaciones bastaran para llamar la
atencion sobre punto tan interesante a aquellos com-
profesores que por sus cargos tropiezan mas fre-
cuentemente con los dificiles problemas de las exen-
cione.s del servicio militar.» c

REVISTA DE VACUNA Y VIRUELA

I. Viruela fetal y vacunacion congéiiita. —II. Guillados y
precauciones que requiere la vacunacion.—IH. ¢Son el
arestin y el horse-pox una misma co.sa?—IV. La viruela
en Borriol. —V. La viruela en las diversas edades.—
VI. —Proyecto sobre vacunacion obligatoria.—Vil. la
viruela y la vacuna.—Yili. Inspeccion médica de las es-
cuelas y revacunacion de los alumnos.—IX. Mas sobre la
revacunacion. —X. Magnifico premio.

El Sr. Chambrelent ha consignado en un intere-
sante trabajo el resultado de sus investigaciones so-
bre el paso de los elementos figurados & traves de la
placenta, y ha hecho una aplicacion clinica de ,este
estudio & 1a viruelay a la vacunacién. Hoy se admite
por lageneralidad de los médicos que la circulacion de
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lamadre y del feto son tan distintas, que los elemen-
tos figurados, tales como las bacterias y los diferen-
tes microbios que se pueden encontrar en la sangre
de la madre, no pasan & la sangre del nifio. De aqui,
pues, se habia deducido que el producto virulento
que trasmitia la viruela de la madre al feto no era
un elemento figurado. Sinembargo, losSres. Strauss
?/Chambrelent acaban de demostrar, en oposicion a
0 que hasta aqui se habia admitido, que la bacteri-
dia carbuncosa puede pasar de la sangre ma erna a
la sangre fetal en ciertas condiciones, y que el mi-
crobio del colera de las gallinas, inoculado a los co-
nejillos de Indias, puede atravesarla placenta. Ahora
bien; como, segun los trabajos del Sr. Jolyet, el ele-
mento virulento de la viruela estd contenido en un
organismo muy analogo por su forma al del célera
de las ?allinas, podria explicar.se asi su paso a la san-
gre del feto, y por consecuencia la produccion de la
viruela congenita.

En la parte clinica de su Memoria insiste el sefior
Chambrelent en el hecho, que diversas observaciones
han dado & conocer, de que el nifio que nace de ma-
dre gne ha padecido la viruela durante el embarazo
es casi siempre refractario a la vacunacion, aun
cuando no presente cicatrices de viruela intra-uteri-
na. Después estudia un punto de patologia poco co-
nocido, cual es la infiuencia sobre el feto de la vacu-
nacion hecha en la madre durante el embarazo. El
Sr. Biirkhardt habia observado ya que los nifios na-
cidos en esta.s condiciones eran generalmente refracta-
rios & la vacunacion. El Sr. Cliambrelent, de cuarenta
mujeres revacunadas durante el embarazo, obtu-
VO siete veces una vacuna regular; en otros dos ca-
sos tuvieron las mujeres viruelas durante la gesta-
cion, y délos nueve nifios que dieron & luz seis fue-
ron refractarios ala vacuna, proporcion miiclio mayor
gue la que se observa en las condiciones ordinarias.
El autor advierte que todas las mujeres en quienes
hizo el experimento habian sufrido ya una vacunacion
anterior, y que los resultados serian probablemen-
te méas decisivos si .s tratase de mujeres que no hu-
biesen sido vacunadas nunca. Parece, en efecto, que
una vacunacion del ascendente, sin dar lainmunidad
ab.soluta al descendente, hace, sin embargo, dismi-
nuir su aptitud para recibir la vacuna, y de ello es
un ejemplo el hecho siguiente: admirado de las di-
mensiones inusitadas gne habian tomado las pustu-
las de vacuna en un nino de la Maternidad, averigué
el Sr. Chambrelent que la madre no hab a sido vacu-
nada nunca, y atribuye esta aptitud especial que pre-
sentaba el niilo para [a vacuna & la falta de vaciiiia-
ciun anterior en la madre. Por lo demés, no esa o en
la viruela y la vacuna humanas donde ha podido
apreciarse esa inmunidad congeénita, pues iguales
hechos han observado los Sres. Jasteur, Toilssaint
y Arliing respecto al carbunco, etc. Una mujer ino-
culada en estado de gestacion comunica la inmuni-
dad a los nifios que nacen de ella, y se puede pre-
guntar con el Sr. Masse si las especies que parecen
tener hoy cierta inmunidad no la deben & que sus
ascendientes padecieron todos la enfermedad y si no
seria aquélla debida a una vacunacion de que goza-
rian por herencia.

El Dr. D. A Esquerdo expresa su opinion, acerca
“e la importancia que para la inmunidad de la vi-
ruela tiene el nimero de pustulas vaccinicas, en los
siguiente.s términos, que copiamos de un articulo in-
sertoen la Remia de Clinica Meédico-Qnirilrgica:

*Podria bastar — dice —con una incision, cuanto mas
superficial mejor; poro para asegurar la inoculacion se acos-

tumbran & practicar varias. No hay en ello gran inconve-
niente st se practican, 6 muy proximas, 6 muy distantes.
Con el virus vacuno sucede lo que con los otros: no importa
la cantidad, sino la calidad; una vez inoculado .se multiplica
y reproduce en el organismo par.i venir & dar su manifesta-
cion primera en el punto de entrada, y per esto basta que
haya aparecido una sola pustula para estar ses®uro.s de que
ha de obrar como preservativo de la viruela. Hasta después
«le trascurrido el tiempo en que se considera duradera su
innuencia surten el mistno efecto, tanto si hubo una como
varias pustulas en la vacunacion. En una multitud de casos
que he observado en los Gltimos cuatro meses en mi visita
del hospital, he notado que en los individuos vacunados,
tanto que conservaran una cicatriz pequefia como una 0
varias grandes, la viruela lia sido di.screta, excepto en uno
que, con cuatro cicatrices de dos centimetros cada una, la
viruela ha sido sumamente confluente, pero en extremo be-
nigna, miénlras que en los enfermos no vacunados la vi-
ruela ha sido confluente en todos, y en algunos, aunque po-
cos, ha causado la muerte. De aqui deduzco, por el hecho
practico, que tanto vale una pustula como varias, y que,
por lo mismo, no hay necesidad de multiplicar las inci-
siones.»

Los cuidados que para la vacunacion deben to-
marsj son, eii su concepto, los siguientes: no vacu-
nar a los nifios de poca edad, aparte casos de nece-
sidad, cuan lu sufran enferme.lades 6 accidentes fe-
brile.s: cuando estén extenuados por enfermedades
anteriores, 6 cuando dominen con.stituciones médi-
cas con erisipelas; asegurarse de la procedencia de
la vacuna; practicar poca.s incisiones, 0, si muchas,
separadas y superficiales; evitar todo roce de las ro-
pas con las incisiones y con las pustulas, particular-
mente si aquéllas no son bien limpias; procurar que
la lanceta que se emplee esté bien afilada, bien lim-
pia, y limpiarla ademas antes de proceder a la vacu-
nacion; cubrir la pustula liasta completa desecacion
con una sustancia muy fina, debiendo preferirse la
vaselina sola 0 la vaselina borica sobre un trapito de
hilo sujeto con una venda.

En el primero \F/> hasta ahora Gnico ntimero que de
La Veterinaria Préactica ha visto la luz publica, co-
mienza & insertarse un discur-?0 sobre el arestin
pronunciado por el Sr. Tellez Vicen en la Union Ve-
terinaria® y del cual tomamos las siguientes frasea,
que no carecen de intere.s, pues el asunto tiene real-
mente verdadera i:nportaniia 'y no es de desdefiar la
Opinidon de veterinario tan ilustrado como el sefior
Tellez:

apero noi*olros hemos encontrada después, cuando la
cuestion fué aclarada —dice —y merced a vario.s ensayos
que se hallan muy recientes, el verdadero arestin, que es
un producto distinto & los con quienes se le ha (juerido con-
fundir; por eso no han dado resudado alguno los numero.-ios
ensayos que se han hecho (y algunos de ellos so estan ha-
ciendo ahora) en busca 6 en el caso de ver si el arestin pro-
duce la viruela de la vaca.

»Todos estos ensayos son verdaderamente perdidos, por-
que el areslin no es de naturaleza variolosa, y. por consi-
guiente, son estériles lodos tos trabajos que se han hecho y
so hag.m sobre este particular.»

La confusion del hor.se-pox con el arestin es tam-
bién, en concepto nue.stro, una de las causas de que
no se haya daclo & conocer en Espafia ningun caso
de aquella primera enfermedad, y de que no haya
por tanto podido trasmitirse & la vaca primero y al
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h_ombre después, como se ha hecho, y aun se hace
siempre gque hay ocasion, en otras naciones.

v

Hace algun tiempo public6 el Sr. D. Eamon Go-
des un articulito sobre la epidemia de viruelas habida
en Borriol en la Rnvista Médico-Farmacéutica que
con creciente aceptacion ve la luz en Castellén, y de
él entresacamos los siguientes datos:

«El primer atacado de viruela lo fué & dltimos de Diciem-
bre y el Gltimo el dia del raes actual (Mayo). EI nimero
de invadidos ha sido de sesenta y tres, sin contar algunas
formas ligerisitnas que no han redara ido asistencia faculta-
tiva; de este nimero hay cuarenta y siete vacunaiios y diez
y seis no vacunados; en los no vacunados ha habido diez de-
funciones, y en todos ellos la forma ha sido confluente y co-
herente en muchos puntos; en los vacunados nos solamente,
uno con viruela coufiuente y complicacion cerebral, y el
otro con varioloide y complicacidn tifica. El mayor nimero
de invadidos correspondio al mes préoximo pasado; por edad,
4 los comprendidos entre los tiiez afios y los veinte; el méas
joven de un raes, y el méas viejo de cuarenta y nueve afios.
Se me olvidaba que en treinta y dos ha sido coniluente, en
siete discreta y en veinticuatro modificada.»

A los antivacunistas convendria tener muy pre-
sentes todos estos datos antes de fallar tan de ligero
como han por costumbre en el proceso de la va-
cuna.

\Y

El Dr. Tripe, en su informe anuo sobre el estado
sanitario de Hackney (Inglaterra) en 1881, da una
interestinte estadi-ttica aeercd de o dases de Virueda
ocurridos en las diferentes edades comparativamente
con los resultados de la vacunacion.

El nimero total de defunciones ocurridas en la ul-
tima epidemia fué de 1.306, de los cuales 1.075 es-
taban vacunados, 160 no y 71 se ignora si lo esta
ban 6 no.

Del nimero total de defunciones ocurridas entre
los vacunados, corresponde:

6,5 p. 100 de mas de 5 afios. contra 12.9 p. 100 de poblacién

10,9 » de 54 10 » 1 111 a B
16,0 D de 104 15 a » 10,0 » 0
33.9 » de 134 23 » D 20,4 a »
19,2 » de 234 35 » » 15,8 » a
8,8 » de 354 4b » » 11,5 a D
4,7 » masde 45 » ) 18,3 » »

En los no vacunados la mayor proporcion de casos
corresponde a los cinco primeros afios de la vida; es,
en efecto, de 49,4 por 100 en este periodo, miéntras
que sblo es de 26,6 por 100 de los cinco a los diez
afnos.

Este contraste entre los 49,4 de los no vacunados
y los 6,5 de los vacunados en los cinco primeros afnos
de la vida, es muy notable y digno de meditacion.

Por su parte, el Dr. Mac”Combie, del hospital de
Deptford, dice que en las admisiones en el hospital
de nifilos de mas de diez afios habia 10 por 100 de
vacunados contra 58 por 100 de no vacunados de la
misma edad, y que la mortalidad general era respec-
tivamente de 3 a 54 por 100 en el mismo sentido.

VI

La Rccista Médico-Quirdrgica que en Buenogs-Ai-
res dirige el entusiasta vacundlogo Dr. Conl, da &
conocer en uno de sus ultimos numeros el proyecto
que, haciendo obligatoria la vacunacién, present6 &
la Camara de diputados el Sr. Demaria en la sesién

celebrada el 1.“ de Junio. Dice asi el proyecto a que
nos referimos:

«Articulo 1.“ Queda establecida con caracter obligatorio
la vacunacidn y revacunacidn en la capital y territorios na-
cionales.

»Arl. 1° Todos los que en ella habitan, aunque fuese ar-
cidenlalmenle y que no hubieren sido vacunados, estan eii
la obligacidon de hacerlo dentro de los tres meses siguientes
4 la promulgacién de esta ley en la capital y de seis meses
en los demas territorios.

»Art. 3.° Los que hubiesen sido vacunadosy no hubiesen
vuelto & hacerlo después de siete afios, estan en la obliga-
cion de revacunarse dentro de los mismos plazos fijados en
el articulo anterior.

»Art. 4." El plazo para las personas que no se encontra-
sen en los territorios federales & la fecha de la promulgacion
de esta ley, empezara a contarse desde el dia en que se ha-
Ilasen en ellos.

»Art. 5® Los padres 6 tutores estan obligados & hacer va-
cunar sus hijos 0 pupilos, en la ca|>ital dentro de los sei.s
meses siguientes al nacimiento, y dentro de doce en los de-
mas territorios federales.

»Art. 6® La revacunacion es obligatoria cada siete afios
0 antes si el Consejo Nacional de Higiene asi lo resolviese é
hiciese saber.

»Art. 7® Si no se obtuviese resultado en la primera ino-
culacion, sea en la vacunacién 6 revacunacion, deberd re-
petirse basta que se hiciese la inoculacion y se declare & la
persona refractaria 4 la accion del virus: eu tal caso debe-
ran repetirse las inoculaciones cada cinco afios.

»Art. 8® Todo el que infrinja esta ley se hace pasible de
una multa de veinte pesos, lo cual se repetird cada treinta
di.as si, trascurrido el primer mes después de la aplicacidn
de la primera multa, no cumpliese con las obligacionesesl.a-
blecldas.

nArt. 9.® Todos los médicos recibidos en la Facultad de
la capital y en las de provincias, pueden expedir certificados
de vacunacién 0 inoculaciones abortadas.

»Art. tO. El Consejo Nacional de Higiene dictard los re-
glamentos necesarios, dentro de los tres meses de publicada
esta ley, a fin de que ella pueda hacerse efectiva en todos
los territorios, debiendo lomar las medidas necesarias par.a
que la vacunacion y revacunacion se haga gratuitamente a
todo el que la solicite y de una manera facil, debiendo di-
chos reglamentos ser aprobados por el ministerio de Instruc-
cion publica.

»Art. Il.  La multa podrd ser aplicada en la capital por
la policia y justicia de paz; en los demas territorios federa-
les por las autoridades que en sus reglamentos designe el
Consejo Nacional de Higiene, pudiendo detenerse la persona
multada hasta tanto doble el importe de la multa.

»Art. 12. Los directores de escuelas, aun de las particu-
lares, los directores de las que reciban subvenciones de la
Nacion, y lodos losjefes de oficinas pUblicas, deberan exigir
& los empleados 6 alumnos un certificado sobre lo impuesto
en esta ley. Los jefes 0 directores que no cumpliesen esta
disposicion, incurrirdn en la mulla de cincuenta pesos en
cada mes.

»Art. 43. Encérgase especialmente a la municipalidad de
la capital de vigilar por el cumplimiento de esta ley.

»Art. 14. Comuniquese, etc.»

Esta misma cuestion se ha suscitado de nuevo es-
tos d:as en el Parlamento ingles, diciendo uno de sus
representantes que era ineficaz e injusto hacer obli-
gatoria la vacunacion y castigar & los que conside-
ran peligrosa esta jsupersticion médica! Segun el
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Sr. Taylor la viruela ha aumentado desde que se ha
hecho obligatoria la vacunacién, lo cual es causa
también, ajuicio suyo, de una multitud de enferme-
dades y*del aumento de mortalidad. El tir. Pluyfair
presento la siguiente resolucion que la CAmara acep-
té por 280 votos contra 10:

«La Camara, considerando que la préctica de la
vacunacion ha disminuido notablemente la mortali-
dad producida por la viruela; que las leyes relativas
a este objeto podran irse inodiiicando segun aconseje
la experiencia, pero que son necesarias para prevenir

y atenuar esta horrorosa enfermedad, pasa & la or-
den del dia »

VII

El Dr. Chiap, encargado de estudiar y poner cor-
rectivo & la epidemia de viruelas desarrollada en la
~la italiana de Azzaro, redere en la Qdzzett% degii
Ospitali que de una familiacompuestade diez indivi-
duos nueve fueron atacados de viruela y que de ellos
murieron seis. EI Unico que en medio de tanto estra-
go permanecio incélume fué un jéveii recien llegado
del servicio militar y que habia sido vacunado con
éxito cuando entré en el ejército.

Prueba esto de una manera convincente que la va-
cunacién y la revacunacion, peridédicamente repeti-
das, son el Uunico medio profilactico seguro contra la
viruela. No se olvide tampoco que la revacunacion
debe hacerse al menos cada diez afios.

v m

El Dr. V. Desguiii, después de encarecer en una
Memoria recien publicada la importancia que bajo el
punto de vista higiénico tienen las vLsitas médicas de
las escuelas, dice que en Anvers se hallan éstas con-
fiadas & cuatro profesores, cuya mision consiste en
hacer una visita semanal & cada escuelay consignar
su resultado; en examinar el estado de salud de todos
los nifos ingresados desde la visita anterior; en
enviar a sus casas & los que padecen enfermedades
trasmisibles; en dar al personal docente instruccio-
nes para que pueda reconocer prontamente estas en-
fermedades; en someter & un tratamiento preventivo
a los alumnos que se hallen predispuestos a ciertas
afecciones; en revacunar & los escolares que tengan
mas de diez afos; y, por ultimo, en ejercer sobre la
escuela bajo todos ios puntos de vista, incluso el pe-
dagagico, Incesante vigilancia.

La revacunacion hechaen Anvers en todos los es-
tudiantes mayores de diez afios, se practico con la
mayor facilidad y exactitud. De los 2.425 vacunados
prendid la vacuna en 1.336 6 sea el 53 por 100, pro-
porcion superior & la media obtenida de ordinario
por los vacunadores.

Las medidas tomadas en Anvers han .sido la vacu-
nacion y la revacunacion no obligatorias, pero casi
generales. Si se extendiesen a las escuelas privada.s
prevendrian sin duda eficazmente en el porvenir las
epidemias de viruela.

IX

En el Boletin de Id Sociedad protectora, de los 1ViKos
fia publicado el Sr. D. Mariano Riiiz un articulo
acerca de la revacunacion, del cual juzgamos conve-
niente entresacar los siguientes i)arralos:

«La revacunacion es ana necesidad imperiosa, y dclie
formar parle de nuestras costumbres, consiJerdmlola como
una Obligacion. Que no confien las personas de derla edad,
oomo suelen hacerlo, en sus anos, por haberse vacunado
‘p nifios; la viruela no re.speta edad. h«>rmosiira ni tempera-

mento, y solo se detiene ante la poderosa accion preserva-
tiva de la vacuna, renovada convenientemente.

«;Por qué, pues, esa resistencia p.ara utilizar el salvador
invento de Jenner, que debe emplearse tantas veces y con
la frecuencia que sea necesario ? La o[)er.acion no puede ser
ni mas sencilla ni inénos crncula , hasta el punto de poderla
[Jraclicar personas profanas al arto de curar. ;Por qué, In
repelimos, esa indiferencia general lidda la revacunacion?

» Nosotros creemos que lodo ello es hijo de nueslr.i apa-
tia, de nuestra indolencia meridional, segin la que lodo lo
conliamos 6 esperamos del azary poco 6 nada de nuestras
propias fuerzas, que es en loque real y verdaderamente
deben descansar la esperanza dd hombre tratandose de
heclios materiales y tangibles.»

The Company of Grocers, de Loiidres, ofrece al
concurso universal un premio de 25.000 francos

(1.OOU libras esterlinas) para la solucion del siguiente
problema:

Descubrir un método por medio del cual pueda
el virus vacuno cultivarse en un medio indiferente.
El método debe permitir multiplicar el virus indefini-
damente por generaciones sucesivas, y el producto
(le cada generacion debe acusar las cualidades de la
linfa vacuna natural.

Los aspirantes deberan presentar sus trabajos en
ingles autes del 31 de Diciembre de 1886. Quien de-
see mas amplios detalles, puede dirigirse & ‘ihe Clerk
of ihe Grocers tompany (Grocers Hall.)

Ramén Serret.

BIBLIOGRAFIA
DOS OBRITAS NOTABLES-HIGIENE MILITAR

No es para envanecernos el escaso movimiento
medico-literario que en E.spafia se advierte, y ménos
aun el movimiento cientifico que le ha de servir de
resorte, determinando al propio tiempo su legitimo
valor. Salen con frecuencia aluz algunos libros; pero,
Sl se prescinde de las traducciones, hechas ordinaria-
mente del francés al gabacho, quedan ordinariamen-
te reducidos nuestros escritos a compilaciones hechas
con mayor 6 menor habilidad, disimuladas con cierto
colorido local...

Y, sin embargo, también acaece en oca.siones quo
hay quien acometa trabajos _originales de indisputa-
ble nitrito 6 de evidente utilidad, de lo cual vamos a
pre.sentar como ejemplo dos recientemente dados & la
estampa por muy ilustradosy estimables raédiems mi
litares. Nos referimos & la interesante Memoria del
doctor D. Bonifacio Montejo y Robledo, leida dos afio.s
linceante el Congreso de ainericani.stas reunido en
Madrid, cuyo objeto es probar que las bubasproceden
de America, y a un opusculo que acaba de sacar &
luz el Sr. 1). Felipe Oyilo y Canales sobre higiene mi-
litar, en el cual consigna las Precauciones que po-
drizn adoptarse en el ejército en el caso de una inca-'
simalinci.

Dejaran de ser conocidos de muy pocos los proli-
jusestudio.s del Dr. Montejo, mejor que en averigua-
cion. en comprobacion del origen de la sifilis. Sus in-
vestigaciones en bibliotecas y archivos y su excelen-
te criterio le lian dado seguridad de que son las bu-
bas, en efecto, originarias deAinérica, dependiendo la
confusion que en este bien probado asunto ocurre de
la que se han complacido algunos en establecer
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atribuyendo el caracter sifilitico a otro linaje de en-
fermedades.

No consiente un mermado extracto la Memoria del
Dr. Montejo que nos ocupa, ni podemos dar de ella
extensa noticia, por cuya razon habremos de quedar
por ahora reduciaos & esta ligera indicacion.

El opusculo del Sr. Ovilo sobre Higiene militar €S
notable por su oportunidad y utilidad, a mas de ser-
lo por la inteligencia de que da el autor cumplidas
muestras, por el buen método de la exposicion, y el
estilo castizo y claro que le distingue.

Esas circunstancias mismas de la oportunidad y la
conveniencia nos han inclinado & darle a conocer
ampliamente & nuestros lectores en su parte princi-
pal, prescindiendo, en gracia & la brevedad, de un cu-
rioso resimen historico destinado & probar el impor-
tante papel que es necesario atribuir a los ejércitos
en la propagacion del célera.

Por lo que respecta a Espafia dice:

«Hasta 1833, la Peninsula espafiola no habia conocido al
terrible huésped que desde algun tiempo sembraba la deso-
lacion por otros paises europeos, y tal vez sin los movimien-
tos dv los ejércitos Se hubiera visto libre de sus estragos. La
guerra civil que sostenian en Portugal D. Pedro y D. Mi-
guel, fué causa de que acudier<in en auxilio de aquél los
emigrados polacos refugiados en Bélgica yen la Gran Bre-
tafia, que llegaron & Oporto en el vapor London Marckant
infestados por el célera, que importaron en el vecino reino
el primer dia del afio 1833. Por este mi®mo vapor se comu-
nicé la enfermedad & otros buques surtos en la ria de Vigo,
adonde se dirigié apénas desembarcara su fuerza en Opor-
to, y el 19 de Enero de aquel afio fatal un calafateador
gallego fué la primera victima del cdlera en territorio es-
pafiol.

»La peste indiana domind pronto todo Portugal, y se en-
sefiored de Galicia por el N. y de Extremaduray parte de
Andalucia por el S. Ciertas medidas que incomunicaron
unas provincias con otras, y las acertadas di.spo.-.iciones hi-
giénico-militares que he tenido ocasion de examinar en el
ai chivo de la Direccion general de Sanidad Militar, preser-
varon del azote el centro del pais hasta el verano del afio
siguiente, en que una division del ejército del general Ro-
dil que regreso6 de Portugal y atravesd toda la Peuiusuia,
obligada & ello por las necesidades de la guerra civil, fué
sembrando a su paso la semilla indiana, que germind ra-
pida y fatalmente por todas las provincias.

x>Nb he de seguir pa»o & paso la marcha de la segunda
invasion, que algunos han querido dividir en dos, de 18i8
41851, y de 1852 & 1855, siendo en realidad la misma; seria
inutd y enojoso, estando por otra parte muy cerca los
acontecimientos para que nadie haya olvidado su tragica
marcha y cuiinto han ayudado los ejércitos & su propa-
gacion.

»Por lo que respecta & Espafia, ¢quién duda que en 1854
el ejército de O’Donnell casi desempefio el mismo papel que
antes el de Rodil? ;Quién no recuerda como se propago en
Africaen 1859y 60?

AEjercen las fuerzas armadas un triste papel en la difu-
sién de ese azote, del que son abundante y preferido pasto.
Todo cuanto tienda & evitar su propagacion en los ejérci-
tos, no solo redundara en su beneficio, sino en el de las na-
ciones que les sostienen y & quienes defienden.»

Hace ver la necesidad que hay, cuando tan morti-
fero azote amenaza, de unas instrucciones breves
y concisas, bien entendidas y fielmente ejecutadas,

para la preservacion del ejército, fundadas en lo que
se sabe hoy del colera. ) )
Copiemos ahora la parte esencial del opusculo:

«Desde que los médicos y los observadores han podido
estudiar el colera morbo asiatico, lis hechos demuestran:

»1L.® Que esta enfermedad tiene su origen en la India,
donde existe permanente en su estado endémico.

»2.° Que no se ha desarrollado espontaneamente en
ningun otro pais.

»3.0 Que la aparicidn de este azote en cualquier pueblo
fuera de la India ha sido precedida siempre por el hombre
6 por objetos de su uso procedentes de un foco colérico.

»4.°  Que es trasmisible, pero que jamas se ha propa-
gado & una distancia considerable por la atmosfera, sean
Cuales fueren las condiciones de ésta.

»5® Que nunca se ha propagado la epidemia colérica
de un punto a otro en menor tiempo del necesario para
que se trasporte el hombre.

»6.“ Que el hombre es por si mismo el principal agente
propagador del cdlera, bastando un solo colérico para dar
motivo al desarrollo de una epidemia.

)7.* Que puede ser propagado por las bebidas, particu-
larmente |)or el agua.

»8."  Que aun siendo, como es, el aire ambiente el ve-
hiculo principal del agente generador del cdlera, la trasmi-
sion de la enferme.iad por la atmdésfera se halla limitada, en
la inmensa mayoria de las casos, a muy corta distancia del
foco de emisién.

»9.° Que los objetos usados por los coléricos, muy es-
pecialmente las ropas, y entre ellas las de cama; las letri-
nas, sumideros y alcantarillas; los suelos permeables, y en
general todo cuanto pueda contener y conservar labdeyec-
ciones de estos enfermos en condiciones particulares de
confinamiento, pueden no sélo propagar, sino hacer ger-
minar con fuerza ese agente desconocido que, iutroducién-
dose en el organismo humano bien por un medio 6 por
otro desarrolla la série de fendmenos patolégicos que se
conocen con el nombre de célera morbo asiatico.

»Estas conclusiones, hijas de una observacion constante
y aprobadas en las diversas Conferencias internacionales,
son admitidas por todo epidemiologo de algun valer y no
pueden ser refutadas seriamente por nadie.

»Se ha observado también, aunque se puedan presentar
algunas excepciones en contra, que son causas abonadas
para que el coleratome mayor iucremeuto en una localidad
las siguientes;

»1® La aglomeracion de individuos en locales 6 barrios
reducidos por el nGmero de sus habitantes.

»2.* El olvido, ignorancia é abandono de la higiene pu-
blica 'y privada.

»3.* La mala ¢ insuficiente alimentacion.

».® Los lugares bajos, humedos, poco ventilados y pan-
tanosos, asi como las orillas de lagos y lagunas, y las de
los rios de poca corriente y cuenca sucia 6 permeable.

»® Las condiciones del sueloy delsubsuelo de una lo-
calidad que dé paso al agua y a las sustancias organicas.

» De estos antecedentes se pueden deducir las medidas de
profilaxia que deben adoptarse contra esa epidemia, y que
en concreto consisten;

»1® En la incomunicacion con los puntos infestados.

»2.® Cuando esto no es posible y el célera ha invadido
la localidad, en la diminucion de los focos de infeccion, lo
que se consigue:

y>a) Con la destruccion 0 trasformacion de las sustan-
cias que con sobrado fundamento han sido sefialadas como
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las conductoras del gérmen ¢ semilla que da lugar al
colera.

»bj Con el saneamiento de los lugares donde esa causa,
sea la que fuere, encuentra abonado terreno para su con-
servacion, en que tal vez proliferay de los que con seguri-
dad se desprende mas tarde, infestando los sitios inmedia-
to.s, aunque no sea a muy larga distancia.

»3.* Con la observancia de las reglas generales que
aconseja la higiene privada y publica, que dan un excelente
resultado, lo mismo cuande invade el colera un pais, que
cuando se desarrolla en él cualquiera otra de las epidemias
graves que afligen & la humanidad.

»Sentadas las bases anteriores, que tienen caracter de ge-
neralidad, y concretandonos & las medidas de precaucion
que pudieran adoptarse en el ejército si el colera invadiera
el pais, lo primero que se ocurre es pensar en los medios
que podrian ponerse en juego para incomunicarle con la
poblacién 6 poblaciones en que la peste del Ganges hiciera
sus estragos. Esto no so6lo es recomendable y beneficioso
para las fuerzas armadas, sino que, haciéndolo en tiempo
oportuno, resulta utilisimo para los pueblos, disminu-
yendo la aglomeracion de los habitantes on las ciudades,
que es uno de los elementos abonados para que el colera
estalle con més furor y se desenvuelva con mayor ra-
pidez.

»Los ingleses, & quienes una triste experiencia ha he-
cho maestros en este asunto, y que dentro de casa adop-
tan contra la peste colérica muy sabias precauciones, ha-
cen acampar sus tropas fuera de las ciudades de la India
cuando en ellas se desarrolla la temida epidemia. No han
tenido motivo de arrepentirse de esta conducta, en la que
deben inspirarse los jefes de los ejércitos europeos, porque
Si en nuestro continente no ha dado el resultado apeteci-
do, es porque se ha hecho mal y con un completo descono-
cimiento de las leyes de la trasmisidn de esta plaga.

»Tan util y beneficiosa como es la emigracion antes 6
en los primeros momentos que el célera invade una ciudad,
tan desastrosa y perjudicial es si se favorece y verifica
cuando ha causado buen nimero de victimas en la pobla-
cién que se trata de abandonar, y cuando el gérmen colé-
nco ha tomado ya carta de vecindad en el ejército, que le
lleva consigo y le disemina por donde pasa, convirtién-
dosefen uuo de los vehiculos méas abonados para su propa-
gacion.

»Esto es lo que en Europa se ha hecho siempre: e.sperar
que la epidemia tomase incremento en las localidades para
sacar de ellas las tropas; y como tan excelente medida se
ha tomado tarde y mal, no ha dado resultado alguno 6 le
ha dado contraproducente.

»¢;Me detendré mas exponiendo la bondad de esta medi-
da? No lo creo razonable. Son sus ventajas tan palmarias
si se ejecuta bien y se desprende tan Idilicamente del modo
de trasmitirse la peste indiana, que juzgo innecesario ha-
cer su defensa.

>La emigracion de las tropas que estuvieran guarne-
ciendo los puntos infestados retirandose & campamentos
elegidos con antelacion, exige un buen numero de precau-
ciones que aseguren su incomunicacion con los pueblos
etacado.s por la epidemia; observandolas con rigor, podria
Asegurarse la inmunidad de los aislados.

= Las necesidades del >ervicio military otras consideracio-

de diversa indole podran impeilir algunas veces la

Opciodn de esta salvadora medida, que uunca seria ejecu-
téle en absoluto, porque las plazas fuertes, parquesy de m

ostablecimientos militares no pueden quedar comple-
tmente abandonados. En estos casos debe ponerse en

practica otro género de medidas que tiendan & disminuir
el nimero de epidemiados en la fuerza obligada a re.sidir
dentro de un foco colérico.

»Como medidas de 6rden general deben ob.servarse las
instrucoiones redactadas al efecto en 1851, que contienen
sabios preceptos de higiene dignos de aplicarse en toda
clase de epidemias, adoptandose a la par otras cuyo fiu se
dirige mas particularmente & disminuir y atenuar los ca-
sos de cdbleraen la fuerza armada. Estas disposicioues po-
drian dividirse:

»En generales, que atafien & todo el ejército.

»En particulares:

»A una guarnicion.

»A un cuerpo del ejército que forma una unidad organica
y que esté acu irtelado en un mismo edificio, y

» A un hospital militar.

»Siendo una de la? circunstancias mas abonadas para que
se cumpla bien una disposicién que sea breve, clara y
concisa, procuraré concretar todo lo posible las medidas
que, en mi humilde juicio, podrian adoptarse en el ejército
si el colera invadiera el pais, sin ocuparme eu nimios deta-
lles que por otra pirte, han de ser previstos en cada caso
particular por los jefes de Sanidad de las plazas y Jos m0-
dicos de los cuerpos y hospitales.»

(Se concluira.)

PRENSA MEDICA

NACIONAL: I. Tiriasis palpebral. —II. Intoxicacion pro-
ducida por el jequirity. * EXTRANJERA: [ll. La uru-
guara en las afecciones cronicas de los bronquios y pul-
mone.s.—IV. Propiedades fisiol6gicas de la corteza del
doundaké y de la doundakina. —V. EI cobre como profi-
lactico del colera. —VI. El cocimiento de limon en las
intermitentes.

El distinguido oculi-ta de la Habana y colaborador de
este periddico, Dr. D. Juan Santos Fernandez, publica en
el altimo nimero 4e La Crénica O mtalmoléffica, de Cadiz,
once casos de una enfermedad tan rara, la tiridsis palpe-
bral, que en 13,000 enfermos de ojos s6lo ha tenido ocasién
de observar esos once casos, algunos délos cuales nos per-
mitimos insertara continuacion:

obserDacion 1* El nifio Federico E , de la Habana, de
ocho afios de edad, fué traido & h consulta el 22 de Octubre
de 1875; esta sano y robusto; refiere la persona que lo
acompafiaba que de ir a la escuela con otros nifios con-

trajo gran picazén en las pestafias, y que un criado de la
casa le sacaba de ellas unos bichitos valiéndose de un al-

filer. Examiné atentamente el borde libre de ambos parpa-
dos superiores, y descubri la existencia de pediculos de una
manera evidente. Le dispuse una pomada de precipitado
amarillo para que se le untara en el borde libre de los par-
pados y no volvi & verlo mas.

Obsercadon 2. S. LI, mulato, natural de Cienfuegos,
(le siete afios de edad; es huérfano; la sefiora que lo ha re-
cogido lo trajo & la consulta el U de D.ciembre de 1875;
pretende que el nifio ve de noche pero de dia no; del exa-
men que practicamos resulté que el nifio veia bien; la li-
gera hipermetropia que comprobamos no le dificultaba en
nada la visién. Miéntras le examinaba observé algo en el
borde libre de los parpados, y mirando atentamente descu -
bri la existencia de pediculos en el nacimiento de las pes-
tafias. A la vez que tdnicos reconstituyentes, le orden6 una
pomada de 6xido amarillo de hidrargirio pare que se le un
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tase en el nacimiento de las pestafias. No le lie vuelto &
ver mas.

Observacion La joven dofia Antonia F. se presentd
en la consulta el dia 27 de Mayo de 1875. Natural de Astu-
rias, de treinta y seis afios de edad y con dos de residencia
en la Habana; manifesté no haber padecido nunca de los
0jos, pero que desde hace unos dias se le irritan y siente
gran incomodidad en el borde de los parpados.

A la simple inspeccién no descubri nada en éstos; pero
asi que la llevé junto &4 una ventana y la examiné con una
lente, pude percibir al pié de cada pestafia el parasito que
escoge como region preferente los pelos del pabis. En pre-
sencia de una afeccién parasitaria de este género le ordené
seuntase en el borde libre del parpado una pomada de 6xi-
do amarillo de hidrarigirio. La joven no volvié & Inconsulta.

observacion 4® Rufina C., de la Habana, de treinta
afios de edad; vino a la consulta el 6 de Diciembre de 1876.
Nos refiere que hace afio y medio que empez06 & sentir
picazén en los parpados y se le formé una caspita en las
pestafias, que le obligd & consultar un facultativo. Aunque
se alivié con lo dispuesto por éste, nunca dejo de sentir la
picazon citada, por lo que resolvié venir & mi consulta.

Colocada en un sitio donde habia bastante luz, facil-
mente pude distinguir a simple vista que se trataba de pe-
diculos implantados en el nacimiento de las pestafias. Le
ordené una disolucion de bicloruro de hidrargirio para hu-
medecer el borde libre de los parpados, y no he vuelto a ver
mas & la enferma.

Observacion 5® Alfredo B., de dos afios de edad, vecino
de la Habana, fué traido por su madre a la consulta el 15
de Julio de 1877; aquélla ignora el origen del mal que aque-
ja & su nifio; pero asegura que hace seis 0 siete dias que le
notd en las pestafias animalitos, de los cuales le ha sacado
cuatro. Advirtié la existencia de éstos porque el nifio ma-
nifestaba sentir mucha picazén y se rascaba con frecuencia
los parpados.

El diagndstico estaba hecho por la madre, y me limité &
ordenarle una pomada de precipitado amarillo. No he vuel-
to & tener noticias del nifio.

Observacién Félix D., vecino de la Habana, de siete
afios de edad, fué traido a la consulta el 2 de Mayo de 1878.
Hace diez dias, dice la que lo trae, que se quejé de picazdn
en los parpados y que se rascé fuertemente hasta irritarse
los ojos.

Examinado atentamente & simple vista y con una lente,
comprobamos & raiz de las pestafias la existencia de pedicu-
los en un lado semejantes alos que se agarran a los pelos del
pubis. Le dispuse una pomada de precipitado amarillo para
que se le untase en el nacimiento de las pestafias. Este
nifio no ha vuelto & la consulta.

Observacién Juana P., vecina de la Habana y de
cuatro afios de edad; fué traida & la con.sulta por una tia
suya, enferma desde mucho tiempo atrds de granu aciones
palpebrales. El desaseo de la lia me hizo desde luego sos-
pechar la enfermedad de que adolecia la sobrina al decirme
aquélla que ésta se quejaba de picazén de los parpados y
que se le habian notado unos bichitos en las pestafias que
no se podian desprender.

El diagndstico no fué dificil, y confirmada la existencia
de parasitos, le orden.imos una disolucién de bicloruro para
bafar el borde de los parpados; algunos dias después,
cuando la volvi & ver, los parasitos habian desaparecido.

observacién 11. Lanifia Rosario V., vecina de la Haba-
na, de diez afios de edad € hija de un empleado del foro;
fué traida & la consulta por su padre el 14 de Setiembre
de 1881. La nifia, como el padre, me hacian una larga rela-
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cion de sintomas de poca importancia referentes al estado
de la vision de aquélla, que es perfecta; en nada aluden a
lo que desde luego de.scubri en el nacimiento de las pesta-
fias, plagadas de pediculos. Una algo desviada que arran-
qué. me permiti6 comprobar al microscopio los verdaderos
caracteres del yiedicidus pubis Ademas del tratamiento
tonico reconstituyente que necesitaba la nifia, le dispuse
una disolucion de bicloruro de hidrargirio para humedecer
el borde libre de los parpados.

Anales del Circulo Médico Argentino el doc-
tor Lagleize, director de dicho periddico y catedratico sus-
tituto de Oftalmologia, el siguiente caso de -intoxicacion
producida por el jequirity:

«El dia 18 de Mayo del corriente —dice el Sr. l.aglei-
ze — fui llamado apresuradamente por el Sr. S... para que
viera a su hijo: era un nifio de diez y nueve meses de edad;
tenia la cara vultuosa, los ojos sin expresion; de la boca le
corria un liquido viscoso; salivaba enormemente, parecia
que se le hubiera hecho una inyeccién de pilocarpina; el
pulso, débil y pequefio, latia ciento ochenta veces por mi-
nuto; la piel estaba secay las extremidades frias. Confieso
que estos sintomas me alarmaron, y preocupado buscaba
un remedio, cuando de improviso veo unos granos espar-
cidos por el suelo; recogi algunos y vi que eran semillas de
jequirity; interrogué a la familia la procedencia de ellos, y
me dijo que esa mafiana un sefior recien llegado del Brasil
los habia traido por curiosidad y que los nifios se habian
apoderado de ellos para jugar. No dudé ya un instante que
se trataba de una intoxicacion producida por el jequirity;
en consecuencia, le suministré un vomitivo de ipecacuana
y una pocion con sulfato de atropina, porque los sintomas
que presentaba tenian alguna analogia cun los producidos
por la pilocarpina; indiqué al mismo tiempo que lo calen-
taran.

» Al dia siguiente el nifio estaba contento y no presen-
taba ningln vestigio de los sintomas de la vispera; sélo
tenia falta de apetito.»

En un periddico italiano refiere el Sr. Merlini varias ob-
servaciones de sujetos con afecciones pulmonares, cuyo es-
tado mejor6 mucho merced a la tintura de uruguara. El
primer enfermo era un tisico, quien a los tres meses y me-
dio de tratamiento (seis botellas de tintura) no ofrecia
como signo de su afeccion méas que una ligera debilidad
del murmullo vesicular.

En otros varios enfermos del pulmon (cavernas, hemop-
tisis, etc.), la tintura de uruguara produjo también una
mejoria notable.

La uruguara es un arbol de la familia de las bignonia-
Ceaa (didinamia angiospermia), qué Crece en uno de los va-
lles méas salvajes del Uruguay. La tintura, que es lo Unico
empleado pur el Sr. Merlini, se prepara con las hojas y
también con la corteza de la raiz, y se administra & la do-
sis de 15 & 60 gotas diarias en tres veces ;antes de la co-
mida en un vaso de agua,. La composicion quimica dcl
uruguaray su eliminacion son aun desconocidas.

Este medicamento lo toleran bien dun losestomagos mas
delicados & una dosis suficientemente alta. Tres gramos
diarios admiai:>trados durante varios meses no producen
trastorno gastrico ni de ninguna otra clase; el primer be-
neficio que de este tratamiento se obtiene es el apetito, y-
por consecuencia, la mejoria de la nutricion general, el re-

torno de las fuerzas fisicas é intelectuales. El autor » . sabe
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si la mejoria de la afeccion pulmonar es soélo la conse-

cuencia de la mejoria del estado general, 0 si el medica-
mento ejerce una accién directa sobre la enfermedad local;
pero cree poder afirmar que en numerosos casos en que se
habian administrado sin éxito los demas reconstituye;itea
(aceite de higado de bacilao, ferruginosos, sales de
cal, etc.) se obtuvieron brillantes resultados del empleo
del uruguara.

Las observaciones del Sr. Merlini no nos permiten afir-
mar nada respecto & la eficacia de este nuevo remedio,
cuyo estudio deja ain mucho que de ear, sobre todo bajo
el punto de vLsta de sus efectos fisioldgicos; ademas, si se
recuerda que el autor es uno de los que preconizaron la ta-
yuj-a en la escrofula, medicamento cuya ineficacia recono-
cieron luégo los sefiores Eulenburg, Geber, Pelizzari, Ra-
sori, etc., se comprendera facilmente que no aceptemos
sino con grandes reservas este nuevo agente terapéutico.

v

El doundaké es un arbusto de la costa occidental de
Africa; su corteza, empleada empiricamente como febri-
fugo por los indigenas de Rio-Nufiez, tiene un color rojo
uaranja, un sabor muy amargo y esta formada por lami-
nas sobrepuestas, que se desprenden facilmente unas de
otras. ElI Sr. Engel ha sospechado la presencia de un
alcaloide en la corteza, donde el Sr. Venturini ha creido
encontrar lasalieina.

Los Sres. Bochefontaine, Féris y Marcus—cuya es la
nota que traducimos—han podido aislar una base organica
por el siguiente procedimiento:

Pulverizada la corteza, se somete & la decoccion en el
agua acidulada por el acido sulfurico. El liquido filtrado se
trata por la cal. El precipitado se recoge, sobre un trapo, se
escurre y exprime; el residuo seco se agota por el alcohol
al bafio de maria. La solucidn alcohdlica concentr.ida por
destilacién, y evaplL”rada después en el vacio, abandona una
sustancia que se purifica por nuevas evaporaciones.

De este modo se obtiene un polvo amarillento formado
de cristales romboédricos visibles al microscopio. E.sta sus-
tancia, de un gusto amargo, soluble en el agua y en el al-
cohol, tiene una reaccidn alcalina. Precip'ta por el licor de
Winkler los &cidos fos"Wungstico y fosforaolibdico; pero
DDse enturbia en contacto con el reactivo de Bouchanlat.
Puede clasificarsela entre los alcaloides y darle el uombre
de doundakina.

Los profesores citados han buscado inutilmente la sali-
cinaen la corteza del doundaké; pero han estudiado las
propiedades fisiologicas de ésta con los extractos hidro-
alcohdlicos y con la doundakina en los batracios y en los
mamiferos.

De sus investigaciones deducen dichos sefiores que la
corteza del doundaké contiene una sustancia téxica que
ejerce su accidn fisiolégica méas particularmente sobre la
protuberancia y sobre el bulbo, produciendo en la ranay
en el conejillo de Indias un estado que recuerda la catalep-
na. En el perro no es tan evidente este estado; parece, sin
embargo, que la inmovilidad prolongada del animal en las
posiciones en que se le coloca indica una tendencia hacia

estado cataléptico; de suerte que, si hubiese sido posible
inyectaren los vasos mayor cantidad del dicho a'caloide,

hubieran producido sin duda los mismos fendmenos que
en los batracios y en los mamiferos inferiores.

Academia de Medicina de Paris ha leido el sefior
iirQ una Memoria acerca del empleo del cobre contra el

colera bajo el punto de vista profilactico, en la cual recuer-
da, ante todo, que hace mas de treinta afios que viene ha-
ciendo estos estudios, que hoy juzga prudente recordar.

Numerosos hechos y observaciones nunca desmentidas
por un testigo ocular, y comprobadas, por el contrario, por
todos los que han tenido ocasion de estudiar de cerca el
asunto, tanto en Paris como en diferentes partes de Fran-
cia, Suecia. Rusia, Alemania, Espafia, Italia, Turquia, et-
cétera, demuestran que todos los individuos & quienes su
proie.sion, el coito 6 la simple aproximacién & industrias
de cobre expone & sufrir diariamente una impregnacion
cuprica, gozHVigcneralment~, con relacién al célera, de una
inmunidad proporcional a esta impregnacion en el mismo
momento en que hace estragos la plaga, Y qué las excepciones.
st existen, son por lo menos tan raras como las de personas
bien vacunadas que contraen la viruela.

Esta preservicion no sorprendera a nadie si se refiexio-
na que las sales de cobre son agentes de proteccion eficaz
y que la Sociedad de Medicina publica de Paris y el Con-
sejo de Higiene han hecho de! sulfato de cobre una de las
bases principales de sus prescripciones higiénicas.

Por otra parte, estd hoy probado que la ingestion del
cobre & la do.sis necesaria para colocar a cualquier sujeto
en lguales condiciones que los que trabajan ese metal, no
tiene ningun peligro. La preservacién cuprica provocada se
impone, pues, tanto mas cuanto que existe ya un namero
respetable de hechos que militan en su favor. Segun el se-
fior Vulpian, en e.st03 momentos, en el delta del Gange.s,
en Mekong y en Egipto, los oficiales franceses € inglesas
se preservan del colera por medio del cobre.

Para ello debemos sujetarnos & las reglas .siguientes;

1. ® Aplicacion del cobre en cinturdn, ora bajo la forma
metéalica, ora en una faja de franela.

2. “ Combustion, en el domicilio, de bicloruro de cobre
en las ldmparas de alcohol.

3. ® Uso diario de un preparado de cobre & dosis progre-
sivas, de bioxido, por ejemplo, que no tiene ningun gusto
desde 0,01 gramos hasta 0,06 en dos veces, 0 bien un cuar-
to de lavativa por mafiana y tarde con 0,10 & 0,20 gramos
de sulfato de cobre, segun las edades.

4. * Mojar el vino de las comidas con agua mineral na-
tural de Saint Christaii, y hacer uso de legumbres enver
decidas por el sulfato de cobre.

5.  Por ultimo, atenerse a las sabias prescripciones hi
giénicas trazadas por la autori lad. Tales son los diversos
medios de preservacion eficaz del cdlera, basados en una ex
periencia de més de treinta afos.

Bueno sera también que advirtamos — para que no nos
dejemos seducir por ilusiones — que el Sr. Bailly, médico
de la fabricado Bornel, en la cual hay empleados mas de
500 hombres, no ha notado que éstos havan obtenido de
la impregnacion caprica el m”mor beneficio ni contra el co-
lera ni contra ninguna otra enfermedad infecciosa.

Vi

Hace ya muchos afios, quizd mas de treinta, se ocupa-
ron los periddicos <e un remedio para curar la fiebre inter-
mitente tan sencillo como la tela de arafia, y que consistia
simplemente en comer nlgnnoslimonesenteros sin mondar
Pues bien, en la actualidad dicen algunos periddicos fran-
eses € italianos que el Dr. Maglieri ha hecho experimentos
con el cocimiento de limon en tres enfermos, de las cuale.s
dos tenian una fiebre de tipo terciano, y el otro, aunque sin
fiebre, se encontraba muy debilitado, la piel terrosa, el
bazo y el higado tumefactos, en una palabra, en un estado
de caquexia paltdica. El profesor citado administré el co-
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cimiento de limén & los tres enfermos en una 6 dos veces,
cuatro horas antes del acceso, y el resultado fué que uno
de los enfermos no tuvo ya ningln acceso, en tanto que el
otro so6lo tuvo un acceso muy ligero, y eso que habia to-

mado antes sin resultado algunos gramos de sulfato de qui-
nina.

El de la caquexia paludica mejoré también mucho, y al
cabo de pocos dias higado y bazo se habian reducido nota-
blemente. El autor refiere otro caso en el cual no habian
conseguido mitigar la fiebre grandes dosis de quinina, y
que curé con el cocimiento de limén. Invita, pues, el doc-
tor Maglicri & sus compafieros & que ensayen el remedio y
publiquen los resultados que obtengan. De sus observa-
ciones concluye dicho sefior lo siguiente:

1.
malaricas, da resultados igualesy hasta superiores a los de
la quinina.

2.
na. sino también en casos en que ésta es impotente.

3.0 Obra muy activamente también en las afecciones
paltdicas crénicas.

4® No tiene ninguno de los inconvenientes de la quini-
na (accion irritante sobre las mucosas, zumbidos de 0ido).

50 Su administracion es posible aun en el estado ca-
tarral de las vias digestivas.

6.“ Ademads de las ventajas enumeradas, tiene la gran
superioridad de su baratura.

El cocimiento de limon debe hacerse en una cacerola de
barro nueva. Se corta & pedacitos y sin mondar un limon
lo mas fresco posible, se afiaden tres tazas de agua y se
hierve hasta reducirlo & una taza. Se cuela y se deja en-
friar de preferencia al aire libre.

Dr. Ramén Serbet.

PRESCRIPCIONES Y FORMULAS

Poeion contra la diarrea infantil acompafiada de
dolores de vientre y de adinamia

ElI Sr. J. Simo6n recomienda la siguiente formula:

Agua gomada. ... ... 100 gramos
Subnitrato de bismuto. ¢ 4 —
Agua de melisa......... 10

Vino de Malaga........ 15 a 20
Jarabe de quina........ 30 —

,a los 2 afios 2 gotas

. ,alos 3 afios 3
i los5 6 6 afios de 5 & 10 gotas

Laudano de Sydenham.

M. s. a. Una cucharadita de hora en hora, 6 cada dos ho-
ras si disminuyen los dolores.

Como bebidas: agua de arroz, agua albuminosa, coci-
miento blanco de Sydenham.

Como alimentos: caldo y leche.

Pomada contra el eczema de la piel del craneo en
los nifios
El Sr. Lassar recomienda la siguiente:
Acido salicilico.................. 1 parte
Tintura de benjui
Vaselina......ccooceevvniinnnene.
M. 8. a. Embadurnese la piel del craneo con cierta canti-
dad de esta pomada dos 0 tres veces al dia, después de ha-
ber lavado previamente la cabeza del nifio con agua jabo-

Para reblandecer las costras y limpiar mejor la piel del

® EIl cocimiento de limén empleado en las afecciones

® Da resultados, no sélo siempre que los da la quini-
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craneo recomienda el Sr. Lassarel aceite con 2 por 100 de
acido salicilico.

Pooion d© pilocarpina para calmar la tos y facilitar
la expectoracion en la coqueluche

Hé aqui la que aconseja el Sr. Albrecht;

Clorhidrato de pilocarpina........cccccceevveennnns 20 miligrs.
COMAC. it 5 gramos
Jarabe de corteza de naranjas amargas. 20 —
Agua destilada.......cccceviiviiiiiiiiiiiens 70 —

M. s. a. TOmese después de cada acceso de tos una cu-
charadita. No debe repetirse la poeion sino cada veinticua-
tro horas.

SECCION OFICIAL

MONTE-Pio FACULTATIVO

SECRETARIA GENERAL

Anuncios de admisién de Socios

D. Francisco Fraga y Esmer, profesor de Medicina, re-
sidente en Oteiza de la Solana, provincia de Navarra, de-
sea ingresar en el Monte-Pio facultativo.

Lo que se publica para los efectos del reglamento.

Madrid 22 de Agosto de 1883.= P. A. del Secretario
general, el de la Directiva, Marceliano Gémez Pamo.

1). Leopoldo Martinez Hernandez, profesor de Medicina,
residente en Onteniente, provincia de Valencia, desea in-
gresar en el Monte-Pio facultativo.

Lo que se publica pava los efectos del reglamento.

Madrid 3 de Setiembre de 1883. = El Secretario de la
Directiva, Marceliano Gémez Pamo. 3

VARIEDADES

EL COLERA DE EGIPTO

En las columnas de nuestro estimable colega
Correo se ha publicado una carta del Cairo, fecha
el 17 de Agosto ultimo, que sin duda alguna sera lei-
da con gusto por los médicos de nuestro pais, por
cuanto resume bastante bien lo que ha sido la epide-

mia colérica hasta aquella fecha y da noticia aproxi-
mada de las victimas que ha inmolado.

Después de advertir que va ya decreciendo la epi-
demiay recobrando EIl Cairo poco a poco su habitual
fisonomia, dice lo siguiente;

pHizo un mes el 15 de éste que el colera se declard ofi-
cialmente en esta poblacion, después de haber hecho sxis
primeras victimas en Ghizeh y sus dependencias en la ri-
bera izquierda del Nilo, entre las pirimides y el rio.

»Se anuncidé en seguida su presencia en Boulag, en I»
ribera derecha, y el 18 apareci6 en los diversos barrios del
interior de la capital, sobre todo en la parte antigua de la
poblacion. El 19 producia 200 defunciones, y la epidemia fue
en aumento hasta el 24, produciendo & veces 1.000 victi-
mas por dia.

sSH 27 empez6 & decrecer, empezando entonces a sentirse
la epidemia entre la colonia europea, sobre todo en aque-
lios individuos predispuestos por su temperamento 6 cos-
tumbres.
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»Segun los antecedentes oficiales que hov precisamente
se han comunicado por el Consejo de Sanidad é Higiene,
encargado de reuniren El Cairo las cifras de las victimas en
todo Egipto, hé aqui las c fras definitivas de la mortalidad
desde el principio de I-i epidemia hasta el 15 de Agosto.

»El cuadro general da un total de 21.524 muertos, de los
cuales 5 622 corresponden al Cairo, 1.923 4 Damieta, 1 171
a Chibri-el Kour. 1.085 a4 Mansurah, 8;7 a4 Clmrkieh, 600 a
lantah, 3c8 & Menoufieh, 343 a Samanoud, 332 & Minich.
290 4 Zagazig. 208 &4 Alejandria, 206 4 Rosi-ra, 152 & Me-
manhour, 132 & Siont, 33 & Israailia, 32 &4 Suez, 12 &4 Port-
fced 4 a Ramleh, y otras cifras y pueblos de escasa im-
portancia. El cuadro general estd tan mal hecho, que al-
guims pueblos figuran en él dos veces con diferente cifra.

iEn el ejército ingles de ocupacion han ocurrido 104 de-
mneiones, de ellas tres de oficiales y 29 de la guarnicion
del Cairo.

»Todas estas cifras, aunque oficiales, no son mas que
aproximadas. El Consejo de Sanidad no ha hecho mencion
en estos cuadros de mortalidad de los numerosos casos
ocurridos en los alrededores de las poblaciones, y no creo
exagerado el numero de 40.000 en que se calculan las victi-
mas producidas por la epidemia desde su comienzo. Hay
también que tener en cuenta que un gran numero de en-
fermos, en cuanto se sentian malos, se hacian trasladar &
las afueras, sin que hubiera tiempo ni médicos para que
establecieran la naturaleza de la enfermedad. Se ha com-
probado también que la diminucién de casos que se nota-
ba en algunos pueblos dependia de que la epidemia no
habia dejado ya apénas habitantes en quienes hacer sus
estragos.

»I>na circunstancia que ha contribuido mucho al desar-
rollo de la epidemia ha sido, como ya se ha dicho, la incu-
ria criminal de los indigenas y la falta de médicos.

»Los naturales se resistian a observar ninguna prescrip-
Clon higiénica de los consejos sanitarios, y dominados por
« atalismo fanatico que induce & los musulmanes & resis-
tir todo progreso, se contentaban con decir cuando moria
uno; ;Mk(onb! estaba escrito; jkisiael! era fatal, Ue aqui la
famosa respuesta que dio el cheik Ibrain Pacha a sus com-
pafieros europeos en la Comision de Higiene, cuando le die-
ron quejas de que los mu-sulmanes se resistian con la
fuerza & enterrar & los muertos y & desinfestar las calles:
«Desde hace mil trescientos afios los indigenas Imn sufri-
do mncnas epidemias, y no por eso han variado en nada
8Umanera de ser. Nadie niega la eficacia de las medidas to-
madas por el Comité; pero es preciso respetar también las
creencias religiosas y las costumbres de un pueblo.»

oDe esta contestacion se deduce que, segun el cheik lo
mejor es dejar morir a la gente como le dé la gana, y ’se-
i?hn la 16..;ica que hasta que se imponga a los orientales en
general y a los musulmanes en particular las medidas hi-
giénicas que aconseje la ciencia, Europa no podra librarse

®las epidemias asiaticas y africanas que la amenazan
continuamente.

A pesar de la oposicion que ha encontrado la practica

c todas las medidas higiénicas, hasta las mas sencillas,
® colera actual ha hecho ménos estragos que el de 1865,
fiue Solamente en EI Cairo morian 2.000 por dia, y que pro-

hjo mas de 60.000 victimas.

»Desde la aparicion de la epidemia se establecieron cor-

nes sanitarios que han dado muy escasos resultados, y

solo han servido para exasperar & las gentes, sobre
ha los europeos, condenados & vivir en los focos de iu-
cambio las precauciones cuarcntenarias han

hcido mucho resultado, y son por muchas razone.s
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preferibles & los cordones sanitarios que condenaban & una
muerte segura a los desgraciados que tenian la mala fortu-
na de habitar una poblacion donde se declaraba la eni-
demia. A

»En algunas de estas poblaciones, como en Mansurah,
faltaron viveres, y por plinconcebible sistema de los cor-
dones sanitarios el hambrea umentaba los estragos del c4-
lera y ennegrecia lo-i colores del horrible cuadro.

»En El Cairo, donde he permanecido durante toda la epi-
demia, puede decirse que los barrios pobres han sido
diezmados.

»Reniincio a describir & Ud., sefior director. las tristes
escenas de que algunas veces he sido testigo. Familias en-
teras desaparecian en pocas horas sin recursos de ningun
genero, y los cadaveres quedaban algunas veces dias en-
teros sin ser enterrados, descomponiéndose & dos pasos de
los vivos.

»Habia numerosas Comisiones sanitarias que trabajaban
mucho; pero eran inatiles sus esfuerzos ante la oposicién
sistematica de estos indigenas & practicar toda clase de
consejosy medidas sanitarias.»

GACETA DE LA SALUD PUBLICA

Estado sanitario de Madrid.

Obsiirvaciones meteorolégicas de la semana — Al
tura barométrica mj;ui,na. 711,65: n.inima. 7W 74 tj”ie
. . . . TM.. esfa’semaiia’™*ha
dumi iado con singular lusisteucia eM/lelr:'l'Po %.
Ho ocurrido en las enfermedades des-
nnidn i ella han conU-
. oLt basta t]e numero los cagarros eas-
tricos € intestinales, las amigdaliti.s y algunas bronnuiH”
exacerbandose sobre todo las cronicas gracias a la bala dé
temperatura experimentada. Las fiebrfs Slrmiten ¢s de
) A cuotidiano lian aumentado algun tanto ¢
igualmente los reumatismos. Coutiuta la coqueluche ce-
bandose en los amos y ocasionando bastantes defunciones.

CRONICA

periodico. — Esta semana hemos tenido el ansto
go/a s/i ,...que cgn el Ululo
0 La Salulun empezado a ver la luz publica en Santa Cray
de lenerife. y que es or.uano oficial de la Academia médien.
giiiruri;rc.i de canarias. Dlrl'gele su |)ronielario el sr D mi*
sef y de pluldicarLchTd%I eLs" De-*
,irnosle pro.spera”suerte y'largos afios de vida.
— Consejos de La Epoca & lajuventud esludin.
sa, y de los que no liaria mal és.a en a()lsovecha™es
_— losjovenes comprenda u ej error en
que se encuentran al acudir presurosos a las Universidade-s
y cole”io.s para hacerse abobados, médicos. farmiicéuti'’Os
hlosofos y subtemenlesdeinranleria 0 caballeria, gne
san por lo comun de capitanes, con el razonable temor *va
gue no con la triste seguridad, de no tener que coinei aW h
siguiente .le obtenido su Ululo profesional. Es preciso con
vencerlos de que en la mejor» de las fincas rasticas, de la ga-
naderia de la fabrica o del molino que se ha héred .di 6
adquirido hay un porvenir mas seguro que en las caritas
cieiilihcas o literarias: que la industria y deienninadaiarte,
ofrecen porvenir mas hala .uefio que los empleos ptbUci« v
que el afau de figurar y de vivir en determinada esfti ctJ

honrado recurso pta s”-

El colmo del antigepticismo. - Un negocthnie de Lav-
bach (Austria) recibio del Cairo un telegrama aue hab”a

esuado detenido en aquel punto veinticuaimboras!*Al incroi

ranquilidad"~  sobreesta tardanza, contesté con la Mayt-

— E« verdad que d telegr.irna ha estado detenido veinti-
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cuatro horas; pero como precedia de un pais donde reina el
cblera, hemos tenido que desinfectarlo para cumplir las
prescripciones sanitarias.

Sociedad farmacéutica.— Fd dia 11 del corriente se
reunird en \Vasliin«ion la Sociedad Farmacéutica Americana,
& CUYO efecto concurriran delef*ados de totlas las Sociedades
reslonales que hay en el pais. Como la Sociedad Americana
se instituy6 y funciona para fines exclusiyamenle ‘i
e0s. se trata ahora de organizar otra Sociedad nacional que
defienda los inLere.«es generales de los farmacéuticos y dro-
gueros al por menor, v cm ese objeto los presidentes de las
Sociedades farmacéuticas de los veintitrés princi|>ales H.sta-
dosde la Union han hecho publicar y repartir una cu calar
lirmada por ellos convocando a olr.i reunién, que se veim-
cara lambieti en Washington el dia 10 del comento con
objeto de discutir las bases de la nueva Sociedad y dectaiai-
la establecida en forma.

Reunidén de la clase farmacéutica. — Hace unos dias
se reunio en el Colegio la c'ase f.irmacéutica de Rhidrid con
objeto de ocuparse de la anunciada subasta para el suiiimis-
iro de medicamentos & la carcel-modelo. Presidio el acio

el Sr. Zufiga. y tras breve discusion quedo acordado lo si-

~ 1. Dirigir una razonada exposicién al sefior ministro de
la Gobernacién en suplica de que suspenda el acto de la su-
basta, proveyendo el cargo de farmaceuUco de aquel esta-
blecimiento con arreglo a4 lo acostumbrado en casos seme-
|anles v co las condiciones que también .se acostumbran.
2« rar una Comision encargada de gestionar cerca

(Ielsenor ministro lo conveniente para obtener un resultado

AMPmMo demads, la reunién no lomo6 acuerdo concreto alguno
relalivimiente & la conducta que deberd observarse en el
acto de la subasta.

Literato consumido. — En una de las capitales de pri-
mer orden lia repartido con jirofusion cierto '
licanle el reclamo siguiente, digno de ser leido y meditado
con detencion.

Dice asi al pié de la letra; .

«Fulano de tal y de cual, cirujano praelicanle, especialis-
i en las enfermedades de la boca y de la odontalgia denta-
ria; higiene de los pies, de los callos y ufieros; dentista y
profesor en operaciones ~de cirugi.a menor al
Ulerior del cuerpo humano, y aplica vanas suMancias 16id-

cas blandas, liquidas y gaseosas, y sangra 9€neral, localy
capilar.
))La visita & precio arreglado.»

Necroloeia.— Las defunciones de médicos distinguidos
so suceden con espanlosa rapidez. A la defuncién del senor
P.iiTOl. catedratico de clinica de enlermedades de mnos de
la Facultad de Paris, y del Sr. Archambaull,
pata también, tenemos que afiadir hoy la del Di. llomolie,
cuvo nombre no se separara nunca del descubrimiento y

"Ilor,"péuljco d. ladisU.llaa. y la del Dr. Van llaeve ,
ex-caledratico de la Universidad de Druselas y medico de la
Maternidad, inventor del pelvimelro geométrico y del forceps-

toc6logo mediaiiaineiUe ilustrado” que
desconozc.a. iQuieri el cielo que eu o A
ten-amos que anunciar a nuestros lectores la peididi de
hoinbres que, como los citados, tanto bien hacen a lu ciencia
v & la humanidad !

Los Congresos de hogafio.-En uno de los nimeros
préximos comenzaremos a dar & conocer a niieylros lectores
las Memorias y discusiones mas notables habiais en la Aso-
ciacion rranctsa para el adelantamiento de las
da este afio en Rouen. bajo la
quien en el discurso de apertura se ocupo de la hisloiia do
la ecoQoinia politica en Francia antes del ano 1

Excursiones veraniegas. — En la

verano ha hecho uno de nuestros co-redaclo e» A

el gusto de visitar, entre otros establecimientos de ueneli-
cencia y ensefianza, la nueva Facultad de Medicina .-
lencha, cuyas obras locan ya \su 1eimuno. b dia que se
inaugure oficialmente dicha Facultad, que es casi se® > n
el 1.° de Octubre, y en que se consiga traducir en hecho»
el neosamiento del muy ilu»ire Rector de aquella Universi-
dad nuestro distinguido amigo y colaborador Dt. Feiier
Vifiérla, de construir frente a la Facultad un hospital clinico
independiente del Provincial, habrd ganado lo indecible, no
s6lo la Facultad, sino igualmente la ensefianza. También
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tuvo nuestro co-rcdactor el gusto de visitar la Casa de
Socorro rec’enlemenle creada en dicha capital;

; el Laborato-
rio quimico mun cipal, que se halla perfectamente montado

gracias 4 la inieligencii y actividad de nuestro amigo el
tr. PesetOivera; y. linilmenle. el renombrado eslableci-
inienlo de Bjllus (provincia de Jativa), cuyas aguas sulfa-
tadas calcicas,de28',75de temperatura, producen excelen es
re.suliados en los reuinalismos muscular y anicular, en las
neuralgias, metriiis. hisierismo. etc., .segin tuyo ocasion
de oir de labios del amable director interino de los bafos,
Sr. Uernabeu. Su actual propietario. D. Juan li. Mompo,
que ha introducido ya bastanles reformas en el estable-
cimiento. tiene ci proposito de hacer otras muchas hasta co-
locarlo & la altura & que le hacen acreedor la bondad de sus
aguas.

Y ya que de estas aguas hablamos,
al Jurado Médico-Farmacéutico, que se lamenta de que no
se hav.iu presentado eu la iixposicion minera ningima de
las aguas que brotan en los establecimientos de la provincia
de V.Tuncia, siendo asi que figuran en ella, no solo las de
Bellts. sino también algunas otras que en este moinento no
recordamos, siquiera tengamos la segundad de habeilas
visto en dicha Exposicion.

Venffan Congresos. — En los dias 24 al 30 del prdxirno
mes de Octubre se verilicar.i en esta corte un Congreso na-
cional de Veterinaria, en el cual se tratardn los dos lemas

siffuienlcs;
i'ri'ner tema.

debemos rectificar

Reformas que se consideren necesarias y
urgentes eu lo relativo & la ensefianza de la ciencia veteri-
naria. . . . .

1 o Examinar las condiciones exigibles para el ingreso de
los alumnos en las escuelas. x"a

2." Delerminacion y distribucion de las a5|gnatU|as teom
ricas V préacticas que ha de comiirender la carrera.

3.0 ~ Precisar el personal facullativo y el material de en -

seflanza que se considere necesario en cada una do las e.s-

4.0 Fijar el nimero de escuelas que debe haber en Espa-
fia y condiciones que deben reunir. .1 u

Sequnlo fema. Organizacion que debe adoptar la
para mejorar sus condiciones en el ejercicio civil de la Ve-

Estudio de los medios mas eficaces para la formacion
de Asociaciones y creacion de Juntas locales, provinciales y

de upa Cenlriil,
2. Determlnar cuéles son los fines de esta organizacion,

indicando los medios de establecer la armonia protesional,
la represion de las intrusiones, y la unidad de esfuerzos iK
la clase para conseguir su mejoramiento moral y material.

Nuestro apreciable colega EI Jurado Mcdtco-JannaceuUco
también es pirlidario de que se celebre un Congreso profe-
sioH'il con el objeto de di-scutir los medios que se crean
més convenientes para acabar con el malestar que hoy de-
vora 4 nuestra clase.

Nosotros tenemos escasisima fe en esos Congresos, cuyo?
resultados suelen ser casi siempre analogos al que uo ha
mucho se celebr6 en esta corte con numero tan lucido d.-
ropresenianles.

Ex.Dosicion farmacéutica internacional de Viena.
-Los" expositOLesllnscrltos §0h 967. HE 188 Bl&HES comiees-:
noiulen & Auslria-lluagria 173. & Alemania 35, a Francia 24,
& Itabia b, & RusHa 5, aAiiérica 4 a Esi.anu 4 a Ingialerid
4 Dinuinarca 2, & Bélgica 1, a Holanda 1, y a otros paises J-

Curiosa Memoria. — Hemos recibido con mucho apre-
cio un ejemplar de la Memoria que han dado a luz los ayeu-
talados jovenes doctores D. Leolioldo Lopez Garcia y D. Juan
Manuel Mariani sobre un notable caso clinico de caremom.’
medular difuso del higado con cirrédsis carcinoin.-itusa, ao-
mirableinenledescrito y con las laminas sacadas de ostuaiv
microscopico hecho sobre el mismo, cuya atencidén les agra-
ilecemos a la par que les felicitamos cordialmenle por su

También hemos reciliido —y de ella nos ocuparemos en
breve— \n Higiene de los nifios y su itectow, obra escriy
fior el Sr. D. Pablo Lozano y Ponce de L*oii y el lollelo qu
sobre EI céleray su tratamiento ha dado a luz el Sr. D
Martinez Cobos.

MADRID; 1883.-ENRIQUE TEODORO. IMPRESOR
Amparo. 102. y Ronda de Valencia, 8
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TENIA 6 SOLITARIA

Se expulsa en %0 3 tioras. temaodo

LAS CAPSULAS TENIFUGAS
DB tdUKi:,NU MIgLLL.
Arenal, 2, Mauriu. y principales

farmacias, .
60 ra. frasco, y_j>aor 65, se remite
certifieado a p’ovincins.

JARABB-MBDINA

QUEBRACHO INALTERABLE

PREPARADO EN FRIO

Anti-a-smalico poderoso, ensayado y reconocido como tal
por cHebridailes médicas, y elogiado y recomendado por la
prensa (irufesional.

Deposito central; FARMACIA DE MEDINA, Serra-
no, 36. — Piecio; 5 pesetas frasco.

A los sefiore.s farmacéuticos, el 25 por 400 de descuento

F1 D8 Q0 FMUGISO

PREPARADO

POR EL DOCTOR FORT Y MARTI

Segln la féormala publicada en la La Farmacia Espafio-
ia (1884). y en donde se demuestran sus ventajas sobre las
conocidas hasta el dia. — Precio. 6 pesetas frasco. — I'nico
depédsito en Madrid; calle del Caballero de Gracia, 23 dupli-
cado, farmacia del Dr. Fonl.

ASMA

TUBOS DE IODURO DE ETILO DEL DR. ALI™MO
CORTAN INSTANTAHBAMKNTB LOS ACCESOS ASMATICOS

Unica especialidad espafiola que piden del extranjero,y
osada con gran éxito en las Clinicas de lodas las Facultades
de Espafia.

N De venta en todas las Farmacias; los pedidos al Dr. B. Ali-
fio, Valencia.

POCION RKCONSTITUYENTJi
DB

ACEITE DE HIGADO DE BACALAO

PREPARADA POR EL
DOCTOR FONT Y MARTI

Hacer desaparecer los inconvenientes de la adminislra-
eion del Aceite de higado de bacalao ba sido el objeto de esta
preparacidn, habiéndolo conseguido de tal mudo que. sin
perder ninguna de sus propiedades, se hace tolerable hast-
por los estomagos mas delicados, reuniendo la ventaja d
poderlo asociar, no sélo & uno de los mejores compuestos de
hierro, que es. sin duda alguna, el ioduro/«rroso, sino tam-
bién & la ijuina. al laclo-fosfato de cal. creosota, etc. Precio:
oon Aterroy quina. 46 reales; oon lacto-fosfato de cal, 20 rea-

con creosota, 20 reales.

LhicOdeposito en ,\1adr|d: calle del Caballerode Gracia, 23

Aplicado, farmacia del Dr. Pont y Marti.

HBLENINA

GOTAS CONCENTIIAD.S
tratamiento CUIIATIVO DB LA TISIS T LAS TUBRRCULOS1S

I*e<ian prospectos a quienes lo soliciten. Deposito central,
arinacia do A. Goipel, ujr<|Uillo, 4, Madrid.
-4

JARD,S\BE

ESTIGVIAS ODE VAIZ Y ?QO—C]TRATO CE LITINA

RAMON A. COIPEL

CONTRA I.A GOTA, CALCULOS URICOS DEL RINON
Y VEJIGA, Y CATARRO DE ESTA

Frasco, 5 pesetas. —Barquillo, 1, Farmacia. Madrid.

BOLOS ANTIGASTRALGICOS

contra las indisposiriones del es'6'nago, sean 6 no dulorosas,
elaborados con ar»ef/'o d la disposicion les'amentaria de don
Francisco Almazan. farmacculico que fue de Cuenca.

Las cajas llevan alrededor la firma y rubriea del autor, la
del licenciado en farmacia Sr. Canion y la del legatario. Se
expende en Madrid, al por menor, Garcia Cenarro. sueésor
de Carrion. Abada. 4y 6. y en varias otras oficinas del Rei-

no. Caja 2». rs. Deposito central y Unico: legatario del Sr. Al-
raazan, Libertad, 35, 2®

Advertencia importante.

Desde seis cajas en adelante descuento 25 por 400y a pla-
zo con buenas referencias. liifurmarse sieniiireen este depo-
sito de las ca.«as de comision y drogu»-rias que en él se sur-
ten. pues circulan falsificadas. l'edirlas con el numbrede Bo-
los de Almazan y no con el de Bulos de Cu>-nca.

VACANTES

No habiendo podido proveerse la plaza de médico-ciruja-
no lilu ar de esta v.lla, que se halla vac.nue por falta de as-
p ranies a ella, el Ayuntamiento y Junta municipal de aso-
ci.idos de la misma ha acordado anunciar de nuevo dicha
plaza por término de treinta dias, 4 contar desde su inser-
cion en el Boleim oficial de esta provincia y Oaceta de Ma-
drid, con el sueldo do las 500 fieselas y demas circunstancias
que aparecen en el anunciu inserto en expresado Boletin ofi-
cial, num. 2 de 27 de Julio ultimo, sin mas variacién que la
asistencia gratuita sera a las familias pobres que resulten en
la poblacion, y condiciones que cunstan en el expediento
formado al efecto.

Alamino (Ciudad-Real) 4®de Setiembre de 4883.

— Vacante la plaza de médico-cirujano de e.sle término
municipal compuesto de 523 vecinos, y dotada con el suel-
do anual de 993 pesetas para la asistencia de las familias po-
bres. pagadas por Irime.slres vencidos, se anuncia al publico
4 fio de que en el término de veinte dias, contados desde la
fecha, los que aspireu & esta plaza pre.senlaran las solicitu-
des en la secretaria de este Ayuntamiento.

Islan (Malaga) 4i de Agosto de 4883.

— Las titulares de Medicina, Cirugia, Farmacia é Inspec-
cion de carnes de esta villa se hallardn vacantes desde el 29
de Setiembre proximo venidero; la ftrimera por renuncia y
las demas por terminar el contrato con los que actualmente
las desempefian. Su dotacion monsisle; la primera en 430 pe-
lelas, la segunda en 300 y la tircer.i en 4i 0. jior la asisten-
cia a 60 familias pobres, presos y pobres transeuole.s y ca-
sos legales; pudiendo contratar libremente co,i el resto del
vecindario, que se compone de 450. Yel Inspector de carnes
con la dutacion do 90 pesetas.

Los aspirantes dirigiran .sus solicitudes, debidamente do-
cumentadas. & esta Alcaldia en término de veinte diis & con-
tar de.sde la fecha, 6 sea hasta el dia 10 de Setiembre proxi-
mo venidero.

Monreal del Campo 20 de Agosto de 1883.

— Vacante la plaza de mé lico titular de este pueblo, do-
tad.i con el sueldo anual de 750 pesetas por la asistencia de
las familias pobres y cubradiis jior irimesires vencidos, que-
dando el facultativo en libeiLid «te cel. brar ¢ m los vecinos
no consiileratlos pubres lus contratos particulares que e.sii-
me conveniente.

Los asjdiantes & dicha pliza dirigiran .sus solicitudes al
sefior Alcalde presidente del AyuiilamiHuioilentro del termi-
no de ticinta dias, acompafiando copia del titulo y demas an-
leci dentes de sus iner-tos y servir-ios.

Navas de Joiquera (Albacete) 30 de Agosto do 4883.



— Por romincla del que la desempefiaba se halla vacante
la plaza ele médico cifiijano de esta villa, cuya dotacion con-
siste en too pesetas por la a>istencia a las familias polircs,
sefialadas por el Ayimlamieulo, y ademaés ;75 péselas cobra-
das por repano al veciutlariM y lies celemines de trigo bue-
no por cada persona mayor de un afio de las familias no po-
bres: consta este pueblo dennos (00 vecinos. Los aspirantes
presentaran sus solicitudes en la Secretaria de Ayuntamien-
to en el lérmino de treinta dias, contados desde esta fecha,
debieudo priucipiar el contrato el dia 29 de Setiembre pro-
ximo.

Villuconejos (Cuenca] 2v de Agosto de 4883.

— Debiendo quedar vacante por terminacién del contrato,
en bO de Setienibre proximo venidero, la plaza de médico-
ciiujano titular de este pueblo, con el sueldo anual de 750
pesetas, [lagadas de fondos municipales por trimestres ven-
cidos, por la asistencia de las familias pobres que asigne el
Ayuntamiento, y debiendo procederse & la provision de la
expresada plaza en confoimidad a lo dispuesto en el regla-
mento de 24 de Octubre de 4873. se hace saber a firi de que
los aspirantes & la misma presenten sus solicituies docu-
mentadas en esta Alcaldia en el término de treinta dias,a
contar desde la insercion del presente en el BuleCin oficial de
la |)rovincia.

Puente de Pedro Naharro (Cuenca) 26 de Agosto de 4883.

— Por renuncia del que la obtenia se halla vacante la pla-
za de facultativo municipal de esta villa, dotada con el suel-
do anual de 999 pesetas por la asistencia de familias pobres
({ue designe el Ayunlamienio, con mds lo que puede produ-
cir el igualaiorio. que el facultativo que resulte agraciado
puede coDtratar con este vecindario, consistente en 590 veci-
nos proximamente.

La indicada plaza ha de proveerse, con arreglo al regla-
mento de 24 de Octubre de 4873, para el dia 30 de Setiembre
{)ré6ximo, hasta cuyo dia se admiten las solicitudes que se
presenteu en esta Secretaria.

Lo que se anuncia al publico para conocimiento de todos
los sefiores facultativos que, reuniendo los requisitos lega-
les, deseen obtener la indicada plaza.

San Lorenzo de ia Parrilla (Cuenca) 27 de Agosto de 4883.

— Por renuncia del que la desempefiiiba queda vacante,
en 29 de Setiembre préoximo la plaza de médico titular
de este pueblo con el sueldo anual de 100 pesetas, paga-
das por trimestres vencidos del presupuesto municipal, por
la asistencia de las familias pobres que designara el Ayun-
tamiento , y ademas el igualatorio con los vecinos que el
funcionaiio se entienda.

Los aspirantes que estén adornados de los requisitos lega-
les, dirigirdn sus solicitudes & este Ayuntamento en el tér-
mino de veinte dias & contar desde esta fecha.

Arcas (Cuenca) 29 de Agosto de 1883.

— La de médico-cirujano de Guardahorluna (Granada). Do-
tacion 999 pesetas por la asistencia & las fumilias pobres, y
las igualas con los vecinos pudientes. Las solicitudes hasta
el 10 de Setiembre.

— La de farmacéutico de Tudelilla (Logrofio). Dotacion 750
pesetas por el suministro de medicamentos & unas 50 fami-
lias pobres. Las solicitudes hasta el 13 de Setiembre.

— Una de las plazas de meédico-cirujano de Arquillos
(Jaén). Dotacién 2.500 pesetas por la asistencia & las familias
pobres, y las igualas con los vecinos pudientes. Las solicitu-
des hasta el 14 de Setiembre.

— La de médico cirujano de Foz Calanda (Teruel). Dota-
cion 875 pesetas por la asislenda & las familias pobres, y las
igualas con los vecinos pudientes. Las solicitudes hasta el 45
de Setiembre.

— La de médico-cirujano de Albondon (Granada). Dota-
cion 910 pesetas por la asistencia & las familias pobres, y las
igualas con los vecinos pudientes. Las solicitudes hasta el 42
de Setiembre.

— l.a de médico-cirujano de Celadas (Teruel). Dotacion
200 poseias por la asistencia & las familias pobres. Lasigua-
las con los vecinos pudientes se calculan en unas 4.050 pe-
setas y 200 fanegas de centeno. Las solicitudes hasta el 48
de Setiembre.

— l-a de médico y farmacéutico de Cortes de Aragén (Te-
ruel). Dotacién 50 pesetas la primera y 45 la sei“unda por la
asi.stencia & las familias pobres, y las igualas con los vedaos
pudientes. Las solicitudes hasta el 20 de Setiembre.

— Las dos plazas de médico-cirujano de Tarancon (Cuen-
ca). Dotacion j.OOO pesetas cada una por la asistencia & 400
faiiiili.is pobres entre los do.«profesores, y lasigualascon los
vecinos pudientes. Las solicitudes hasta ei 22 ue Setiembre.

— La de médico-cirujano de Valdeolea (Santander). Dota-
cién 825 pe.setas por la asistencia & las familias pobres, y
las -gualas con los vecinos pudientes de los 45 pueblos de j
que fonsta el parigio. Las solicitudes hasta el 45 de Se-
tiembre.

— La de médico-cirujano de Belmez (Cérdoba). Dotacién
4.500 pesetas por la asistencia a las familias pobres. Las so-
licitudes hasta el 25 de Setiembre.

— La (le cirujano de Alfar jAlicante). Dotacién 150 pese-
tas por la asistencia & las familias pobres. Las solicitudes
hasta el 12 de S-liembre.

— La de médico-cirujano (pnr defuncion) de Yistabella }
|

(Zaragoza). Dotacion 2.000 pesetas por la a.sisleocia & lodo
el vecindai'io, siendo de cuenta del profesor tener un barbe-
ro-sangrador. Las solicitudes hasta el 15 de Setiembre.

— Dos plazas de médico-cirujano de Talarrubias (Bada- .

joz). Dotacion 999 pesetas por la asistencia 4 300 familias
pobres, y las iguala-* con los vecinos pudientes. Las solicitu-
des hasta el 24 de Setiembre.

— l.ade médico-cirujano de Cantagailo (Salamanca). Do-
tacion 500 pesetas por la asistencia & las familias pobres, yi
las igualas con los vecinos pudientes. Las solicitudes hasta.
el 25 de Setiembre. i

— La de médico-cirujano de Barbodles (Zaragoza). Dotacién *

600 pesetas por la asistencia a las familias pobres, y las|
igualas con los vecinos pudientes. Las solicitudes hasta el [
45 de Setiembre.

— La de médico-cirujano de Teresa de Cofrentes (Valen-
cia). Dotacién 750 pesetas por la asistencia 4 las familias
pobres, y las igualas con los vecinos pudientes. Las solicitu-
des hasta ei 24 de Setiembre.

— Se necesita un licenciado en Medicina y Cirugia de re-
conocida préctica para prestar el servicio médico de la pla-
za titular y vecinos acomodados de Pedro-Bernardo (Avila),
en sustitucidn, por enfermedad y ausencia, riel titular propie-
tario y por un tiempo indeterminado; debiendo advertira
los que deseen ocupar esta plaza que verdn disminuido en
una mitad el trabajo que la misma proporciona por el au-
xilio del cirujano ministrante que en la misma existe, paga-
do por el referido titular, el cual viene sosteniendo este tra-
bajo méas de dos meses ya. El facultativo agraciado disfruta-’
rd un sueldo de 40.000 reales anuales, pagados por e! titu-

lar 6 por comisionado suyo en la forma que al agraciado lef
plazca.

Los aspirantes se dirigirdn en el lérmino mas breve posi-|
ble al médico titular de esta villa, D. Julian Malloguiza.

BOLETIN BIBLIOGRAFICO

(En esta seccion del periodico se anunciara toda
obra de la cual recibamos un ejemplar. Publicaremos
ademas juicio critico de aquellas cuyos autores 6 edi-
tores se sirvan enviarnos dos.)

BREVES APUNTES
PEBA I.X

HISTORIA DEL PERIODISMO

MEDICO Y FARMACEUTICO EN ESPANA

POB EL nOCTOI

DON FRANCISCO MENDEZ ALVARO
Director del periddico titniado <E1 Siglo Médico>

Esta obra forma un elegante tomo bien correcto €
impreso.

Se halla de venta en las principales libreriasy en la
Admini.-itracion, Magdalena, 36, segundo izquierda,
al precio de 3 PESETAS. :

r ECCIONES SOBRE LAS ENFERMEDADES DEL SISTEMA j
Lnervioso dadas eii la Siilpétriére por J. M. Charcol, colee-'
cmnadiis y publicadas por IBournevilie. traducidas de la ul-

tima edicion francesa por D. Manuel Flores yPl4a, licenciado \
en Medicina y Cirugia.

La obra consta de dos abultados tomos en 8.°, con 68 gra-j®
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Se vende al precio de 26 pesetas en Madrid y 28 en pro-
vincias. Los pedidos se dirigirdn & D. M. Flores Pl4. calle de
Fuencarral, nam. 402, Madrid, y en todas las principales li-
brerias,

tudio médico-filosofico sobre Us formas, las cansas,
ElSOS sintomas, las consecuencias y el tratamiento del ona-
nismo en Li mujer (placeres ilicitos), por el Dr. I'ouillet, tra-
ducido de la Gltima edicidn francesa por un licenciado en
Medicina y Cirugia.

Se vende en las librerias al precio de 2,50 pesetas. Los
pedidos se dirigirdn & D. José Sillero, Fuencarral, 402, pri-
mero izquierda, Madrid.

Los sefiores susexitores podran adquirir las dos obras con
el de«cuenlo del 45 por 400 haciendo los pedidos a esta Ad-
minislracion.

texto, 2i ladminas en cromo-lito-

pOMPENDIO DE HISTOLOGIA POR H. FRSY. PROFESOR
Lxde la Universidad de Zurich, traducido por D. Ramon Pe-
ris, con un prélogo del Dr. D. Ramén Coll, ilustrado con mas
de 200 grabados.

De venta al precio de 6 pese as en Barcelona, calle de las
Cortes, 223, Espasa y compafiia, y en esta administracion.

LA CONFERENCIA
SANITARIA INTERNACIONAL

CELEBRADA EN VIENA EL ARO DE 1874

SUS ANTECEDENTES, 8U OBJETO, SU HISTORIA, SUS DOCTRINAS
Y SUS CONCLUSIONES

Eximen é Impugnacion del Juicio critico que 0. Luis Planelles
ha publicado acerca de la misma

POS EL DOCTOB
D. FRANCISCO MENDEZ ALVARO

Deludo que fiié del Gobierno eepnfiol en la expresada Conferencia

Un lomo en 8® francés que consta de 294 paginasy el in-
dice.

No sélo hallara el lector en este libro una cumplida noticia
tocante a4 la Conferencia sanitaria de Viena, y la impugnacion
a que su titulo se refiere; encierra ademas importantes da-
tos relativos & las anteriores Conferencias de Paris y Cons-
tantinopla; muchos y muy curiosos informes de lo que ha
sido la Sanidad maritima basta el dia en el nuestro y en otros
paises de Europa, y, fiQalmeule,el conjunto de la doctrina
sanitaria actual. . ,

Ofrece por tanto no escaso Interes para los profesores de
Higiene, para las Juntas de Sanidad y sus vocales, para los
Directores especiales de Sanidad maritima y los restantes
fuQcioDarius en los puertos, para los de los lazaretos, y, en
fin. para los médicos en general.

Se vende 4 4 pesetas en las oficinas de este periddico, y
se remite & provincias hacieudo el pedido al Administrador
y acompafiando letra de la expresada cantidad 6 libranza del
Giro mutuo.

ratado de terapéutica y materil medica, por a.

Trousseau y H. Pidoux, traducido de la ultima edicién
francesa por D. Maiias Nielo Serrano.

E-la nueva edicion, muy aumentada y enriquecida con to-
das las adquisiciones que ha hecho la ciencia en los ultimos
afios, arreglada en sus formulas y preparaciones medicinales
4 la edicién que acaba de [lublicarse de la farmacopea fran-
cesa ; refundida en algunos articulos de los mas
y adicionada en casi lodos, constan de dos tumos de 4.600
paginas préximamente cada uno, y de impresién mas esme-
rada y mejor papel que las ediciones anteriores.

Novena edicion espafiola. — Madrid, 4877.

Se vende en esta Admini-lracion. y {irmcipales librerias
al precio de 88 reales en .Madrid y 96 en provincias.

MASSE. — «Atlas de anatomia», cuarta edicién con 443 l4-
niinas preciosamente grabadas, que comprende multitud de
figuras: en Madrid 80 reales, en provincias 90-

El mismo con ldminas iluminadas: en Madrid 460, en pro-
vincias 480. o S ,

CAZEAU.X. — Tratado de obstetricia, traducido al castella-
no de la dltima edicién y aumentada con notas: dos tumos
en «®; edicion compacta con laminas finas y 457 figuras in-

tercaladas: en Madrid 52 reales, en provincias 60. :
Se venden en esta Administracion y principales librerias.

LEYDEN.— Tratado clinico de las enfiinnedadts déla médu-
la espinal. — Version efipnioUi de Manuel M. Carreras San-
chis. — Forma dos lomos de 700 paginas cada uno, en ele-
gante tamafio, tipos nuevos y papel satinado.— Su precio es
de 48 pesetas eu Madrid, y 20 en provincias.

Administracion: Magdalena, 36, segundo izquierda.

OBRAS A PRECIOS ECONOMICOS

PARA LOS QUB SEAN SUSCRITORRS

A LA BIBUOTECA ESCCBIDA CE B S0 MEDIGO

A fin de que los suscritores & esta Biblioteca puedan pro-
curarse & precios reducidos algunas de las mas importantes
entre las anteriormente publicadas, hemos realizado un con-
venio en virtud del cual podradn adquirir por la mitad de lo$
precios que corresponden, y que respectivamente se asig-
nan, las obras que & cootinnacion se expresan.

Para disfrutar esta ventaja se necesita ser suscritor & El
Siglo Médico y & la BibUideca del mismo periddico, y remitir
directamente a la Alimini.stracion, en libranza de correos 0
en letra de. facil cobro, el importe del pedido que se haga, vy
que consistird siempre, segin queda dicho, en las cantidade.”
que se marcan, reduciéndolas a la mitad, o sea con rebaja de
un 50 por 400.

BOU1I.LAUD.—Ensayo sobre la Filosofia médica. Un tomo
en 8.®: en Madrid i6 rs.; en provincias 48.

BAYARD.—Elementos de Medicina legal, arreglados a la le-
gislacion e.spafiola por D. Manuel Sarrais. Un tomo en 8. ma-
yor, con ldminas: en Madrid 14 rs.. en provincias 46.

CHAVARRI.—Prontuario de Fmca, Quimica é Historia na-
tural médicas. Un tomo en 8.®: en Madrid 24 rs.; en provin-
cias 28.

— Pronfuario de Fisica médica. Un cuaderno en 8.®: en Ma-
drid 40 rs.; en provincias i2.

— Quimica médica. ldem: en Madrid 40 rs.; en provin-
cias 42.

— Historia natural médica. ldem: en Madrid 40 rs.; en pro-
vincias 42.

FABRE.— rrofarfo completo de las enfermedades venéreas, 0
resimen general de cuantas obras, Memorias y demas es-
critos se han publicado sobre estas dolencias. Traducido y
aumentado con notas y un formulario especial por D. Fran-
cisco Mendez Alvaro.

Dos lomos en 8.” de 400 & 500 paginas: en Madrid 40 rs.; en

provincias 46.

MENDEZ Al.VARO.—form«/ar»0 especial de las enfermeda-
des venéreas. Un cuaderno: en Madrid 6 rs.; en provincias 7.

NIETO SERRANO.—Ensayo de Medicina general, 6seade Fi-
losofia médica. — I'n tomo en 4®do mas de 500 paginas: en
Madrid 26 rs.; en provincias 28.

— Bosquejo de la ciencia viviente, 6 sea Ensayo de Enciclope-
dia filos6fica. — Un tomo en 4.®: en .Madrid 28 rs.; en pro-
vincias 36.

— La reforma médica. — Examen criltco de los sistemas de
medicina. Un tomo en 4.®: en Madrid 24 rs.; en provin-
cias 28.

MONNERF.T y FI.LEURY. — Tratado completo de Patologfa
interna. — Traducido y aumentado por los editores de laB i-
blioteca esiogida de Medicinay Cimjia. — Obra de consuHa
por la iniportaiicia de sus dalos histéricos. Nueve tomos
en V®a dos columnas :en Madrid 280 r.s.; en provincias 300.

HENLE.— Traladode Anatomia general Un lomoen 4®ma-
yor de mas de 500 paginas: en Madrid 20 rs.: en provin-
cias 24.

HERNANDEZ MOREJON'.—ff-siorio de la Medicina espafiola.
Siete tomos en 8.®: en Madrid 420 rs.; en piovincias 4«0.

MARTINET.—Elementosde Pato'ogiay Clinicamrdicas. Nue-
va edicion, muy aumentada por e! Sr. Boure. Segln aparece
en esta edicioni el libro del Sr. Martinel constituye una ex-
celente obra elemental de Patologia y de Clinica médicas,
completamente al nivel de los conocimientos de la época, y
de grandisima utilidad para los practicos, por ser muy com-
pleta en el diagnéstico y el tratamiento.

Dos lomos en 8® mayor: en Madrid 30 rs.; en provin-
cias 34.

Si algln suscritor desease adqnirir toda la colecciéon de
obras anunciadas, que asciende 4 9”6 rs. en Madrid y 4.080
en provincias, se le facilitaria con una rebaja excepcional, &
saber: por 450 rs. en Madrid y 500 en provincias.

Se venden en esta Administraeion y principales librerias.



BIBLIOTECA ESCOGIDA DE EL SIGLO MEDICO

CALEIAON DE OGBRAS DE MERITO DESTINADAS PRINCIPALIVENTE A LGS PRACTICCS

OBRAS PUBLICADAS POR ESTA BIBLIOTECA

principios de Terapéutica general, 6 el Medica*
r mento estudiado bajo lospuntos de vista fisiolégico, pato-"
l6gico y clinico, por J. B. Fonssagrives.—Cuesta a los w8
critores de E1 {Siglo Médico g la Biblioteca 12 reales,
siendo su_precio en Francia 2*. (Quedan ej\emRIares de
la 2®edicion.)

—Tratado de las enfermedades del corazdon, por
A. Friedreich. — Cost6 escasamente & los suscritores
12 reales, y su precio en Francia es 36. (Esta agotada.)

=T"ratado practico de las enfermedades cronicas,
por el Dr Ducnnd-Fardel. —Tres abultados tomos.—
Cuesta € los S scritores 50 reales, y en Francia 90. (Solo
quedan ejemplares de los tomos Il y 111.)

=Tratado de Anadlisis quimica aplicada & la Fisiologia y
4 la Patologia, por F. Hoppe-Seyler.—Cost6 & ios sus-
critores 15 reales proximamente, y su precio en Francia
es 40. (Esté agotada.)

nfermedades del rento (Diagnésticoy Tratamiento',
por el Dr. Allingham.—Costo a lossuscritores 6 reales,
y su coste en Francia es 20. (Esta agotada.)

ratado clinico de las enfermedades del sistema

nervioso, por M. Rosentlial. — Un grueso tomo de 854

ﬁaginas.—Costé a los suscritores algo menos de 26 rea-
S, Y su precio en Francia es 60. (Esta agotada.)

ratado de Terapéutica aplicada, porJ. B. Fonssa-
grives.--Tres tomos, que suman 1.3T)0paginas.—Cuesta
a los suscritores unos 46 reales. “"Esta agotada.)

iruffia ocular, por L. de Wecker. Con grabados. —

Cuesta & los suscritores unos 14 realesy 26 a los que no
lo son. ( Esta agotada.)

ratado de las enfermedades de la piel, por el doctor
Neumann.—Dos tomos con numerosos grabados, 23 r».
para los suscritores (su precio 56). (Est4 agotada.)

Tratado tedrico y practico del Arte de los partos,
porel Sr. Playfalr. — Dos tomos con numerosos graba-
dos. Cuesta 26 rs. & los suscritores (su precio es 48). (Esta
agotada.)

Las pulmonias cronicas, por el Sr. Eegimbeau, con
una lamina cromo-litografiada: 4 rs. (Esta agotada.)

pompendio de las enfermedades de los nifios, por
\*el Dr. J. Steiner.—Dos tomos. 24 reales para los sus-
critores (su precio 46). (Esta agotada.)

Terapéutica ocular, por L. de Wecker, con magnificos
grabados.—Cuesta a los suscritores unos 24 reales y su
coste en Francia es de 52. (Esta agotada.)

ratado de las enfermedades de los 6rganos res-
piratorits, por Walshe. — Un abultado tomo, 20 rs.

para los suscritores (su precio 40). (Estad agotada.)

é\ia.M. — Manual completo de las enfermedades de las via*
Du rinariasy de los organos genitales.— grueso tor_no con
132 grabados. — Precio: ~ reales para los suscritoreB.
(Quedan ejemplares.)

ebert. — Tratado clinico y practico de la tisis pulmonar.

—Pr«fio: 14 reales para los suscritores. — (Quedan
ejemplares.)

tthill. — Tratado de las enfermedad s de la mujer. —Pre-

cio : 8 reales para los suscritores. (Quedan ejemplares.)

Los parasitos del cuerpo ¢«iMajio.—Precio: 12 rs.
para los suscritores. (Quedan ejemplares.)

mprichsen.—La Cienciay el arte de la Cirugia.—El *omo
JL-primero cuesti a los sus- ritores 20 rs., y 40 a los que
no lo son. Quedan ejemplares.)

issl. — Tratado de las enfermedades venéreas y sifiliti-
as. — Pr-'Cio para los suscritores: 30 rs., y 60 para los
que no lo son. (Quedan ejemplares.)

OBRAS QUE TIENE PROPOSITO DE PUBLICAR

ESTA

ERICHSEN. —La Cienciay el arte de la Cirugia.
BARTELS. —Las enfermedades de los rifiones.

BIBLIOTECA

PANZETTA. — Tratado de operaciones quirtrgicas.
BUDD. — Tratado de enfermedades del higado.

Madrid: 1883. — Imprenta de Enrigae Teodoro
Amparo, 102. y Ronda de Valencia, 8.

ATHALS

Ariaa (I
Auber -
Badia {
Bonave
Cabello
Calvo A
Calleja
Campo
Candelt
Carrera
Caetelo
Corteja

Se

delBr

Te
sagnv
puntoi
cion U

tacion
Av,

cH Sr

La O





