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EL SIGLO MÉDICO
( BOLETIN DE MEDICINA Y GACETA MÉDICA)

PE R IO D IC O  D E  M E D IC IN A , C IR U J ÍA  Y F A R M A C IA
COJiSAGlUDO A IOS MTEEESÍS MOEAIES, CIEKTH’ÍCOS Y PROFESIONALES BE LAS CLASES ÍIEBIUS.

D I R E C T O E E S  Y P R O P I E T A R I O S

D. M A TÍAS N IE T O  S E R R A N O .~ D .  F R A N C ISC O  M E N D E Z  ÁLVARO.

RED A CTO RES; D O N  R A M O N  S E R R E T . - D O N  C A r A O S  M A R ÍA  C O R T E Z O ,  _  D O N  Í N Q E L  P U L ID O ,

V,'/

A g u a d o  y  M o r a r i  fD. Francisco). 
AioDBO B u b io  (D. Prsnolsoo). 
A r iz a  (D. Rafael)
A u b e r  (D. Pedro Aloiandio).
B a d l a  (D. SalTndor).
B e n a v e n te  <D. Mariano).
C a b e l lo  (D Vicento).
C a i r o  M a r t i n  (D. Josél.
C a l le ja  (D. Julián).
C a m p o  <D. H igisiodel),
C a n d e la  (D. Paeicoal).
C a r re ra e  S a n c h ie  (D. Manuel). 
C n a te lo  y  B e r r a  (D. Ensebio). 
C o r t e j a r e n a  y  A l d e r ó  (D. F .

C r e u s  y  M a n s o  (D. Jnan).
D ia z  B e n i t o  (D. José). 
B r o e t a r b e  (D, José).
P e r r e r y  V i f i e r t a lD .  Enriqno). 
G a l le g o  (D. Juan  Francison). 
G a r c í a  C a b a l le r o  (D b'éúx). 
G a r d a  B o U (D . FAuaido). 
G a r c í a  V á z q u e z  (D. Santiago). 
G ó m e z  T o r r e s  (D. Antonio). 
H e r n á n d e z  B o g g io  (D. Ramón). 
H e r n a n d o  (D. Renito).
G o j tz a le z  A l r a r e z  <D. Baldo- 

moro.)
I b o R e z  d e  A l d e c o a  (D . Cástor).

aOLABOHADORES
I g le s la e  (D. Manncl).
I z q u i e r d o  (D. Podro).
M a e s t r e  d e  S a n  J u a n  í D. A nio-

luno.)
-  M a g r e n e r  (D. Julio)

M a lo  y  C a lv o  (D. Jnagnin). 
M a r t í n e z  H e g u e r a  p .  Leonoldo). 
M o r e n o  d e l  P o z q f D .  Adolfo). 
O s io  (D. Manuel Isidro).
P e r e z  y  J i m é n e z  (D. Nioolaa). 
P e z e t  (D. Joan Bantieta),
P e s e t  y  C e r v e r a  (D. Vicente). 
H o d r ig u e z f D .  Ambroeio).
B o o l  (1). Faustino).

H a b ió  fD, Pcdorico)
S a n  M a r t i n  p .  Alojandie),
S a n  M ig u e l  y  P u e n t e  P ,  José) 
S a n t e r o  (D. Tom is). '
S a n t e r o  (D. Javier).
S a n tu c h o  p .  José María).
S e c o  y B a l d o r p .  José). 
S i e r r a y  C a r b ó  (D. Antonio). 
S lm a r r o  (D. Luis). '
T o l o s n  L a t o u r  (d . Manuel) 
U a tá r iz  ÍD. J i ié ) .  '
V a l e r e  J i m é n e z  (D. Tomás). 
V i e t a  y  C a n d u rA  {D. Antonio). 
V i s o a r r o  (D. Román).

E ste  periódico sale á luz todos los domingos, y  consta cada núm ero de 16 págs., ó sean 32 colum nas 
sin com prender la  cub ierta , form ando cada año un tomo de 832 págs., y  adem as las portadas é  índices.

El precio de euscncion á este peiiódico es 3  pesetas el trimestre en Madrid; 4  el trimestre. 8  el semestre 
y 15 el año en las provincias, y 20  pesetas ol año en Ultramar y en el Extranjero.

MODO DE HACER LA SÜSCRICION
EN MADRID

En las oficinas, calle de la Magdalena, núm. 3(5, cuarto 
segundo de la izquierda, que están abiertas de nueve á tres 
todos los dias no feriados.

Ademas en las librerías de Baüly-Bailliére, Plaza de 
banta Ana, y Moya y Plaza, calle de Carretas,

EN LAS PEUVINCIAS
Preferentemente por medio de l i l r m t a t  d e l  G ir o  M % H o  

letras de fácil cobro, remitiendo sellos de franqueo, v si 
no hubiere otro medio, en casa de los corresponsales ^ 

Las cartas a las cuales acompañen sellos, deberán eerti-

CORRESPONSALES. ~  Burgos y su provincia, D. Calisto Avila. -  Montevideo. D. Antonio Barreiro y Ramos 
Buenos-Atres, D. Eloy Aloi y D. Juan Bonmati. -  Guatemala, D. G. Carrion M. de la Rosa, director de El Ronzante.

BIBLIOTECA ESCOGIDA DE E L  S I G L O  M ÉD IC O

La circunstancia de querer dar en un solo tomo, que resultará bastante abultado, la excelente obra de 
Enfermedades de las vias vrinaHas y  de los órgams genitales. del Sr. Delfau, y el gran número de graba­
os que lleva, — pues pasan de 130 — nos han impedido repartir esta obra con la prontitud que hubiéramos

úeseado. No obstante, su impresión se halla ya muy adelantada, y en breve podrémos anunciar su aparición 
a nuestros lectores.

La correspondencia, los pedidos, las lib ranzas, le tra s  y  dem as docum entos de Giro 
se d irig irán  á  los Sres. NIETO y  MENDEZ ÁLVAROAyuntamiento de Madrid
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A V I S

Snivant une oonventlon entre les propietaires du Siglo 
MÉDICO et l'Agence Havas, celte derniére á le droit exclusiC 
d’insérerles annonces élrangers dans ce journol.

Par consequent, tous les annonceurs do produits ou d’arli- 
cles élrangers qui voudront nser de la publicité du Siglo 
Medico voudront bien s’adresser á la díte Agence, et on les 
prévienl que les annonces seronl acceptées soulement par 
celte médiation.

S’adresser á París, 8, place de la Bonrse, el á Madrid, rué 
Principo, 27, principal.

A V I S O

Según convenio «ñire los propietarios de Iíl  Siglo Médico 
y la Agencia Uavas, tiene ésta el derecho exclusivo de inser­
tar anuncios extranjeros en este periódico.

Por lo tanto, todos los anunciantes de productos ó arlícu- 
los extranjeros que quieran dar publicidad en El Siglo Mé­
dico se servirán dirigirse á dicha Agencia, previniéndoles 
que sólo podrán ser aceptados los anuncios por el indicado 
conducto.

Dirigirse en París, 8, place de la Bourse, y en Madrid, ca­
lle del Principe, 27, principal.

Hemos analizado ya, según el B oletín de la
Academia de Medicina de París j  según el So- 

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

Después de h ab er evidenciado, po r los ex ­
perimentos precisos que hemos mencionado, el va­

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

B R O M H I D R A T O S  D E  Q U I N I N A

E .

D E

B O  1 l_ L  E

CONTRA LAS F lE B B líS  IN T E R M IT E N T E S ,  L A S NEU RA LO IA S, 

NEUROSIS ( j a q u e c a s ) ,  P L T O I ü N E S RBUM-ATISMALES 

Y  G O TO SA S, V Ó M ITO S IN C O ER C IB LES.

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

El Bromhidrato de quinina de Boille ha servido ex­
clusivamente en los experimentos practicados en los 
hospitales de París, Francia, Córcega. Cochiiichina, 
Isla Mauricio é 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 eu 
las siguientes conclusiones:

« l.“- El Bromhidrato de quinina Añ Boille es in­
contestablemente superior al sulfato de quinina por 
su gran solubilidad y su riqueza en quinina.

j 2.^ En el uso interno (píldoras 6 polvos) no 
acarrea la irritación de la mucosa del estómago (re­
sultado ordinario del sulfato de quinina), produciendo 
rápidamente la sedación nerviosa y la calma.

Este conjunto de cualidades le designa es­
pecialmente para el tratamiento de las afecciones 
congestivas y febriles del sistema nervioso , neural­
gias, neurósis, fluxiones reumatismales _ y gotosas, 
vómitos iucoercibles (vómitos de lag mujeres emba­
razadas).

»4.̂ 1 Tomado una hora ántes del acceso, á las 
dósis diarias de 40 centigramos á 1 gramo, ó de 4 
á 10 píldoras, le conjura.

s 5.a Dado al empezar el acceso ó un momento 
ántes, le hace abortar.

»6.a Administrado en una época más lejana, dis­
minuye la duración del acceso ó hace soportable el 
dolor inherente á toda manifestación febril.

»E1 nuevo febrífugo ha sido administrado á las 
dósis diarias de 40 centigramos á un gramo, ó de 4 
á 10 píldoras (para los adultos); disminuir la dósis pa­
ra los niilos.»

La gran solubilidad de las píldoras de Bromhidrato 
de quinina de Boille, y su pronta y fácil absorción, 
han contribuido á que los médicos aconsejen su 
empleo.

E . B o i l l e ,
E z -fa rm a cé u tic o  de loe h o s p ita le s  de  P a rís , 

aa, r u s  de  L a h ru y é re .  P a rís .

(Exigir sobre cada frasco la linna E. Boille.)
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ESPAHABRáPO Quirúrgico j
de Muérdago

d.e  B B S X i l E l i e

:,40,riElS

Este E sparadrapo, gue no se  pa­
rece A ninguno de los conocidos, 
posee todas las cualidades reclama­
das desde hace m ucho tiempo por 
los médicos : grande adherencia, 
flexibilidad, conservación indeflnl- 
da, é f n o c u i d a i  a i s a t u t a  lo b r e  l a  p te l  
aun sobre U de los nlhos de  tier­
na edad, aungoe lo conserven adhe­
rido indefinidamente.

de A
APARATO COMPRESiYO I
BESLIER, lO.raedetBlaDDS-lasteau, PUllS

Í Í  m t f a  M  e t a t M  A  « •  s a h w ,  m  m  « a t a e l i e (.

' DBL APARATO 
'IQ D Ifo : I

m T w )| (

P a R i  LA
ecsKion RiDicti

de Ib
EEHNU DKBiUClL

de los NifioB.
... S i m p l e , ,  c o f l io d o ,  
l^ i l e  f á c i l  a p l i c a c i ó n ,  

n o  i n c o m o d a  i n o i i l -  
. m e n i e  a l  s i . i o  j
i U p r i iD o  c o m p l e t a -  
c c e c lo  t o d a  c l a s e  d e  
r e n d a |6 . s .  T o n d a s  ó 
c i n t a s .  S e  c o m p o n e  
d o  r o d a j a s  s o b r o -  
• p n c s l a s s i a l f s c a r a -  
t f r o p o  d o m o o r d a g o .  

• b á h  v o s i b o I  9  
d i a m o i r o

e  « a n l i m o l r o f  j  i / i j

V E G I G A T O R I O  R O S A D O - t C A N T A R I D I N A
d e  A . B E S L I E R ,  4 0 , r ú a  d e a  B la i t í ia -M e n te a u x ,  4 0 , P A R IS

V e j i g a t o r i o  e s  in íln iU lm ente  m a s  lim pio y  m as ac tiv o  g u e  los 
flem as; p u ed e  c o n se rv a rse  m u ch o  tiem po  sin  a lte rac ió n  bajo  to d as  las 
la tiu id es, m o le s ta  poco y  n o  p ro d u ce  n in g u n a  irritac ió n  e n  la  v e ila a  e v i-  
lando  todo  peligro  de  c t i í í í í í .

P a ra  o b ten er m u estras  g r a t i s ,  d ir ig irse  á  n u estro s D oposítarios. /,

F a b r i c a  e s p e c i a l  d e  t o d o s  l o s  p ro d u c to s  n e c e s a r i o s  a l  f r a t a m í e a t o
d e  J a s  l l a g a s .  p o r  e l  J U e to d o  a n t i s é p t i c o  d e l  D '  L /.STEÍ1. u

D eposítanos e u  A ladiiu; A lcaraz  y G arcia . —  Barcelon.a, A . C asanova y  C.*

-JáBáiEsEP¡SiTALcsLSEÉLO^YE-
: 8sn|>ieaiio coa f r u  di'to desde tace ya mas de treinta aüos por los Facultativos de I  

todas loa Hacumet ciintra las sU v e rsaB  a fe c o iin ie B  d e l  c o r a z ó n ,  contra la I 
H M r e p e e ia ,  las B i* « B ^u lti8  n e n r io a a a ,  el G a r r o t i l l o ,  el A s m a  y ¡ 
eoem  todoa los ttedrdcotsds la cireulacioB.

GRAGEAS es GEüS r OOHITÉ
XaüeO ’p a .'t o  DEi a i£ iK £ e o

PV  la  M e a i e n i a  d e  M e d ic in a  d »  P a r í s ,  gue en dos ocasiones difuv— «, á  aVitc illH de ftUsnülo t t  una de la otra, ha hecho constar su superioridad deci- I 
<flft anhn Indos los donds ferruginosos conocidas, asi cono su ellcatía probada '

‘ Hihm los eifeimtdadia gue reconocen por causa el empobrecimiento de la sangre.

ERGOTIiyA.GRAGEAS.ERGOTíNA
B 0 1 V J E A . 1 V

(Pfeailádae san M a  Medalla de Ore por la Sooledad Farmacéutica da París]
La eniüciea de U rn o rliiM  «fe f t » n |« n n  eonililuye uno de los mejores hemostáticos

Ine K  eonocen. Las a t - a g e a *  «te ü ^ g o t i n a  «fe B o u je o t s  se emplean para 
M lU tW  I n o l - u a l B a i i i i a n to s  y c o r ta r la s  t a e t a a r r á g i a s  de todo género.,

f h p i s l l p  f fn fw i/ /  F ér ifía m 'a  de L A B É L O N T E , t a l l a  d e  A b o u k ir ,  n ' 99, e n  P a r ís  
Y s u  U O  VftlIKilFALBS FARMACIAS DB TODAS CIUDADES

Adoptada oñcla lm iats ea los I

PEPTONA CATILLON
de París.— ilíe ía í ía  S î osícíob aatrtisal 1878 

SOKVCZOIf reprrsiiUDlg 
tresTeoH  sopesodecarse  asinU ahie 

per el recto como por la loca.
l i r a t í i a  n n tr i t i r a : 2 cucharadas, 125 de agua, 3 gotas de Undano, 0 ,3 0  dehioarbosato de sosa.

-.......  Peptona p u ra  en  estado seco.— 1 ccclarida do caté roprísoota 50 ir. do carao.
j;“ ® BBT8 . . . .  Envoltorios do hostia  conteniendo 1 gr. y  2 gr. do peptona soca.

Sabor agradable, preferido paralaboca.-ltücUridaMirtleDeaCffr.dorstM,
2 ^ 5 ..............Complemento ú til de la nutrición.—iBpItaeoDtieooSOer.ciroajlosrilodosal.
'- so c o X iA .T E  :E q TABLILLAS, cootlfDen 20 gramos da oaroa. parad dosarcao.

— En Croquetas, coalitoend granos do oaroo j  0,SSdo fosfato do cal, para la merienda,ote 
Eclennedades del Eslcnsgo, Intestinos, Pecho, Anemia, BebilidsddelosNiios, Convalecientes, etn, 

tai axptrim entol de l S '  OÁTIU.ON, prim er p reperitíor da la P e p to n a ,  han sido  oona/gnarfos 
en el Bullíllo do ricadími-- de Mtóociüey en el íullelindo lUrapoullguo. j'feírero 1830J 

n  PARIS, nUE Fo.HAlSE-SAtM-GEOnr.ES. 1 Y ClIAPTaL, 2

___ MjKliiil: M elchor G aicia  ; y V icente F e r re r  y  C oinpañin , li.ircelona.

*''*V»»»«»iA/W «^WW V W V W W vfVW W W W W W W v w r̂W>||
/GARROTILLOX AjafiiÜP Ouracloo iomeUlatii
V DIPTERU i  M t- I  J C * '  P on ^« u rn eL

SOLUCION TROULTTE-PhRRET i la PAPAINA
BA .  ?®.- '■'a® Sain t-A ncoine. PARIS, V ni lo.las las buenas fsrniaciai lia U-nnfí.i ^
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JARABE DE RABAKOlODADO
P R E P A R A D O  EN F R I O

por GRIMAULT, F am aéu tíco  de 1 clase de la  Escuela de P arís
y trébo l, si
QOS,
es
ttsugr' o co?í*-HS de In leche. . ■ . j j  i. i

El Ja rab e  de ráb>ano iodado se emplea mucho eo París como suslituto del aceite de tugado de bacalao; nunca pro­
duce el más leve ¡iccidenie de iiiloleruncin.

Ciido cucharada contiene siete centigramos de iodo.

J A R A B E

DE HIPOFOSFITO DE CAL
de G-RIMAULT y  Com pañía, Farm acéuticos en París

La reputación universal de esta preparación entre los médicos de todos los países, en el Irataniionto de las enfermeda­
des del pecho, nos dispensa de largos pormenores; nos limitarénios á recordar que preparamos dicho jarabe con llIPOfOS- 
FITO DE CAL preparado en nuestra fábrica, y que produce resultados á los que no ha podido alcanzar ninguna otra marca.

DEPOSITO EE PARIS: 8, rué VíTieime, y en las principales Earmaeias y  Droguerías

PEPTONAS PÉPSICAS
( C O N  C A R N E  D E  V A C A )  

de CHAPOTEAUT, Earmaoéutico de V  clase de la Eacultad de París
Estas peplonas, muy puras, preparadas con minucioso esmero, no contienen más que la carne de vaca digerida y hecha 

asimilable por una pepsínade título siempre exacto y regular, extraída del estómago del carnero, que digiere de "00 á 800 
veces su peso de fibrina. Poseen un poder alimenticio considerable y ejercen una acción nutritiva intensa sobre la economía.

No deben confundirse con otras peplonas preparadas con los cuajos de carnero ó con los páncreas de cerdo, y contienen 
un producto que proviene, tanto de la digestión de las mucosas estomacales como de la carne.

Existen bajo tres formas diferentes:
L“ Polvos de peptona pépsíea de Chapoteaut. — Poseen el sabor de la carne y ofrecen la ventaja de poder lomarse con la 

primer cucharada de sopa. Son solubles en el agua, el caldo y el vino. Cada cucharada do café represeuta cerca de 4 gramos 
de peplony, ó 21 á 2? gramos de carne de vaca, del todo digerida y asimilable. Cada frasco contiene 30 gramos de peptona, 
que representa de tfiO á 165 gramos de carne de vaca, que pueden bastar para la nutrición de un adulto.

2. * Conserva de peptona pépsica de Chapoteaut. — Este producto es neutro, aromático y se conserva bien. Representa, 
por cucharada de café, el doble de su peso de carne de vaca, y se administra pura ó en caldo, en vino, confituras y jara­
be, y bajo la forma de lavativas alimenticias.

3. * Fino de peptona pépsica de Chapoteaut.— E&lei vino contiene, por copa de Burdeos, la peptona pépsica de 10 gramos
de carne de vaca. Es de un gusto muy agradable y constituye un excelente alimento, que los enlermos aceptan con placer. 
Se toma al principio de las comidas, á la dosis do una 6 dos copas. _ .

/nrficoeiones principales. — Anemia. — Dispepsia. — Caquexia. — Debilidad. — Atonía dei estómago y de los intestinos.— 
Convatecencia. — Alimenlaciou de las nodrizas, de los niños, de los ancianos, de los diabéticos y de los lisíeos.
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EL SIGLO MÉDICO
R E S U  M EN

B o le t ín  d e  U  s e m a n a  : Roal Acaaomia de Medicina. -  Sociedad E scaño , 
h  da H i^one—  Academia Módico-ftnirdreloa. -  Circnlo Médico Reformista, 
— Sociedad Glneeolófica. — Sociedad Jouneriana.— S e c c ió n  d e  M a d r id :  
Analogías y  diforeneiaa, — Hoapiul do la  Princesa: Instituto de Terapénüoa 
operatoria. -  Do la  icspoosabilidad morbosa de ios tejidos. -  S e c c ió n  
p r i e t i o o :  U y a a o  do OTnriotomia. -  P r e n s e  m é d io a :  M a c to in l ,-
I. Quisto hidatidico de la  cavidad orbitniia. =  E if ro iy 'íro __ II .  E iperi-
moiitoa sobro el boldo. — I I I .  Acción del conioznolo do centono sobro la  hi- 

Empico del iodoíormo en las ovariotomlas.-  
V. Ciasificacion de loa milscnloa clnvicularea snpomtimetarioB__ V a r i e d a ­
d e s :  CougroBo Módico do Sevilla. -  G a o e ta  d e  J a  s a l u d  p ú b U o a - E s- 
tado sanitario de Madrid. -  E e m i t i d o .  -  C ró n lo a i

En la última sesión de la Real Academia de Me­
dicina dió cuenta el Sr, Creus de un enfermo que 
tiene en la Clínica quirúrgica de la Facultad de Me­
dicina, que sufre de un tumor craneano, probable­
mente venoso, pero que consideraba tan difícil el 
diagnóstico que le sometía á la ilustración de los 
compañeros.

El Sr. Diaz Benito intervino para recordar otro 
análogo que vió hace años con el difunto Dr. Asne­
ro, cuyo tumor, considerado por algunos como lu­
pia, fué operado, produjo grande hemorragia y do- 
terminó la muerte del paciente.

A hora ya avanzada de la sesión volvió á conti­
nuar su discurso el Dr. Santero, hablando sobre las 
enfermedades de Madrid, en cuya tarea sorprendió­
le la hora, obligándole á internunpirla.

* *
La Sociedad Española de Higiene celebró su pii- 

niera sesión científica, según habíamos anunciado, 
el juéves 4, en el Salón de Actos públicos del Insti­
tuto del Cardenal Cisnéros.

La concurrencia de socios fué tan notable, que, 
ê«pues do llenarse todos los puntos del espacioso 

“ ocal, todavía se quedaron muchos de aquéllos fue­
ra, y otros permanecieron de pié durante toda la se- 
aoii, la cual empezó ántes de las nueve.

Después de leida el acta y terminado el despacho 
le comunicaciones por el secretario Sr, Pulido, el 
•residente, Sr. Mendez Alvaro, pronunció un breve 
’ expresivo discurso, destinado á recordar con gra- 
ituj loa nombres de algunos de los más ilustres 
■'igienistas y epidemiologistas del siglo anterior y de

REAL ACADEMIA DE MEDICINA. —  SOCIEDAD ESPASOLA

DE HIGIENE. —  ACADEMIA MÉDICO - QUmÚRGICA. __

CÍRCULO MÉDICO REFORMISTA. —  SOCIEDAD GINECOLÓ­

GICA. —  SOCIEDAD JENNERIANA

la primera mitad del presente que se han ol. 
de la salud pública eu España, manteniendi^ 
nosotros la tradición, y los presentó como e jei^ . 
la generación médica actual. Luégo concedió la pa­
labra al Sr. Galdo, quien, con la claridad, la frase 
correcta, la ilustración y el exquisito sentido práctico 
que le caracterizan, se ocupó de lo abandonada que 
tienen la higiene nuestras autoridades, y dijo que, 
en su concepto, la moi’talidad de Madrid era ménos 
de la que arrojaban las cifras que se publican, por­
que en éstas se incluía la de los forasteros que vie­
nen á curarse á la capital; y añadió que, si había 
aumentado en estos lÜtimos tiempos, se debía á lo 
apretada y densa que se ha hecho la población, la 
cual necesita de mucho mayor desarrollo superficial.

En sentido análogo habló el Sr. Torres Muñoz de 
Luna, fijando ademas la atención en que la atmós­
fera amoniacal es abonada para el desarrollo de los 
elementos infecciosos estudiados por Pasteury otros 
investigadores modernos.

Después, y á propuesta del señor presidente, se 
acordó nombrar uua comisión, compuesta de los 
Sres. Bonavente, Quijano, Tolosa, Belmas y Fernan­
dez de Velasco, para que estudie la higiene que su­
ponen la Exposición y Congreso Pedagógicos próxi­
mos á inaugurarse.

La sesión se levantó después de las diez.

La sección de cii-ujía de la Academia Médico- 
Quirúrgica prosigue su debate sobre la cimjia en las 
enfermedades de los huesos. Habló, consumiendo 
nuevo turno, en la última sesión el Sr. Saez Domin­
go, que rechazó el exclusivismo listeriauo con un 
meditado discurso. El Sr. González de Segovia, que 
hablaba aquí por primera vez, se presentó listeriauo 
puro, refiriendo uu notable caso de amputación do­
ble, en una de cuyas piernas se aplicó la cura anti­
séptica, miéntras que en la otra no, marcándose las 
ventajas de la primera sobre la segunda.

Fué éste un hecho curiosísimo, del que el Sr. Gou- 
zaler de Segovia nos ha prometido una reseña, que 
teudrémos verdadero gusto en dar á conocer á nues­
tros lectores. El orador agradó mucho por su ma­
nera de exponer. Por último, los Sres. Fen-adas y 
Castro rectificaron on brillantes réplicas, insistiendo 
en rechazar el exclusivismo de las curas.

Antes de esta discusión habían hablado los seño­
rea Gaataldo y Saez sobi-e el caso clínico de la ueuro- 
tomía* óptico-ciliar, que se dió al fin por archi-discuti-
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do, considerándose agotado por ahora el asunto. ¡Ya 
era tiempo!

# *
En el mismo local del salón de actos públicos de 

la Facultad de Medicina, y también con el mismo 
público mixto de que ya otras veces nos hemos ocu­
pado, es decir, mezcla de ambos sexos, se celebró en 
la tarde del mártes último, 2 de Mayo, la inaugura­
ción del C ir c u lo M ó d ic o lte fo r m is ta ,fundado 
por iniciativa del ilustrado catedrático Dr. Leta- 
mendi.

Bajo la presidencia del Sr. Balaguer, presidente 
del Consejo de Instrucción Pública, comenzó el acto, 
leyendo el secretario Sr. Roques un breve discurso, 
en el que hacía constar que la nueva sociedad aspira­
ba á la propagación de las doctrinas delDr. Letamen- 
di; y éste, en seguida, á su vez leyó por completo, y 
para iniciar á los oyentes en sus doctrinas, un ex­
tenso discurso que fué várias veces interrumpido 
por los aplausos y los murmullos do admiración.

Que el discurso fué, más que bueno, notable por 
Su forma galana, por la brillantez de su estilo y por 
la riqueza y valor de sus imágenes, á nadie que co­
nozca al Dr. Letamendi extrañará; pero lo que sí 
parecerá extraño es que su doctrina encerrara cier­
tas contradicciones, en las que el autor sostenía 
conceptos que después él mismo rebatía, y bacía 
afirmaciones en un lado que él mismo negaba en 
otro, sacando de todo ello un producto caprichoso, 
informe, á veces sin color determinado y sin aspira­
ciones claras, y las conocidas no siempre justas.

Dedujimos dos aspiraciones de lo contenido en 
dicho discurso ; una, la de aumentar el nivel inte­
lectual de la clase aumentando su ilustración, pen­
samiento noble, trascendental, necesario, gloria de 
los afanes del Sr. Letamendi, y por el cual nos tendrá 
siempre y sin condiciones á su lado; la otra aspira­
ción, la de crear una Sociedad que predique el uni­
tarismo contra lo que él llama úfalanismo, el zuta- 
nismo y el me>7^anismo, parécenos tan innecesaria 
como los aprestos y arremetidas de D. Quijote contra 
sus fautásticos enemigos. Pero, como nuestro eo- 
redactor el Dr. Prieto se ha creado el compromiso 
de dirigir una carta al Dr. Letamendi sobre estos 
puntos, mejor será que prescindamos aquí de juicios 
críticos que tendrán mayor desarrollo en otro tra­
bajo, y nos limitemos á decir que su doctrina nueva 
está ya tan arraigada en los profesores, que raro se­
rá el que no declare pertenecer á ella desde que tie­
ne uso de razón médica.

El Sr. Polo, presidente interino de una de las sec­
ciones, se levantó para dar las gracias á los concui-- 
rentes, y lo hizo con elocuencia y en términos senti­
dos. Muy bien nos pareció cuanto dijo, á excepción 
de aquello de Paoiz y "Ntelarde, que así encajaba alh

como un fusil en brazos de un académico. i Lástima 
de que este rasgo inoportuno sombreara discurso de 
gracias tan bonito como lo fué éste en lo demás!

El Sr. Balaguer concluyó el acto con otro breve y 
patriótico discurso, ya de buen gusto, que fué escu­
chado con verdadera delectación.

Tenemos, pues, una Sociedad más, con pretensio­
nes de reformista, que defiende nada ménos que una
NUEVA DOCTRINA MÉDICA INDIVIDUALISTA Ó UNITARIA.

¿Hará algo? Allá lo veréraos. Entre tanto, reciba 
nuestra bien venida y disponga de nuestros servicios, 
que se los prestaréraos con gusto.

En la sesión última de la Sociedad Ginecológica 
hubo do notable la exposición y presentación he­
cha por el socio Sr. Berrueco, médico del Hospital 
de la Princesa, de un caso de atresia rectal con per­
foración anal junto á la vagina. Después de exami­
narlo la Sociedad, nombró una Comisión para que 
informara sobre su estudio.

Entrándose en la órden del dia, y siguiendo el 
debate de la fecundación auxiliada ó artificial, ha­
blaron los Sres. Urrecha, que insistió con grande 
habilidad en argumentos otras veces presentados, 
y después el Sr. Castillo de Piñeiro, quien consu­
mió turno nuevo, pronunciando un notable dis­
curso en el que, después de haber demostrado que 
el procedimiento del Sr. Sancho era inaceptable 
hasta bajo el punto de \ústa bíblico, aseguró que el 
debate no era de gran interes, y dijo que aceptaba 
la fecundación auxiliada, y hasta la practicaría si 
fuese preciso, pero sólo en casos muy excepcio­
nales.

^ Sf:
La Sociedad Jomeriana celebró él sábado 29 del 

pasado su primera sesión científica, poniendo á dis­
cusión, según ya adelantamos á nuestros suscrito-
res, el siguiente tema: ¿Pueden trasmitirse con h 
vacuna algunas enfermedades? E n caso afirmativo, 
cuáles son, y medios para evitar su trasmisión poi' 
la vacuna. Tanto el Sr. Casañ, que desarrolló el te 
ma, como nuestro compañero de redacción Sr. Ser-
ret, que consumió el primer turno, abundaron en la 
ideá de que la vacuna por sí no puede trasmitir míí 
que vacuna, según lo prueban infinidad de experi­
mentos hechos por distinguidos profesores. Apesar df
ello, convinieron ambos en la necesidad de adoptflr 
algunas precauciones, y en particular la de no tomar 
más que hufa vacuna pura, ora se trate de la hum®' 
nizada, ora de la animal, que tiene sobre aquélla 
grandes ventajas. Los Sres. Cherizola y Martínez ex­
pusieron algunas do las dudas que sobre el particu­
lar se les ocurrían, quedando el primero en el uso de 
la palabra para la sesión próxima. *

Ayuntamiento de Madrid
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A pnmora hora expuso el Sr. Giner un caso prác­
tico interesante, y en el debate que con este motivo 
SB promovió hicieron uso de la palabra los señores 
Homo y Cruz. En suma, la sesión fué tan interesan­
te y provechosa como esperábamos y como, sin du­
da alguna, han de serlo todas las sucesivas que la 
naciente Sociedad celebre.

Dkcio Cahlan.

analogías y diferencias 

irr
Hemos llegado al capítulo III  de la Ley que 

nos ocupa, dividido en tees secciones y comprensivo 
de _ia artículos, y en él eucontrainos muy poco po­
quísimo, que ofrezca analogía con las bases presen- 
tadas por el Consejo. Tratándose en dicho capítulo 
de la Administración pronncial, parecía natural y 
propio que empezara expresando quiéu había do te- 
-ner en las provmcias á su cargo la dirección del ser­
vicio samtano, quién había de ejercer la superior 
deiír'^^^^’ pudiera muy bien sobrenten-

Pero lejos ele ser así, revela el capítulo entero un 
admirable artificio, dirigido á anular disimulada­
mente la autoridad de los gobernadores. Si en el ar­
ticulo 19 se dice que las Delegaciones de puerto üe- 
nen su jurisdicción y  autoridad propia, á las inme­
diatas órdenes dcl goljornador de la provincia, y á 
las Delegaciones do Sanidad interior so concede el 
propio carácter, os más bien por cortesía que por 
otra cosa.  ̂ ^

Nótese con qué perseverancia, al determinar el 
personal de jas Delegaciones, se insiste en el dehbo- 
rado proposito de no hacer mención de los doctores, 
tanto su Medicina como en Derecho, lo cual supone 
no solamente ligereza ó descuido, sino desconoci­
miento del asunto, como lo supone asimismo la cons­
tancia en decir médico-cirujano, siendo así que el títu­
lo de mcíííco, sm más aditamento, implica actual- 
mente la calidad do cirujano.

Fuera do esto, es de notar asimismo en este capítulo 
el mal pensado sistema de comprender á médias en 
las vánas jerarquías administrativas, á los emplea­
dos de las Delegaciones. Esas son cosas que deter- 
minan el sueldo y el nombramiento: si aquél llega 
á 0.000 reales, ó sea Í.500 pesetas, y se hace por 
l-eal órdon, ó por real decreto cuando llega á C.óOO 
pesetas, ya se sabe, sin ese cacareo innecesario im­
pertinente y ridículo, la clase á que cada cual cor­
responde. Así, resulta que, por el empeño de suje­
tarse a esa norma ó pauta, se reduce al intérprete en 
los puertos do y 2." clase, á la categoría, dema­
siadamente humilde, do aspirante.

Escasa analogía se nota, pues, entre el capítulo en­
tero y las desechadas bases del proyecto del Consejo 

¿Y qué dit'émos del art. 29, eh que. una por una,
86 enumeran las funciones de las Delegaciones ter­
restres? Constituye por sí sólo la más elocuente prae- 
ba de la inutilidad completa del licenciado en De­
recho, inspector fiscal, especie súngano  que pugna

por introducirse y gozar espléndida vida en la triste 
colmena sanitaria. "\^áyanse examinando 
dones, y, por mucho que se sutilice, ni 
encontrará que de necesidad no corres 
pector licenciado en Medicina y Cirajíü 

Por otra parte, ya que hemos fijade, 
tículo mientes, ¿qué será eso de ohervarst 
¿Van los señores delegados á  reconocer 
persona las que se vacunen, para informal^ uw-nr- 
sultado de la vacunación?. ¿Y qué deberá entenderse 
por ejercer la mayor vigilancia acerca de las casas de 
prostitución? ¿Se trata do asuntos de policía eu que 
haya de entender el caballero fiscal, ó de policía sani­
taria en lo concerniente á las huéspedas mejor que á 
las casas?... Y siguen otras cuantas funciones por eí 
estelo, que no pueden sufrir ni áun la más insignifi­
cante crítica, refiriéndose á los delegados de pro- 
vineia.

Pagando por alto cuanto á las Juntas provinciales 
se refiere,— á las cuales fuera bueno dar alguu no'm- 
bre_— fijémonos un poco eu las llamadas Subdele- 
gaciones, engendro por todo extremo peregrino que 
caracteriza muy principalmente al proyecto de ley 

Las talos Suhdelpgaciones — que bien podrían lla­
marse Juntas municipale,s de Sanidad nüm. 1.» 
para distingmrlas do las otras que vienen después, 
por cuanto, en i-ealidad, constituyen una Junta—han 
de funcionar á las órdenes del alcalde, y tendrán en 
el Municipio— en el distrito municipal se habrá 
qiiendo decir — el carácter y representación de las 
Delegaciones. Pero ¿cuál es este carácter y cuál esa 
representación? Aquí volvemos á tropezar con el no- 
brisimo encargo que se ha dado á éstas en el art. 29. 
¿Para tan poca cosa todo ese matalotaje de inspec­
tores y fisca](M y delegados y subdelegados?

i Un licenciado ó doctor en Medicina, jefe!.. ¡Se­
cretario un licenciado ó doctor en Farmacia, y oñ- 
ciál un profesor de Voterinarial Y como hay locolí- 
ttotes— así se llama ahora á los distritos munici­
pales donde no se hallai-án todas tres clases de
profesores, habrán de juntarse váriaslocalidades para 
constituir una Subdelegaciou, acudiendo de un pue­
blo el médico jefe, el farmacéutico de otro, que bien 
podrá distar tre.s leguas, y el oficial de otro, eu fin- 
mas ó méno.s apartado.... ¡Qué sencillezI ¿Pava 
qué todo esto? Pues tan sólo para desempeñar en 
el mayor número do las poblaciones aquellas fun- - 
Clones mismas que, sin tanto aparato y bambolla 
luenen desempeñando los facultativos municipales ó 
titulares; porque es de advertir que, algunas de 
las comprendidas en el art. 29, no son aplicables 
más que á las grandes poblaciones.
_ ¿Y cómo se las compondrá el licenciado ó doctor
jefe con el alcalde ó los alcaldes, que al cabo son viús 
JGjes que el ? ¿Y cómo actuará con su secretario y su 
oficial? ¿Y qué falta hacen oficial ni secretario para 
Uiíundir la vacuna, por ejemplo, ni para ejercer vi­
gilancia en las casas do prostitución,— casas que no 
¡jodrían invadir por su propia autoridad — ni para 
otras -tales cosas? ¡Extravagancias de la humana 
ideal

es, después de todo, que el ar­
tículo 41 deshace la Subdelegaciou, diseminando los 
elementos que la forman.

«Las funciones de inspección, dice, se repartirán 
entre los indicados facultativos, en el órdeu profesio-Ayuntamiento de Madrid
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nal á que corresponda el servicio, y las fiscales las
ejercerá el subdelegado jefe.»

iQué enredol Inspecciona cada cual, según este or­
den lo que le concierne con plena independencia; aa 
á conocer, sin duda, el resultado de la inspección á los 
otros dos adláteres, y, teniendo que pasar por lo m- 
formado, adopta el tribunal la resolución que mejor 
le parece; es decir, la que por sí sólo hubiera podido
adoptar el inspector correspondiente. ¿ i  luégor'i^s
necesaria la aprobación del alcalde, y que quiera es­
ta autoridad y pueda hacer lo que se le propone. 
Con mucha dificultad y muy peligroso Toce habría 
de moverse esta fantástica maquinaria, á no suceder 
que, como parece probable, permanezca constante­
mente parada. Falta una cosa: las funciones fisca­
les las ejercerá el subdelegado jefe. Y nosotros nos 
pi'eguntamos’; ¿porqué no pueden ejercerlas igual­
mente los delegados médicos?... ¡Ahí vera \ .1

De este género de Subdelegaciones y de los dele­
gados balnearios no se halla, de seguro, cosapai-eci- 
da en el provecto del Consejo. La onginalulad es in­
cuestionable, y merece patente de invención. No su­
cede lo propio tocante á los delegados sanitarios en 
Oriente y América, consistiendo la discrepancia en 
que el Consejo proponía al ménos cuatro en Oriente 
Y otros tantos en América, miéntras que en el pro­
yecto han quedado reducidos á tres en Oriente y dos 
en América. iPero qué diferencia en la redacción de 
uno y oti-o proyecto!

Dice el proyecto del Gobierno;
«Artículo 54. Para el estudio de las enfermeda­

des epidémicas (¿todas?), su curs^, propagación y me­
dios preservativos íjlenguaje lego 1) se crean...» etc. 

Dijo la base 14 del Consejo:
«Para él estudio de las más temibles pestilencias 

exóticas (¿dónde íbamos á parar si hubieran de estu­
diar todas las enfermedades epidémicas?), observar 
su marcha invasora y modo de propagación, infor­
mar con oportunidad de su curso y vicisitudes, dar 
noticia de las medidas preservativas y represivas que 
se adopten en los países de su residencia, y proponer 
lo que estimen más conducente á la preservación del 
reino, se establecerán,» etc. . . .

Aquí se ve un pensamiento sanitario ituportante 
y completo: allí no se ve otra cosa que una imitación 
inconsciente. *

Veamos ahora si en el capítulo \  I  del proyecto, 
relativo al ingreso, escalafones, ascenso y derechos 
del personal, se encuentra alguna analogía con las 
bases que el Consejo propuso.

Hé aquí las relativas al asunto que dicho Cuerpo

«53. Formarán el Cuerpo de Sanidad civil todos 
los doctores y licenciados en Medicina que obtengan 
en el ramo do Sanidad empleos de nombramiento del 
Gobierno y retribuidos de fondos generales.

.54. La Ley y sus reglamentos determinarán el 
orden de ingreso y de ascenso, los deberes y atribu­
ciones de estos íimeionarios, así como cuanto se re­
fiere á su separación. _ , 3 1

»55. Los empleados de Sanidad gozarán de los 
propios derechos pasivos que las leyes conceden á los 
de todos los ramos de la Administración, y serán de 
abono los años empleados en su carrera profesional 
para la jubilación de los pertenecientes al Cuerpo ía- 
cultativo de Sanidad ci\dl.»

Examinando el contenido del capítulo VI del pro­
yecto ministerial se advierte desde luego la radical 
diferencia que entre ambos existe. Muéstrase en este 
capítulo todo el primor y habilidad que distinguen 
al legislador. Un exámen, que tend?ú el valor de la 
owsioion pública sin sor oposición, y el más completo 
é inextricable enredo en las diferentes clases de iun- 
cionarios, con sus escalafones diversos, sus convoca­
torias á exámenes, sus ascensos, etc., etc., forman la 
trama del delicado tejido quela Comisión del Senado 
se ocupa ahora en bordar.

Lo que tiene proyecto semejante de caprichoso, 
fantástico é in-ealizable será expuesto muy por me­
nor en artículo aparte, bastando por ahora advertir 
que organización, ó más bien revolución y trastorno 
semejante, presumimos que jamás pudo ocurrir al 
Consejo, hallándose libre de ensueños y de iebriles 
desvarios. Lo que habrá parecido tan erizada jen- 
gonza á los prácticos que en ella resultan aparente­
mente más favorecidos, se acredita por el hecho de 
la fría acogida que le han dispensado.

Queremos poner hoy término á estos artículos, y 
al efecto vamos á reducirnos cuanto sea posible.

En punto á Sanidad marítima, ya .advertimos des­
de luégo que entre los dos proyectos resultaría lige­
ra discrepancia si, á las bases por el Consejo propues­
tas, se diera el natural y necesario ensaiiche. Lo cual 
significa que el reformador no ha sido bastante 
audaz para sentar su mano sobro nuestro siste­
ma cuarentenario, rompiendo con las tradiciones, 
las prácticas y hasta las preocupaciones aivaigadas 
en nuestro país. Profundo estudio reclama, y no es­
casa reforma, cuanto á la Sanidad marítima concier­
ne ; pero síh aquél-y la más exquisita prudencia no 
puede abordarse ninguna variación trascendental.

Refiérese el título III del proyecto á la Sanidad 
terrestre, y comprende siete capítulos. Puede consi­
derarse como una colección do preceptos ya estable­
cidos, algunos aceptados con extremada ligereza, é 
impropios de una ley que exige detenida crítica.

Se descubren, sin embargo, en este título algu­
nas reminiscencias de las bases aprobadas por el 
Consejo, pero desnatm-alizadas en ocasiones, como 
es natural que suceda cuando se expresan pensa­
mientos ajenos por personas imperitas que no los
comprenden. . . .

No faltan en este título curiosísimas prescripcio­
nes, várias do ellas reglamentarias é impropias de 
una ley. Por ejemplo: las certificaciones mortuorias 
se han de expedir por los subdelegados, — no por el 
profesor que haya asistido alya difunto—y, sin em­
bargo, se pretenderá que conste en ellas bien cla­
sificada la enfermedad, para los efectos de la esta­
dística; no podrán hacerse las inhumaciones hasta 
iiasadas 48 horas del fallecimiento, cosa muy buena, 
sin duda, para la salud del difunto,—áun cuando su 
reanimación honraría poco al subdelegado que hu­
biere hecho el reconocimiento— pero malísima, de­
testable, extremadamente insalubre para las familias 
y hasta paralas poblaciones; iodos los Ayuntamien­
tos, en la medida de sus recursos, pondrán al seivi- 
cio de las Subdelegaciones un laboratorio quími­
co (1); el cargo de inspector de carnes existirá en io­
dos los mataderos; los alcaldes tendrán uno ó más 
hospitales, barracas ó tiendas bien situadas, con el 
posible aislamiento, para albergar y asistir, en casoAyuntamiento de Madrid
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necesario, á los que contraigan enfermedades conta­
giosas.., Pero, sefíor, ¿adónde vamos á parar? ¡Ad­
vierta que tales cosas, indicadas en las bases del Con­
sejo, se referían á las grandes poblacionosi ¿Está V,? 
¿Cómo se ha atrevido el reformador á generalizar 
tanto? Y, por otra parte, allí no figuraba más que lo 
preciso, lo que exigía cierta fuerza emanada de la ley- 
para poderse llevar á ejecución, faltando luego mu­
cho, muchísimo más. Sin embargo, no echó en com­
pleto olvido el autor del proyecto oficial á las pobla­
ciones rurales, como se acredita por la prohibición 
de formar estercoleros, muladares ó pudrideros, den 
tro ó en la proximidad de las poblaciones, y aquello 
de criar y mantener animales do pezufía hendida 
dentro de las ciudades populosas. ¡Esto de los ester­
coleros y los animales de pezuña hendida tiene su 
mérito y acredita de higienista al autor del pro­
yecto!

¿Quién había de presumir que figurasen algún dia, 
nada méuos que en una ley, preceptos que nunca as­
piraron á pasar de las Ordenanzas municipales ó los 
bandos de policía urbana? Mas guardemos respeto 
á los modernos principios administrativos, por cuya 
■vnrtud, á falta de cosas más importantes, se rellenan 
las leyes con menudencias como éstas.

Pero lo que es donosísimo, y sobro o'sto liheralote, 
es aquello de hacer personalmente responsable, al fa­
cultativo que asista al que padezca uua enfermedad 
contagiosa, de que le lleven en coche público al hos­
pital ó enfermería, obligándole á implorar la inter­
vención de la autoridad... ¡Qué cosas ocurren!

Y vaya á V. á concertar esta presciipcion con el 
artículo 134, en que se sienta que el ejercicio do las. 
profesiones médicas es libre. Y, después de haberla 
concertado, ponga también en armonía y concierto 
los artículos 136 y 137, que coartan esa libertad 
como jamás- so coartó 3ii áun en los tiempos de 
D. Tadeo Calomarde, según los cuales quedan los 
profesores particulares sujetos al requerimiento do 
las autoridades y á actuar en diligencias do oficio, á 
dar parte á la Delegación de sus altas y bajas (¿qué 
es esto?), y á facilitar á la misma los informes, datos 
y noticias que se les pida, relativos al ejercicio de la 
facultad. No cabe un ejercicio libre con más lazos y 
ataduras. ¿Sabe, quien tal cosa ha escrito, lo que 
exige? Hé ahí lo que tiene el meterse á lo que no se 
entiende. ¿Qué es ángulo?
_ Aun más (art. 140); «Las Delegaciones provin­

ciales amonestarán á los profesores cuando cometan 
alguna falta en el ejercicio de sus respectivas faculta­
des, sin perjuicio de la responsabilidad penal.» Pues, 
para lo que falta, podía autorizar la ley para echar á 
presidio á loa profesores libres, ponerlos á la vergüen­
za en el rollo do la •\’illa, si se consei^’a, ó darles 
muerte en garrote vil, si fuero preciso.

¡Cómo se conoce en todo á los feiTorosos amantes 
de la libertad!

Mas consuélense los médicos, farmacéuticos y ve­
terinarios, porque el artículo 141 les ofrece una se­
gurísima garantía y les augura un porvenir de ar­
zobispos. «El Gobierno, dice, cuidará do evitar v 
perseguir la intrusiou en el ejercicio do las profesio­
nes médicas...» ¡Pues no hay más que pedir!

Queda cumplido nuestro propósito con lo que de­
jamos expuesto; la obra es, en gran parte, de fanta­
sía y puro capricho, en otro tanto de compilación,

y el pensamiento que claramente entraña de interes 
I>articular, el que hemos llam&do ijanfiindonai-ismo. 
Ya examinarémos elproy’ecto muy formalmente bajo 
sus diversas fases.

A. P ez del R io y  S opeña.

HOSPITAL DE LA PRINCESA

IN S T IT U T O  D E  T E R A P É U T IC A  O PER A T O R IA

DE LA KSSPONSABILIDAD WOHBOSA DE LOS TEJIDOS 

p o n  D . E . E u u r o

IV
Concurre al Dispensario un cochero de 60 años de 

edad, que hace siete meses cayó de una escalera, lu­
jándose el hombro izquierdo, y que fué reducida. 
El 14 de Enero se presentó á la consulta, presentando 
ya la atrofia muscular muy pronunciada en el del- 
toi 'es, y en el 4 de líavo comenzaron á presentarse 
síntomas parésicos y atróficos en el brazo derecho, 
que siguen su curso en la actualidad.

Quise decir que una causa traumática le lujó el 
húmero; se hizo la reducción y sobrevino la fatal ar­
tritis seca. Síntomas neuropáticos dolorosos conti­
nuados vinieron á acompañarse con fenómenos atró­
ficos, explicables difícilmente por la mera inmoviü- 

•dad de las partes, y que da suficientes motivos para 
sospechar que el dolor llegó en sus vibraciones á la 
médula; que ésta, ¿ su vez, devolvió por sus cordo­
nes-tróficos el insulto á la parte, suspendiendo la nu­
trición del brazo; pero, aunque así no fuera, el hecho 
de haberse determinado una lesión semejante, gra­
dual y posterior al primer afecto en la articulación 
del hombro opuesto, es cosa demasiado fuerte para 
explicarla por la simple simpatía. Por nuestra parte, 
vemos las co.sas más claras, suponiendo que un filete 
sensible quedó anormalmente adherido por su neuri- 
lema á una superficie ligamentosa que se rompió en 
el momento del insulto; que ese filete nervioso se liizo 
asiento de una neuritis, continua como su causa, que 
ascendió por grados, dia tras dia, hasta la médula; 
que irritó la célula de origen, quizás várias células ve­
cinas, inutilizando más las de acción trófica que la.s 
motoras, puesto que no hay en los tales enfermos pa­
rálisis verdaderas, sino el obstáculo al movimiento que 
induce la rigidez y desnutrición muscular. Creo, so­
bre el caso de la observación que acabo de recordar, 
mejor que en la simpatía, en que del territorio celu­
lar izquierdo de la médula se propagó la irritación al 
territorio derecho, afectando las células tróficas con­
géneres y llevando la responsabilidad morbosa hasta 
el hombro y brazo opuesto. Veo, pues, meros actos 
de las mutuas responsabilidades que unos tejidos in­
ducen en los otros, ya por contigüidad, ya por con­
tinuidad, ya por unidad de génesis de estructura, 
ya por similitud y correspondencia de función. Veo, 
finalmente, que es preciso separar los ojos de la va­
guedad de las ideas vacías, fijándolos en los enfer­
mos, sin contentarnos sólo con discurrir lo que otros 
ántes discurrieron, sino sobre lo que arrojan los fe­
nómenos, las palabras, las actitudes, los movimien­
tos, la fisonomía y todo lo demas, por insignificante 
que parezca, que el dicho enfermo arroje de si, ma­
nifieste, presente, diga, sienta, opine, explique, dude, 
conteste ú omita, puesto que, hasta de la omisión que 
muchos hacen de cosas que no debieran omitir, se 
sacan inducciones, observaciones, materia de estudio, 
conclusiones y acertados juicios.
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Observando, no pasiva, sino de esta nianera acti­
va, y compaginando los productos de lo observado 
con los conocimientos anatómicos, fis.ológicos y pa­
tológicos que ya debeis poseer, encontraréis una ri­
queza tal de hechos y conocimientos nuevos, que 
os permitirán enriquecer el campo de la cieueia.

Muy por encima, muy á la ligera, he tenido que 
tocar este asunto de la responsabilidad morbosa de 
los tejidos.

La verdad inconcusa de que las partes se corres­
ponden fisiológicamente las unas con las otras, tras­
ladada k la Patología, demostrará y explicará muchas 
cosas que parecían confusas. El oftalmólogo sólo ten­
drá necesidad de estudiar á la luz de estos principios 
algunos detalles anatómicos para conocer mejor el 
por qué y el cómo de las oftalmías que se llaman sim- 
páticas. Otros podrán seguir la inquisición de los 
puntos de partida y de los caminos de dónde y por 
dónde llega una irritación nerviosa de un filete has­
ta la médula, produciendo el tétanos; y otros, apli­
cando los datos recogidos por tales estudios, podrán, 
aplicándolos á la patología interna, descifrar muchos 
enigmas.

Ciertamente que vosotros no podréis dudar de la 
trascendencia é importancia de los principios que 
acabamos de exponer, porque sabéis que los múlti­
ples problemas patológicos que cada enfermo entra­
do ofrece nos hacen discurrir y pensar en alta voz 
sobre ellos, y que la mayor parte de los diagnósticos 
difíciles se resuelven apelando á prévios conocimien­
tos generales de Anatomía, de Fisiología, de Patolo­
gía, Física, Química y otras ciencias auxiliares. Pero, 
fuera de aquí, podría haber quien dudase de la utili­
dad práctica y de la aplicación fructífera dd princi­
pio de la responsabilidad morbosa de los tejidos; por 
nuestra parte, nos bastará decir que el único título 
que podemos ofrecer de algún valor, como contribui­
dores del adelanto de nuestra ciencia, lo debemos á 
haber hecho aplicación de la idea de responsabilidad 
á la averiguación y explicación de una clase de pará­
lisis que, englobadas con otras de diversa patogenia, 
resultaban ántes, como éstas, incurables, y que. mer­
ced al descubrimiento de su origen por responsabili­
dad, se tratan con conocimiento de causa, se mejo­
ran y se dominan, restituyendo á la vida y la .salud 
á séres condenados irremisiblemente á la muerte.

Ya sabéis que 'me refiero á las parapleg'ia's depen­
dientes de la rotura del ligamento vertebral común 
posterior, parálisis á que hemos dado el nombre de 
paraplegias por responsabilidad. Hoy su comprensión 
es muy sencilla, porque en el fondo de las cuestiones 
más arduas suele encontrarse el huevo de üolon; pe­
ro su misma sencillez hubiera hecho que permane­
cieran ocultas y desconocidas ante los ojos más ob­
servadores, si la ley del conseasus y el princi])io de 
responsabilidad presente á nuestra razón no hubiera 
venido á resolver la incógnita.

Como hemos asistido ya en las Clínicas á varios en­
fermos de esta clase, y habéis visto salir curados 
varios de ellos, como á sus cabeceras he hablado del 
diagnóstico, de la patogenia del mal y de sus indi­
caciones terapéuticas, no necesito repetir ahora lo 
que ya sabéis y conocéis, circunscribiéndome á re­
cordaros á grandes rasgos la historia del asunto.

Discurriendo sobre las consecuencias de las roturas 
de los ligamentos, y pasando revista á los fenómenos 
patológicos que en general solían producir, y los pe­
culiares á cada región, al llegar el correr fie la mente 
á los ligamentos principales del cuerpo humano, me 
impresionó fuertemente la circunstancia de no recor­
dar haber leído nada sobre las lesiones de los mismos. 
iCosa rara! La atención de la ciencia había pasado 
por alto, sin percibir nada patológico que les perte­

neciese. Tras este choque de parada á la atención, 
puesto que sobre rotura de ligamentos estaba discur­
riendo, se ofreció lógicamente esta pregunta; ¿Será 
que los ligamentos comunes vertebrales son invulne­
rables? La respuesta no podía ser dudosa: esos liga­
mentos no podían gozar de inmunidad. Todo puede 
romperse en el organismo, nada es invulnerable: á los 
grandes esfuerzos, á las tracciones superiores á su 
resistencia tenían fatalment' que ceder. Siendo evi­
dente, preciso era inducir que se habían de haber 
dado casos de las tales roturas, y que alguna oue 
otra, buscándola, se deberá encontrar en la realidad 
de la práctica. A falta de ella, nos paramos á pensar 
qué sucedería en nosotros mismos si se nos rompiera 
el ligamento vertebral común anterior, y por forzosa 
consecuencia vimos con los ojos de la razón,_ y con la 
misma claridad que si lo viéramos con los ojos de la 
cara, que uua vez sólo tenía que resultar necesaria­
mente la torcedura angular de la columna. Entónces 
comprendimos que un número mayor ó menor de 
los enfermos calificados como de mal de _Pott tenían 
que corresponder á aquella lesión precisa, lo cual 
hacía sospechar que, asi como bajo el título de gota 
serena comprende la Oftalmología muchos males dis- 
tiiitós, así bajo el de mal de Pott se hallaba oculto ó 
inadvertido un proceso morboso dependiente de la 
rotura del ligamento vertebral común anterior.

De aquí á pasar mentalmente, por el mismo proce­
dimiento, al ligamento común posterior no había dis­
tancia, encontrando también, con toda la fuerza que 
da lo evidente al conocimiento, que, estando el liga­
mento común posterior dentro del canal vertebral y 
en contacto con las meninges y la cava anterior de 
la médula, los efectos de la rotura habían necesaria­
mente de producir fenómenos irritativos é inflama­
torios, 2}or responsabilii'-id, en las meninges y en los 
cordones medulares anteriores, dando precisamente 
lugar á yms. parapleqia. Induje ademas, por lógicas 
inducciones, que diclias roturas, .si eran parciales, no 
podían determinar torceduras 'de la espina, y que, si 
eran totales, la torcedura tenía que ser ménos ex­
tensa y más 'afaducta que la producida por el liga­
mento común anterior extra-medular. Seguidamente 
se presentó á mi razón resuelto un punto que venia 
y viene barajando los casos de los patólogos sin po­
der darles solución, á saber : porque unas torceduras 
déla espina se acompañan de paraplegias,y otras no. 
También, y ya colocado en el verdadero punto de 
vista del origen patogenético, era muy fácil determi­
nar la terapéutica.

Tratar esta rotura' como todas, por la inmovilidad 
y posición. Conocido ya el modo de obtener una y 
otra por los vendajes inamovibles, sólo me restaba 
esperar con calma que se presenta.se algún enfermo.

En efecto, ti-es meses hacia que el asunto pegado 
á nuestra razón nos ocupaba dia y noche. A e.ste 
tiempo, nu paciente, arrastrado por bajo de los bra­
zos, entró en mi consulta.

Ofrecía toda la estampa que, como una fotografía, 
estaba fuertemente grabada en mi imaginación.

Era el Sr. Marqués de Valdeterrazo, y comenzó á 
hacerme un relato de sus males, tan contrario á mis 
juicios, que, inquieto y nervioso, le dije: Cálle.se, por­
que su relación es canaz de llevar al error al médico 
de más conocimientos. V. ha hecho un gran esfiier- 
2 0 , — iS’o, señor.— No es que se lo pregunto; es que 
le digo que ha hecho V. un esfuerzo violento, ó dado 
alguna caída.— No, señor, no lo recuerdo.— Pues re­
cuérdelo bien, y puedo decirle que su mal tiene cura.

Pero jcuál no sería mi sorpresa al ver que el pa­
ciente recibió la noticia con la más fría indiferencia? 
Y me lürió, sobre todo, leer el motivo en su semblan­
te. Habíamos procedido con ligereza; le hablamos
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cortado la palabra, le hablamos asegurado la existen­
cia de un suceso que para él no había ocurrido; y 
esto, junto á una promesa tan rotunda de curación, 
le hizo mirarme con la desconfianza que inspira un 
curandero. Conocí la inconveniencia con que había 
procedido, y me reprendí; pero, sin poder dominar 
mi mal humor, le dije: Dentro de'un mes no po­
drán levantarlo de la cama; dentro de dos no tendrá 
usted cura.— Se marchó. Quedé corrido de mi propia 
conducta y profundamente lastimado en mi necia 
vanidad. Difícilmente puede el hombre dominarse en 
sus actos primos; había llegado el enfermo descono­
cido que esperaba con ansias mi pensamiento; había 
llegado el ])rimer sér que suponía iba á deber á la 
casualidad ue mis meditaciones la salud y la vida, y 
cuando, en la plenitud de la exuberancia cordi-i, le 
daba las albricias de tan buena nueva, desconocido é 
ingrato, se fué sin hacer caso.

Pasó un mes, y la parálisis se hizo completa.
Pa-saron dos, y el enfermo entró en una ansiedad 

angustiosa. Veia realizarse mi pronóstico, y, pensan­
do con pesadilla en mi.s palabras, llegó á recordar que 
sus primeras incomodidades comenzaron por un mal­
estar indefinible, acompañado de cierta presión hacia 
el estómago y cintura, el día después de haber acu­
dido á socorrer el incendio de una casa, donde, vien­
do que se le venía encima una viga, no fué victima, 
gracias á una violenta rehurtada con que libró el pe­
ligro.

Su e.stado de gravedad, el tardio descubrimiento de 
un hecho que había pasado desconocido para él y que 
le habiamos asegurado con tan ruda firmeza, le co­
locaron en el caso de desear con ánsias mi inter­
vención. Pasé á verle, y en verdad que su estado lo 
juzgué ya incurable. A dejarme llevar por los consejos 
de la fria conveniencia propia, lo hubiera desahucia­
do, huyendo asi de compromisos; pero, gracias á 
Dios, entre las graves faltas de que nos acusa la con­
ciencia propia, nunca nos hemos tenido que repren­
der la del egoísmo. El militar pundonoroso debe 
cumplir con su deber, ya soa recompensado con el 
laurel de la victoria, ya sucumba en el deslucimiento 
de la derrota. No puede tampoco seguir otra conduc­
ta el profesor honrado.

El enfermo curó. De estas paraplegias por respon­
sabilidad, nada hemos publicado todavía. Sólo se co­
noce de este asunto, entre nosotros, la observación 
que publicó D. Eugenio Gutiérrez de la enferma que 
ocupó el uúm. 1. Entre los extranjeros, lo que se dice 
en la noticia siguiente:

«Honorarios en España. — La suma de 1.000 gui- 
íineas que dijimos había sido pagada por Espartero 
»al Dr. Castello.por haberle hecho satisfactoriamente 
»la muy importante y entónces nueva op?racion de 
"la litotricia, queda oscurecida por una cantidad que, 
"Segun un corresponsal médico de iíadrid, nos dice 
"lia pagado recientemente un gTande de España por 
“Uiia Operación mucho más sencilla y que se practica 
"todos los dias. El afortunado práctico es un 1). 1'. Pin- 
“to, que fué embajador español en Inglaterra du- 
'>rante el corto Gobierno republicano. El aprendió en 
"•sus viajes la aplicación del chaleco de Sayre para las 
«afecciones espinales, y, por la aplicación del chaleco 
»de Sayre á un marques español, afirman ha recibi- 
»do una suma equivalente a unas 2.170 libras ester­
linas.»

SECCION P R Á C T I C A

UN CASO DE QYARIOTOMfA
P R A C T I C A D A  P O R  E L  D R.  C A M I S O N

Por haber sido uno de los ayudantes que intervi­
nieron en esta operación, fuimos instados, por el 
dignísimo y distinguido colaborador del periódico E l 
S ig l o  M é d ic o , Dr. Cortezo, para publicar la histo­
ria referente á una enferma que padeció un tumor 
del ovario derecho, y que fué asistida por el Dr. Ca­
misón. No dudamos im momento en hacerlo, en pri­
mer lugar por complacer á nuestro apreciahle com­
pañero, que tan entu.siosta se mue.strasiempre por la 
Medicina patria, y en segundo por ser el presente 
caso uno má.s que viene á corroborar nuestra creen­
cia de que, el no contar en España mayor número de 
é\itos ciertas operaciones no es debido A la carencia 
de notable.s y distinguidos cirujanos que sepan prac­
ticarlas, cual puedan hacerlo los del extranjero, sino 
á que los enfermos acuden ó se deciden casi siempre 
tarde, muy tarde, unas veces por faltarles valor para 
someterse á una intervención quirúrgica en la.s épo­
cas oportunas y favorables á ésta; otras por preocu­
paciones, individuales ó trasmitidas, qüe son infunda­
das y perjudiciales, ya que no ridiculas; no pocas por 
ignorancia, aunque sintamos decirlo; y, en fin, á un 
sin número de causas que sería prolijo enumerar en 
esta clase de trabajos. Tan cierto es lo que decimos,- 
que cirujanos y enfermos piensan .siempre de distinta 
manera: los primeros proponen las operaciones cuan­
do verdaderamente pueden garantirlas hasta donde 
la ciencia lo permite, siendo rechazada.s por los se­
gundos ; éstos llegan á convencerse más tarde de que 
su mal es incurable por los medios no cruentos, y ya, 
no tan sólo se someten, si que exigen la operación, 
por grave que sea: entónces el cirujano cree proble­
mático el éxito de aquélla; lo manifiesta así al enfer­
mo y familia, y se niega, siendo él ahora el que no 
acepta; pero las partes interesada-s insisten, ruegan, 
suplican y, viéndose aquél acosado por tan reiteradas 
instancias, asiente. Esto mismo ocurrió al Dr. Cami­
són con la enferma cuya historia exponemos á conti­
nuación; más aún: exigió la petición por escrito, des­
pués de poner de manifiesto los graves peligros que 
correrin la susodicha enferma durante y de.spues do 
la operación; y , como fuese aceptada en estas condi­
ciones, la practicó el día 12 del pasado, áTas 10 de la 
mañana.

La historia del caso es la siguiente :
Doña Celestina García, avecindada en Madrid, 

de 44 años de edad, soltera, dqpcella de S. M. la Rei­
na de España, de temperamento linfático y de mala 
constitución, gozando siempre de buena salud hasta 
la época en que se manifestó la enfermedad actual.

No suministró otro antecedente sobre el modo de 
iniciarse el mal que la necesidad de ensanchar el cor­
sé gradualmente desde hace tres ó cuatro años, por 
notar que su vientre iba aumentando de volúmen 
poco á poco, á la par que sentía alguna ligera moles­
tia hacia la parte inferior y lateral derecha del mis­
mo. Segun la enferma, á medida que se acentuaba el 
abultamiento del vientre, la.s digestiones se hacían 
más pesadas, ha.sta que, últimamente, no podía tolerar 
la más pequeña cantidad de alimento, no obstante ser 
de fácil digestión. A estas perturbaciones acompaña­
ban las correspondientes á los aparatos respiratorio, 
génito-urinario, circulatorio y de la nutrición general, 
como disnea, dismenorrea, irritabilidad de la vejiga 
urinaria, irregularidad cardiaca, demacración, etcé­
tera, etc.; fenómenos todo.s que reconocían una causa
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mecánica: la compresión de los órganos correspon­
dientes á aquellos aparatos. Adquiridos estos antece­
dentes, fué reconocida la enferma hace próximaraen 
te un mes, resultando de la exploración practicada el 
siguiente estado actual:

Palidez muy pronunciada de toda la piel y muco­
sas; demacración general; fácies contraida; surcos 
naso-genianos marcadísimos; mirada triste, y, en fin, 
esa expresión particular que ha merecido la califica­
ción de fie les ovirica, dada por M. Wells. Si á esto 
añadimos que las alteraciones funcionales de la respi­
ración , circulación, nutrición y génito-urinarias 
mencionadas en la anamnesia persistían, quedará ex­
puesto todo lo referente al e.stado general.

La exploración local arrojó el cuadro sintomatoló- 
gico siguiente: A simple vista, aumento de'volñmen 
del vientre, simulando un embarazo de término ó 
más; piel brillante y muy distendida, habiendo des­
aparecido el fruncimiento umbilical; venas volumi­
nosas surcaban en todas direcciones la pared abdo­
minal; por la palpación se notaba una masa dura, re- 
si.stente, uniforme y dificilmente movible; fluctua­
ción profunda y muy poco marcada, algún tanto más 
apreciable por el tacto rectal y vaginal, suministran­
do, por otro lado, este último la posición anormal de 
la matriz, cuyo cuerpo estaba inclinado hácia el lado 
izquierdo, y el cuello al opuesto, percibiendo el dedo 
índice de la mano derecha, introducido en la vagina, 
los movimientos que la izquierda, colocada sobre el 
vientre, comunicaba al tumor, y éste á la matriz; á la 
percusión, matidez extendida por todo el vientre, sal­
vo la parte más externa del lado izquierdo, en donde 
existía resonancia; por último, hecha una punción 
exploradora con el trócar apropiado, salió un líquido 
sanguinolento.

Terminadalaexploracion,notitubeó elDr. Camisón 
en diagnosticar un sarco-quistoma del ovario dere­
cho, cuyo período de evolución era bastante avanza­
do, y, por lo tanto, aconsejó no debía operarse, pro­
curando llenar tan sólo indicaciones sintomáticas, á 
medida que se fueran presentando; mas, como deci­
mos al principio, ni la enferma ni su familia se con­
formaron con aquel dictámen , que, si mal no recor­
damos, fué el mismo que emitió el distinguido cate­
drático, nuestro querido maestro el Dr. Encinas, que 
también fué consultado. Aceptada la operación por 
el mencionado cirujano, á titulo de exigencia, acordó 
practicarla, como anteriormentehemos dicho, el dia 12 
del pasado, á las 10 de la mañana.

Reunidos al efecto en una de las habitaciones del 
tercer piso del palacio de los reyes los Sres. Camisón, 
como operador, Muñoz (I). Teodoro), Escribano, Pe- 
llicer y el que suscribe, como ayudantes, y Santero 
(padre é hijo), Calvo, Ülavide, Ridel, García Teresa, 
Burgos y otros cuyos nombres sentimos no recordar, 
como invitados, procedió aquél á la operación, que 
bastará para formar una idea exacta de ella la reasu­
mamos en las siguientes conclusiones:

1-* Limpieza de instrumentos y utensilios que ha­
bían de emplearse, con una solución fenicada al 5 
por 100.

2. * Lavatorio délas manos de todos los queiiabian 
de intervenir más ó ménos directamente en la ope­
ración.

3. * Cloroformización de la enferma, la que fué co­
locada en decúbito supino, y en semiflexion sus ex­
tremidades inferiores.

4. ‘ Incisión rectilínea de la pared abdominal, que 
partía á un centímetro por debajo del ombligo y ter­
minaba á dos por encima de la sínfisis pubiana, inte­
resando las capas de aquélla ha.sta llegar al perito­
neo, que quedó en perfecto estado de integridad para 
incindirlo á continuación sobre la sonda acanalada,

derramándose en este momento una gran cantidad 
de liquido ascitico.

5. * Inmediatamente apareció el tumor, con un as­
pecto blanco nacarado, repre-sentando un esferoide 
cuyo circulo ecuatorial mediría unos 30 centímetros 
de diámetro ó más.

6. " El Dr. Camisón introdujo la mano en la cavi­
dad abdominal, y, después de roniper las ligeras ad­
herencias que unían la superficie del tumor al peri­
toneo parietal, manifestó á los que presenciábamos 
este tiempo de la operación que existía una resisten­
te en la parte infero-posterior, la que desprendió má.s 
tarde, después de extraído el neoplasma. Esta adhe­
rencia estaba implantada en el tercio inferior del có- 
lon descendente. -

7. * Hecha la punción del tumor con el trócar de 
Kceberlet, salieron unas cuantas gotas de una sustan­
cia de color achocolatado, y de tal con.sistencia que, 
á pesar del diámetro del mencionado trócar y las pre­
siones que se ejercían sobre el neoplasma, fué impo­
sible la extracción de la que contenían los quiste,s, que 
era de la misma naturaleza.

8. * Convencido el operador de que el sarco-quis- 
toma no podía reducirse de volúmen por la punción, 
como en los casos de quistes verdaderos, y por ende 
de la irapo.sibilidad de extraerle por la abertura di­
cha, decidió agrandarla prolongando la incisión 
hasta una pulgada por debajo del apéndice xifoides 
del esternón.

9. " No obstante este agrandamiento, se necesitó 
aún ayudar la extracción del voluminoso neoplasma, 
mediante dos fuertes pinzas-eriuas de Nélaton, apli­
cadas sobre la parte anterior de aquél.

10. Para prever toda hemorragia, colocó el cons- 
trictor de Maissonneuve por la base del tumor.

11. Extraído éste, hubo de incindirse por varios 
puntos para dar salida á la sustancia semilíquida 
contenida en las cavidades quistoideas, con el objeto 
de poderlo manejar, facilitando así la ligadura del pe­
dículo, que á la sazón estaba implantado sobre la par­
te postero-superior del cuerpo de la matriz.

12. Excindido el neoplasma á raíz del pedículo, 
ligado elásticamente, se hizo la toilletle de la cavidad 
abdominal.

13. Union de los labios de la herida con puntos de 
sutura entrecortada y con hilo de seda, comprendien­
do todo el espesor de la pared del vientre.

14. El pedículo quedó situado en la parte inferior, 
entre dos puntos de sutura, colocados á mayor dis­
tancia el uuo del otro que los restantes, y sostenido 
por dos grandes alfileres que atravesaban crucial­
mente su base.

15. Cura fenicada, fijándola con un corsé apro­
piado, hecho ad hoc.

16. Birémos, por último, que no se pu.so ninguna 
ligadura vascular; que durante toda la operación es­
tuvo funcionando el pulverizador é impidiendo lo.s 
ayudantes la salida de los intestinos, y que aquélla 
duró unos cinco cuartos de hora.

Diario clínico. — Terminada la ovariotoraía, fué 
trasladada la enferma á la cama preparada al efecto, 
y, como quiera que en esta clase de operadas lo que 
se desea es reaccionarlas lo ántes posible, para obte­
ner la reacción deseada prescribió el Br. Camisón la 
colocación de botellas de agua caliente alrededor del 
tórax y piernas, caldos con vino de Jerez, infusión 
concentrada de café, alternando.

Bel fiel cumplimiento de estas prescripciones que­
daron encargados los Bres Muñoz y Escribano. En la 
hoja de observación correspondiente dejaron consig­
nados estos señores los diferentes cambios que expe­
rimentó la enferma durante las primeras 24 horas que
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permanecieron á su lado, y  que á continuación expre­
samos:

Le doce á tres de la tarde toleró média taza de caldo 
con vino de Jerez, y una de la infusión de café; á esta 
hora señaló la columna termométrica 3«“5; el pulso 
era frecuente (112 pulsaciones por minuto), contraido 
y algo irregular; se había logrado la reacción, mas 
no el que funcionara regularmente el trisplánico.

Desde las tres á la^ siete de la tarde no hubo modi­
ficación alguna, ni por parte del estado de la enfer­
ma ni de las prescripciones susodichas; h esta hora 
descendió la temperatura á 37'*3, continuando el pul­
so á 112 pulsaciones; esto es, persistía la irregulari­
dad trisplánica. A partir de las nueve de la noche has­
ta las seis de la mañana del siguientedia, ósea el 13, 
la rnejorla fué tal que el termómetro marcó 38°4; y, 
si bien el pulso continuaba frecuente, en cambio se 
había regularizado.

Sóbre las siete de ia mañana, ó ántes, iniciáronse 
los vómitos, que persistieron todo el resto del segun­
do dia, á pesar del opio y del hielo, cuya administra­
ción, á peqmnias dósis, había prescrito el Dr. Cami­
són en la visita de la mañana, A las nueve de la mis­
ma fueron relevados los Sres. Escribano y Muñoz 
por el Dr. Pellicer y el que suscribe, que tuvieron 
el drsgusto de ver sucumbir á la enferma á las doce 
de la noche, sin haber aquejado el menor dolor ab­
dominal durante el dia, ni otra molestia que los vó­
mitos, que no permitían tolerase las pequeñas por­
ciones de caldo, vino de pepsina, aguavinosa y café, 
que le administrábamos cada hora ú hora y módía.

Para terminar este diario de observación dirémos 
que á las siete de-la tarde del dia 13, ó segundo, la 
tempqj-atura, que hasta entónces había permanecido 
á 38“,4, descendió á 37®, para volver á ascender 
á 39®,3, dos horas ántes de espirar, ascenso que fué 
momentáneo, para adquirir paulatinamente nn des­
censo de 36®,7. El pulso frecuente, pequeño y ha­
ciéndose cada vez más irregular; la pequeñez se gra­
duó en las últimas horas hasta hacerse inapreciable.

A.hora bien , ¿cuál fué la causa de la muerte? No 
abrigamos la menor duda de que la operación fué 
practicada con la mayor destreza; el arte quirúrgico 
no pudo hacer más que dejar á la enferma en condi­
ciones abonadísimas para salvarse; no es posible, por 
tanto, atribuir aquella defunción, ni al operador ni á 
la Operación. ¿A alguna complicación consecutiva? 
Del diario clínico se deduce que no hubo peritonitis, 
puesto que faltaron los dolores abdominales; del mis­
mo también se desprende que no pudo causar la 
muerte una septicemia sobreaguda. única en su 
clase que podría explicarla, porque, para recibir se­
mejante nombre, necesita que la acompañe una tem­
peratura de 41®, la que no alcanzó, ni con mucho, en 
nuestra enferma.

Durante todo el diá segundo de la operación notó­
se, por el contrario, tendencia constante á descender 
el calor, á la aquinesia cardiaca por falta de influjo 
nervioso trisplánico, y por ende á la pequeñez gra­
duada del pulso. ¿No son éstas causas más que sufi­
cientes para darnos razón de la desgraciada termi­
nación? Creemos que sí, y, por lo dicho, que la enfer­
ma murió de trisplanísmo. Ahora bien, ¿quién puede 
evitarlo? Hablando en general, por un lado el ope­
rador con su destreza y minuciosos cuidados, y por 
otrola enferma acudiendo en época oportuna. En el 
presente caso faltó la segunda condición: la enferma 
llegó tarde.

Nos extenderíamo.s en algunas consideraciones clí­
nicas; pero creemos tendrán más fundamento si den­
tro de algunos dias podemos presentar á la conside- 
raciou de los ilustrados lectores de este periódico 
otro caso de ovariotomía que practicará el Dr. Enci­

nas, pero ño en una enferma que llega tarde, si que 
en tiempo oportuno.

Dr. E ulogio Cervera.

P R E N S A  M E D I C A

NACIONAL.—Quiste liidaiídico déla cavidad orbitaria. =
EXTRANJERA. — II. Experimentos sobre el boldo._
HL Acción del cornezuelo de centeno sobre la hipertrofla 
del bazo. — IV. Empleo del iodoformo en las ovarioto- 
mias.—V. Clasificación de los músculos claviculares su­
pernumerarios.

I
El Sr. D. A. do la Peña da á conocer, en el periódico que 

bajo su dirección ha comenzado á ver la luz en esta corte 
un caso de quiste liidatídico de la cavidad orbitaria, digno 
de que en él fijen la atención nuestros lectores.

Era el enfermo un labrador de buena constitución, que 
el 25 de Enero del año 1879 se presentó en su consulta que­
jándose de tensión del ojo izquierdo y de dolores.

Reconocido, ni por su aspecto exterior, ni con la luzobli- 
oua, ni con el oftalmoscopio, pudo comprobarse la más pe­
queña lesión. La agudeza visual completamente normal 
S =  l .  E lS r. Peña lo aconsejó que hiciera uso de gafas 
neutras ligeramente azuladas, el reposo, unas píldoras la­
xantes, fricciones mercuriales á la frente y que volviera 
pasado algún tiempo, sí no desaparecían los dolores! 
Cuatro me-ics después vino á Madrid acusando nuevas neu­
ralgias en dicho ojo y en la región superciliar correspon­
diente, ligero aumento de la presión intra-ocular, exoftal- 
mo, dilatada la pupila y en el fondo del ojo ectasia de los 
vasos retiñíanos, ligera excavación de la papila. — Por la 
exoftalmía sospechó el profesor citado en un tumor orbita­
rio íudiagnosticable, produciendo los fenómenos glaucoma- 
tosos comprobados. Al ver que la agudeza visual empezaba á 
descender, practicó una esclerotomia á fin de fijar el diag­
nóstico y, al mismo tiempo, combatir el estado glauco- 
matoso.

«La operación se llevó á cabo sin incidente ninguno, con­
siguiéndose una mejoría relativa, si bien pasajera. Los do­
lores cedieron por completo, la agudeza visual volvió á su 
estado normal, y con dos fórmulas, una de ioduro potásico 
y otra de eserina, volvió nuestro enfermo á su pais; dicha 
mejoría duró poco más de un mes, y trascurridos cuatro 
regresó á la consulta. Su estado entónces era deplorable: la 
exoftalmía había aumentado considerablemente; el ojo, lio- 
vado por la presión, se encontraba en la parte superior de 
la órbita y ligeramente hacia adentro; los movimientos di­
fíciles, sin fluctuación; todo el tumor, con el ojo, se movía 
como una sola masa, al parecer sin adherencias; fuerte in­
yección de la conjuntiva; la córnea sin brillo; la pupila di­
latada, y grandes copos flotando en el tumor vitreo impe­
dían el reconocimiento oftalmoscópico. A pesar de tan ma­
los medios dióptricos, quedaba alguna agudeza visual.

»En su estado general, depresión de ánimo, insomnio, 
demacración; la piel de color amarillo de paja: en este esta­
do propusimos la extirpación, aconsejando al mismo tiem­
po consultase á varios especialistas y cirujanos; y el enfer­
mo, que ya había visto á algunos distinguidos compañeros, 
continuó consultando á diferentes profesores, que le diag­
nosticaron de sarcoma de la coroides. Indeciso el paciente, 
sin tomar una determinación ni permitirnos una punción 
exploradora, por más que estaba conforme en la necesidad 
de la extirpación, nos pidió el parecer de consultar al doc­
tor Wecker cuando viniese á Madrid, y por cuarta vez to­
mó el camino de Villacañas.
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»k  su vuelta, el enfermo se encontraba en el mismo es- 
+DCÍO con la diferencia de haber aumentado más el tumor, 
laberse dislocado más el ojo hácia arriba; sin movimiento 

>1 globo- nada de percepción cuantitativa; la conjuntiva 
considerablemente hipertrofiada; la córnea de ese color ma­
te tan especial que se observa en algunos ectropions cica- 
ti'iciales del párpado superior en que la córnea, indefensa 
le los agentes exteriores, pierde su brillo natural. Media 
•1 tumor ocho centímetros de diámetro vertical, y el tras- 
•ersal siete. Acompañaban á estos síntomas locales; inape­
tencia, palidez de la piel y decaimiento general, con fiebre 
algunos dias.

»E1 dia 10 de Febrero de 1880 se.proccdio en nuestra Clí­
nica á la operación por el Dr. Wecker, ayudando el que 
suscribe á su amigo y querido maestro. Sin anestesiar al 
enfermo liizo una punción con el trócar, saliendo unos 100 
gramos de líquido de color blanco sucio; practicó después 
una incisión circular en la conjuntiva, como para hacer la 
enucleación; seccionó los tendones recto-interno y recto-in­
ferior atacando y seccionando el nervio óptico por su parte 
interna; procedió á lujar el globo ocular para cortar los 
demas músculos y nervios ciliares, temiendo no poder sa­
car el quiste sin extraer el bulbo; pero, al coger con la pin­
za la envoltura quistica, salió tan fácilmente corno si hu­
biera estado metido en un líquido, con tan pequeñas adhe­
rencias que bastó sólo una insignificante tracción. El quis­
te estaba alojado en la base de la cavidad orbitaria. Después 
hiciéronse inyeco'ones de ácido acético, limpiando perfec­
tamente la cavidad orbitaria con esponjas sujetas á unas 
ballenas. Vuelto el globo á su puesto, se dieron algunos 
puntos de sutura, dejando en la parte interna e inferior
una pequeña abertura por si se establecía supuración. Du­
ró el tratamiento consecutivo 24 dias, durante los cuales, 
en su estado general, recobró el enfermo las fuerzas que 
había perdido, restableciéndose el equilibrio moral: en 
los primeros dias, la supuración era bastante abundante y 
fétida, á pesar de las inyecciones diarias y dobles de una di­
solución de ácido carbólico; más tarde cambiáronse éstas 
por otra disolución de ácido bórico.

»Un tubo de drenaje facilitaba la salida del pus. Poco a 
poco la herida fué cicatrizando y el globo del ojo quedó todo 
lo perfecto posible; sólo la córnea supuró en parte, quiza, 
según algunos creen, por la sección de los nervios ópticos 
y ciliares, aunque pudiera pensarse también que esta des­
trucción córnea fuera debida á la infección purulenta.

»E1 enfermo salió de la Clínica el dia 6 de Marzo del 81, 
completamente curado, y en todo el tiempo trascurrido, 
según las noticias que recientemente hemos tenido, sigue 
bien hasta la fecha.»

mismos ejercicios intelectuales y físicos; observaciones to­
madas á la misma hora. Durante los dos últimos días to­
mó 40 gotas de boldo, gotas concentradas, a cada comida. 
Hé aquí las cifras que resultan de estas observaciones:

PRIMERA SERIE
SIN TRATAMIENTO OOlí TRABAMIENTO

T6tidItio roedlo
Dod dina 

Térm ino medio

Pulso.............
Temperatura.
Orina............
Urea.

’/2

. . 1.445 c. c.
26,82 gr.

SEGDNDA-

72
36°

1,230 c. c. 
32,54 gr.

SERIE

Pulso............................  73” ,75
T e m p e r a t u r a . . . . . .  ^

Urea : i ...................  38,28 gr.

72.5 
36”,8 
1,350 c. c. 

42,11 gr.

31
Los lectores que recuerden lo que del boldo dijimos en uno 

délos números del mes de Abril del año 1874, comprenderán 
todo el interes de la cuestión siguiente: ¿Tiene el boldo in­
fluencia, en el hombre, sobre la circulación, la temperatu­
ra, la cantidad de orina y la producción de urea? ¿Por que 
vías se eliminan el aceite esencial y la boldim, que son, al 
parecer, los principios activos de la hoja?

Las cifras del adjunto cuadro responden á la primera 
cuestión; la solución de la segunda se hallará en la exposi­
ción que le signe. _

El Sr. Verne, de la Escuela do Medicina y Farmacia ae 
ftrenoble, ha hecho en sí mismo dos series de experimen­
tos'sometiéndose cada vez, durante cuatro dias, á un régi­
men idéntico: levantarse y acostarse á la misma hora; do- 
sificacion rigurosa del pan, de la carne, de la bebida: los

Respecto á la investigación de la esencia y de la holdina, 
dice el Sr. Verne que sólo la ha hecho en las orinas; y co­
mo, al emitirse la orina, no ha revelado jamás ningún olor 
particular, lo cual se explica muy bien, dada la corta canti­
dad de medicamento absorbida, 80 gotas diarias, luibo ne­
cesidad de someter á la destilación dos litros y medio del 
líquido emitido durante el tratamieuto. El producto, reco­
gido en el recipiente florentino, bastante opalino en la ma­
sa, lo era aún más en la superficie, y esparcía un olor aro­
mático análogo al de la esencia de boldo. liecantada la por­
ción saperior por medio de una pipeta, no tomó sino un li­
gero color por los ácidos; pero si las leacciones químicas 
no fueron suficientemente características, el olor no dejó 
ninguna duda al Sr. Verne ni á los alumnos presentes, que 
lo compararon al de la esencia verdadera que se les había 
presentado.

El residuo de la destilación, decolorado con el negro ani­
mal, evaporado á sequedad al baño de matía, secado a la 
estufa y vuelto á tratar por el agua, ligeramente acidulada 
por el ácido acético, y filtrada después, dió, con el loduro 
doble de mercurio y de potasio, un abundante precipitado 
blanco amarillento característico. .......................

De estos experimentos resulta que los principios mas in­
teresantes de la familia del boldo. materias aromáticas y 
loldina, so eliminan por las orinas. Resulte también que el 
boldo no tiene influencia sobre la circulación, ni sobre la 
temperatura, ni sobre la cantidad de orina, pero que au­
menta de un modo sensible la eliminación de la urea. Bajo 
este concepto puede colocársele aliado de la coca, cuya ac­
ción sobre la nutrición es parecida.

Como liecbo particular, ha observado el Sr. Verne en si 
mismo y en otras personas una ligera excitación el primer 
dia del tratamiento; pero esta excitación desaparece muy 
luego, y no es raro que los enfermos recobren el sueno que 
habían'perdido á consecuencia de anemia profunda ó de 
cualquiera otra causa que haya producido la rotura del 
equilibrio nervioso.

III

El Dr W. Emanuel, de San Luis, publica en un periódi­
co inglés un caso curioso de la acción del cornezuelo de cen­
teno sobre un bazo voluminoso. El 18 de Diciembre último 
vió á un sujeto de 43 años de edad con un enorme bazo, 
que llenaba casi la cavidad abdominal. Hacía 10 semanas 
que tenía accidentes urinarios, y sólo dos que había comon- 
zado á infartársele el bazo, que era duro y doloroso a la pre­
sión. No había antecedentes palúdicos. El enfermo estaba 

¡ muy ñaco y muy débil. Su orina era sucia, oscura, y con­
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pre-
■taba
con­

tenía tanta albúmina que se coagulaba en masa por el áci­
do nítrico.

El Sr. Emanuel pensó que el extraordinario Tolúmen del 
bazo debía determinar estos accidentes por presión sobre 
los riñones, aparte de que, pqr el volumen, amenazaba los 
días del paciente, por lo cual intentó, ante todo, reducirlo.

Como tratamiento prescribió 30 gotas de extracto líquido 
de cornezuelo de Squibb (la ergotina empleada en Améri­
ca) tres veces al día, j  aumentó gradualmente la dosis has­
ta 60 gotas.

A los tres dias había perdido mucho de su dureza el 
bazo; estaba blando al tacto, pero poco disminuido de vo- 
líimen. Una semana de.spues era sensible la disminución, 
que se acentuó luégo de dia en dia; se le administró entón­
eos al enfermo uva ursi y un poco de copaiba; la orina se 
aclaró, y  á los 2i días de tratamiento había desaparecido 
tic ella la albúmina y recobrado el bazo casi su volumen 
Dorraal, debiendo admitirse como próxima la curación.

IV

No hay, quizás, ningún otro medicamento que se haya 
•xtendido con tanta rapidez como el iodoformo cu la práctica 
quirúrgica. Tiene este antiséptico las siguientes ventajas: 
iu disolución es muy difícil y no se verifica sino en las ma­
terias grasas del organismo, gracias á cuya propiedad per­
manece largo tiempo en la herida, cuya cicatrización puede 
íacerse debajo de una costra antiséptica.

Estos hechos son tan evidentes, que admira que no se 
!iaya generalizado hasta ahora el empleo del iodoformo en 
tirujia.

El iodoformo ¿es tóxico? ¿Provoca una reacción del or- 
■aiiismo? El Dr. Leoschin, catedrático de Cirujia en Kas- 
>an, dice que no introdujo el uso del iodoformo en su clí- 
licn hasta el mea de Setiembre último, por lo cual es corto 
' número de sus observaciones. Sólo ha hecho desde aque- 
la fecha hasta la actual cuatro ovariotomías, tres á causa 
le quistes proliferantes, y una á causa de un quíste der- 
noideo. Sin embargo, cree justificada esta comunicación, 
tasada en tan corto número de hechos, por la ausencia 
bmpleta de manifestaciones de intoxicación general en 
sas ovariotomías y  en otras 17 operaciones (dos amputa- 
liones de piernas, una de muslo, una resección do costilla, 
ina de la cabeza del fémur, una de la rodilla, una del codo, 

casos de socavación de los huesos, dos amputaciones 
le mamas cancerosas, una extirpación de un quiste volu- 
linoso de la cavidad bucal, y, por último, cuatro casos de 
•tirpacion de tumores de diferente naturaleza).
La cantidad de iodoformo introducida en el cuerpo de las 
ifermas á quienes se hizo la ovariotomía no se determinó 
' un modo preciso ; en dos ocasiones se cubrió con este 
ilvo el tronco del pedículo del ovario, la primera vez in- 
lediatamente después de la extirpación del quiste, lase- 
anda después de la íoileíle completa del peritoneo.
En estos casos, la cantidad de iodoformo empleada íué 
ñcicnte para cubrir bajo una espesa capa de polvo toda 
superficie de sección del pedículo, así como las ligaduras.
• espolvoreó también de iodoformo toda la superficie de 
pared abdominal, del epiploon y  de la masa intestinal, 
yas adherencias se habían destruido, y todas las partes 
I peritoneo que se pusierou en contacto con los dedos ó 
s instrumentos. Las ligaduras, así como la herida exte- 
■>r, previamente suturada, se cubrieron también con iodo- 
'luo. La cura so completó con pedazos de gasa de Lister, 
la gran almohadilla de Nouher y una gran esponja des- 
tectada, destinada á ejercer una poderosa presión. 
jDe estas cuatro ovariotomías, en tres no ocurrió ningún

accidento, ui hubo reacción febril, y la herida cicatrizó coa
una sola cura, que se reemplazó por un simple vendaje de
diaquilon al lO.®, al 17.“ y 18.“ dia.

Cuando se lavaba la herida, exhalaba un fuerte olor <Ie 
iodoformo, y en la cicatriz lineal se encontraba tambicu 
bastante cantidad de este polvo.

En uno de estos tres casos, la operación fué muy labo­
riosa. Un quisto de mediano grosor, supurado, habla con­
traído adherencias con las partes vecinas y en casi toda': u 
superficie. Fué preciso seccionar gran número de adhereu- 
cias y hacer la ligadura. Al punoionar el quiste con el tro­
car de Spencer Wells, la pured del quiste, extraordinaria­
mente friable, se rompió, y no pudo impedirse que se es­
parciera por la cavidad abdominal gran parte de! líquido 

•purulento del quiste, por In cual hubo necesidad de lim­
piar cuidadosamente la cavidad peritoneal con esponjas fe- 
nicadas y emplear mucho iodoformo. En el cuarto caso do 
ovariotomía, tuvo la enferma una perimetrítis, y se halla 
en la actualidad en tratamiento (á los 32 dias' de la opera­
ción del quiste dermoideo).

En las otras operaciones no ha observado el Dr. Leos- 
chín sino dos veces manifestaciones que retardaron el res­
tablecimiento de los enfermos. Después de la ablación de 
un enorme tumor grasoso y de una amputación de mama, 
sobrevino una hemorragia secundaria parenquimatosa. ¿De­
bemos referir esta hemorragia á la influencia del iodofor­
mo? A los dos dias de la operación aparecieron algunos 
equimosis en dos puntos distantes de la herida, sin que 
hubiese alteración de la sangre, ni anemia profunda, ni 
otra causa capaz de explicar este fenómeno.

El precio elevado del iodoformo se compensa con la eco­
nomía en las demas piezas de cura, cosa que debe tenerse 
en cuenta en los hospitales. El Sr. Leoschin se limita á es­
polvorear las heridas con el iodoformo y  á cubrirlas con 
uua simple cura seca, pompuesta de una gasa poco 
apretada.

En algunos casos procura dicho señor obtener igual re­
sultado recurriendo á una mezcla de bórax y iodoformo.

Los hacecillos musculares anormales que se encuentran 
alrededor de Ja clavícula, y  que se designan generalmente 
con el nombre de mtísculoí claviculares supernumerarios, es­
tán sujetos á numerosas variaciones respecto al volumen 
sitacion, forma é inserciones. Las variedades de nombre 
son, por desgracia, más numerosas que las variedades ana­
tómicas ; de aquí procede la confusión que se advierte cu el 
estudio de estos músculos, y que'desaparecería con una ter­
minología mejor establecida. Atendiendo á los casos hasta 
ahora observados, y tomando por base de las denominacio­
nes la inserción del músculo, mejor que su situación res­
pecto á la clavicula, da el Dr. L. Testut, en un periódico 
extranjero, la siguiente clasificación:

1. “ Músculos que parten, según los casos, del esternón, 
del primer cartílago costal, ó hasta de la porción ósea de hi 
primera costilla, para dirigirse al borde superior del omo­
plato (músculos esterno-cmdro-claviculares);

2. “ Músculos que van del esternón ú la clavícula (mús­
culos eslemo-clamculares). Estos músculos están situados, 
ora por delante (caso el más frecuente), ora por detrás (caso 
el más raro) de la articulación esteruo-clavicular. De aquí 
dos grupos distintos: músculos e5temo~cla-oiculares anterin~ 
res y músculos estenio-claviculares posíet-iores;

3. ” Músculos que van de la escápula á la clavícula 
(músculos escápulo-claviculares). Estos músculos pueden iu-

luá
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seriarse en tres puntos diferentes de la escápula; el borde 
superior, el acromion, la apófisis coracoides, y de aquí esta 
triplo natural división: músculos escápido-claviculares pro­
piamente dichos, músculos acromio-claoiculares y músculos 
coraco-claviculares;

4.“ Por último, hay músculos que, insertándose por un 
lado en la clavicula, se dii igen por la otra á las aponeurósis 
inmediatas, de las cuales constituyen músculos tensores; 
el Sr- Testut propone darles el nombre de músculos deido- 
aponeuróticos- Estos últimos músculos se dirigeUj ora á la 
aponeurósis cervical, ora á la pectoral. Los primeros serán 
músculos deido-apoueurólicos ascende îtes, y cleido-aponewó- 
ticos descendev,tes los segundos.

Todos los músculos supernumerarios hoy conocidos pufr- 
den, en concepto del Dr. Testut, hallar cabida en la ante­
rior clasificación, que resume en el cuadro siguiente;

I." Músculos esíerno-eondro-claviculares.
, . , (Anteriores.

2." Músculos esterno-claviculares.. |  posteriores.
/Propiamente di­

chos.
, , , , . , I Acromio-clavieu-3.» Músculos escapulo-claviculares. lares.

Coraco-clavicula-
res.

, ... (Ascendentes.4.® Mv ĉulos cleido-aponeuroticos. j descendentes.

D r . R ím o n  S e r b e t .

SFXCION O FIC IA L

H O N T E - P l O  FACULTATI VO

S E C R E T A R I A  G E N E R A L

¿ a l i n d o  d e  a d m is ió n  d e  socios

D. Eladio San José Fernandez, profesor de Medicina, re­
sidente en Bosígas, provincia de Valladolid, desea ingresar 
en el Monte-pío. 1

D. José Ferradas y Rodríguez, profesor de Medicina, re­
sidente en esta corte, desea ingresar en el Monte-pío facul­
tativo. 2

A nuncio  d e  pena ion
Doña Juliana ürquiola y Aguirre, viuda del socio D. Juan 

Barandiaran, solicita pensión de viudedad. 1
Lo que se publica para conocimiento de los socios, á los 

efectos del reglamento. '
Madrid 27 de Abril de 1882. — El secretario general. Es- 

téhan Sánchez de Ocaña.

V A R I F D A D F S

CONGRESO MÉDICO DE SEVILLA 0̂

por otra parte, creo lo más cuerdo, evitando, al querer en­
trar en grandes detalles, el escollo de cometer inexac­
titudes, de que no pueden ménos de adolecer notas toma­
das en volandas, y esa digna Dirección publicará con más 
conocimiento de causa, después, lo que crea merecedor de 
ello y conste en el órgano oficial del Congreso.

Ante todo, debo subsanar una falta, por demas involun­
taria, en que incurrí en las cortas h'neas que tuve la honra 
de dirigirle, respecto á la sesión inaugural del Congreso, 
al indicar los nombres de los dignísimos compañeros que 
con gran entusiasmo concibieron la idea y llevaron á cabo 
la realización de este Congreso. Ademas de los entonces 
mencionados, tomaron también parte muy activa en ello los 
ilustrados profesores y distinguidos amigos mios señores 
Chiralt, Pizarro, Lasso, Salado Ferreira, Moresco y Ariz- 
meadi.

Al principiar las sesiones el dia 10 de Abril, bajo la pre­
sidencia del Dr. Rivera, el Sr. Sota, iniciador del Congreso, 
manifestó su gratitud á la Junta organizadora, pidiendo 
para ella, en muy sentidas frases, un voto de gracias, que 
unánimemente fué concedido en medio de los más espontá­
neos aplausos.

El secretario Sr. Madera leyó varias comunicacionefl 
El Dr. Morales leyó una bien escrita Memoria sobre un 
vendaje de sn invención, que denomina mginiforme.

EL Dr. Valenzuela leyó una notable Memoria, con carác­
ter de verdadera originalidad. presentando también un 
instrumento de su invención que reemplaza la bóveda pa- 
latina.

E1 Dr. Moresco presentó na erudito trabajo sobre las in 
yecciones en la hipertrofia simple de las amígdalas, tomando 
parte en la discusión los Dres. Ariza, Verneuil y Sota-

El Dr. Hausser leyó un luminoso discurso sobre el Eslt- 
dio comparativo de las aguas naturales azoadas, con determ- 
nadon de sus efectos sobre los procesos tisiógenos. Hizo un es­
tudio comparativo de Panticosa y Uberagua y Ubilla. To­
maron parte en este debate los Sres. García López y Ca- 
zaux. Como indicara el Dr. Hausser que creía más com­
patible con la vida de los tísicos las grandes alturas, el 
Dr. Roberttomó la palabra y manifestó no estar de acuer­
do con dicha apreciación.

El Dr. Manzaneque, ilustrado director de las aguas de 1» 
Garriga. leyó un notable trabajo sobre las Aguas minerala

Sr. Director de El Siglo Méuico.
Han terminado las tareas del Congreso Médico reunido 

en la poética ciudad de Andalucía que el voluptuoso Gua­
dalquivir baña. Vivamente deploro que á la persona, por 
mil títulos competente, que debía representar en esta Asam­
blea al ilustrado decano de la prensa médica española im- 
pidiéranle á última hora, circunstancias del todo ajenas á 
su voluntad y deseo, encontrarse en este sitio, y pudiera 
El Siglo contar con una revista digna de sus ilustrados 
lectores. Me limitaré, pues, á indicaciones generales, que,

El C(
más convenientes en el tratamiento de la tubereulósis, que fue me lOo 
oido con verdadera satisfacción por todos los congresistas. »¡áloáo 

El Dr. García López, director de los baños de Ledesmi Eidiend
levó un erudito trabajo, bastante extenso, cuyo tema fuá íe la p.
Estudio comparativo de las aguas naturales azoadas.

En la sesión del dia 11 leyó el Sr. Sota y  Lastra un buei 
trabajo acerca de los Caractéres clinicos que distinguen l*
lepra, el Upus y el cáncer de la garganta, el cual termina cot mi -,!sr
las conclusiones siguientes: ^

1. * La lepra aparece siempre en la piel antes que enli 
garganta: el lupus y el cáncer existen muchas veces ei 
esta región, conservándose la piel sana.

2. * La lepra va precedida por una coloración roja, qií2.* La lepra va preceaiaa por una uoiuiHuiua luja, 
después se vuelve blanca, sin tumefacción; el lúpus se de?

(l) LttBbujiAaQciiilc original es ia  causa dol retraao con quopublioamoe es­
ta  corta da nuestro estimado colaborador y  amigo el Dr. Oslo. — (L. R.)

arrolla en una mucosa que conserva todos los caractéw 
normales; el cáncer se inicia por congestión, tumefaccio 
é incomodidad en la parte. irático

3.“ Loa tubérculos Ue la  lepra son blancos, blandos, í
volumen variable; forman cadena ó rosario ; la sensibilida 
en ellos es la normal, ó está disminuida ó complelameni 
abolida; los del lúpus son rosados ó rojos, duros, resistei 
tes y elásticos, mayores que los de la lepra, poco numen 
sos y diseminados, por lo general indolentes; los del c»t
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cerson rosados, rojos ó grises, duros ó blandos, sésiles y 
molestos por los dolores lancinantes que en ellos se des­
piertan.

4.  ̂ Hay notable tumefacción de la mucosa en la lepra, 
edema rojo y duro en el cáncer, estado normal de las par­
tes que rodean á los tubérculos en el lupus.

5. * Las éiceras de la lepra son blandas, á veces pare­
cidas á las placas mucosas sifilíticas, otras corroidas é in­
sensibles ; las del lupus tienen los bordes duros y elevados, 
el fondo estrecho y sinuoso, y ocasionan poco dolor; las 
del cáncer son anchas, de fondo irregular, cubiertas ó ro­
deadas de vegetaciones papilares; por lo común despiertan 
grandes dolores.

6. " Las cicatrices de la lepra y del lupus se parecen 
mucho por su aspecto y consistencia, pero se distinguen 
en que las primeras son insensibles y las segundas conser­
van la insensibilidad propia del sitio que ocupan. Eii el 
cáncer no hay cicatrización, ni completa, ni parcial, ni si­
quiera temporal.

Los Sres. Ariza y Rubio (D. Federico) tomaron parte en 
la discusión de este trabajo, así como ol Sr. Sota y Lastra 
la tomó en otro del Sr. Ariza sobre el Diagnóstico diferencial 
ie las TÍlceras laríngeas simples, luóerculosas, siflUicas y can­
cerosas,/andado en «¡¡y caractéres objetivos, el cual termina 
con las cinco conclusiones siguientes:

1. ” Las úlceras laríngeas pueden diagnosticarse -sir­
viéndose exclusivamente de la inspección laringoscópica.

2. ‘ Las úlceras simples no existen en su concepto, y su 
diagnóstico, ánn á juicio de los que las admiten, carece de 
importancia. Podemos, por tanto, hacer caso omiso de 
ellas.

El verdadero problema debe plantearse entre las úl­
ceras tuberculosas.

4. * La resolución de este problema se funda en los sig­
nos objetivos que describe.

5. “ Pero, para que éstos sean verdaderamente útiles al 
diagnóstico, hay que acostumbrarse á condensarlos y sin­
tetizarlos en una rapidi.sima impresión visual, que es la 
que, en el mayor número de casos, nos es posible recoger 
en la inspección.

El conocido oculista y estimado amigo mió Dr. Cbiralt, 
médico de Sanidad Militar, leyó un buen trabajo acerca del 
método antiséptico más aplicable en los campos de batalla, de­
cidiéndose por el listeriano. Con este motivo hicieron uso 
lela palabra los Sres. Mitjavila, Tuñon y Tomé, quienes 
recordaron, entre otras curas, las de Oovtejarena y Cortezo, 
indicando sus ventajas é inconvenientes.

Otros dos trabajos se leyeron sobre el mismo asunto: uno 
mina cw leí ,Sr. Laborda, Tratamiento antiséptico de las heridas, 

r otro del distinguido cirujano francés Sr. Vorneuil sobre 
a septicemia y cura antiséptica, al que hizo algunas obser­
vaciones el ilustrado catedrático de la l-'acultad de Barcelo- 
la Dr. Robert.
El conocido histólogo francés Sr. Grancher promovió un 

lebate sobre el tubérculo, declarándose unicista, en oposi- 
ion al Sr. Robert que se declaró dualista, así como tam- 
'ien el Sr. Ariza.
En la sesión del dia 12 leyó el Dr. Gómez Torres, cate- 

ratico de Obstetricia de osa Facultad, una Memoria con 
■1 siguiente títu lo : Juicio critico acerca de las más recientes 
'odifcaciones introducidas en la Operación de lafístula vésico- 
■ginalpor el método americano (1).
El Sr. Grancher hizo una comunicación verbal sobre la 

y presentó varias preparaciones histológicas del tu-.
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béroulo, en comprobación de las ideas por él sustentadas. 
El Sr. Ariza, que tiene grandes conocimientos en estos 
asuntos, hizo atinadas observaciones á lo dicho por el sabio 
tisiólogo Sr. Grancher.

Leyóse después una Memoria del Dr. Moncorvo sobre 
Un caso de leucociíemia csplénica, en toa niña de año y medio, 
curada por la aplicación de corrientes eléctricas.

El Sr. Huisen leyó otra sobre Un caso de corea curado por 
la electricidad «ííáízca, del cual dedujo las tres siguientes 
conclusiones:

1. “ Que la electricidad estática constituye un poderoso 
medio terapéutico.

2. * Que su uso va siempre seguido de un éxito lisonjero 
en el corea.

3. ° Que, según observaciones recientes, produce muy 
beneficiosos resultados en el tratamiento de la bistero- 
epilepsia y en otros muchos padecimientos.

Los Dres. Mitjavila y Robert hicieron observaciones al 
anterior tr.-ibajo.

Leyóse después una Memoria del Sr. Alsina acerca de un 
aparato de su invención llamado aeroscopio analizador, cuyo 
objeto es facilitar el estudio del polvo atmosférico.

KI Sr. Sota y Lastra (D. Juan) leyó un trabajo dando á 
conocer un procedimiento del Sr. Rubio para la extirpación 
total del útero, el cual consiste en comprender este órgano 
entre cuatro ligaduras, dos laterales, y otras dos, anterior 
una y posterior la otra. Hé aquí las conclusiones con que 
finalizó el Sr. Sota su discurso :

1. ‘ Que en todo carcinoma y sarcoma de la matriz debe 
recurrirse á la extirpación total de ésta, como único medio 
probable de curación, siempre que dichos tumores se 
encuentren limitados ó circunscritos á ella y no baya 
alguna causa bastante poderosa que contraindique la ope­
ración.

2. * Que debemos practicarla por el proceder del doctor 
Rubio, desechando los demas pre.sentados hasta el dia, por 
ser éste más fácil, más pronto, soportarlo mejor la econo­
mía y no ser complicado ni en instrumental ni en el ma­
nual operatorio, como son los demas, y especialmente el 
del Dr. Freund.

3. “ Que debemos ensayar el aplicar un tubo de zinc ó 
de platino sobre las ligaduras elásticas, con el objeto de 
ver si evitamos la nueva cicatrización de las partes seccio­
nadas.

El Dr. Gómez Torres manifestó su opinión, contraria, no 
á este procedimiento, sino á la extirpación del útero, sea 
cual fuere el método á que se recurra. En este debato inter­
vino elSr. Rubio, y también el Sr. Gutiérrez.

El conocido y  bien reputado patólogo Dr. Robert hizo 
una comunicación verbal sobre la etiología y carácter de 
algunas formas nuevas de hemoptisis, admitiendo una forma 
debida á la presencia de la tenia, y otra dependiente de 
la irritación espinal, formas que debe tener muy en cuenta 
el práctico ántes de entablar el tratamiento.

El Dr, Oslo hizo una comunicación verbal, demostrando 
cuán opuesto á la ciencia y á la humanidad es el reglamento 
vigente para exención del servicio militar. Indicó que era 
de toda justicia que la ínlta de un ojo fuese causa de exen­
ción. Que debía comprenderse en el cuadro la hipermetro- 
pía, el astigmatismo, y precisar la agudeza visual, no de­
jándolo, como ahora se hace, al capricho del que examina, 
cosa dada á abusos y á decir caractéres medianos. Que, al fijar 
la agudeza, sea por cualquiera de las muchas que existen 
ó que coda uno tenga, pues el fijar una determinada sería 
soberanamente ridiculo, cuando no otra cosa. Que en los 
casos de diagnóstico seguro, como la bemeralopía, etc., noAyuntamiento de Madrid
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fie hiciera pasar al quinto por las molestias y peligros de la 
Observación.

El Dr. Oslo manifestó que vería con gusto que el Con­
greso prohijara su proposición.

Los Dres. Aycart y Chiralt estuvieron, como no podían 
ménos, de acuerdo con lo dicho por el Dr. Osío, si bien el 
Dr. Aycart, uno de los médicos que más honran el Cuerpo 
de Sanidad Militar, no se manifestó do acuerdo respeffto á 
que la falta de uu ojo fuese causa de exención, salvo en los 
casos en que pudiera temerse la aparición de la oftalmía 
simpática, El Dr. Chiralt, de quien puede el Cuerpo de Sa­
nidad Militar estar orgulloso, dijo que ya había intentado 
algo en el sentido de la reforma, como el Dr. Aycart. Este 
último rogó al Dr. Osío retirara su proposición, en la segu­
ridad de que el Cuerpo á que pertenece haría todo lo posi­
ble para que se atendiera tan justa petición. En vista de 
esto, el Dr. Osío retiró su proposición, —- que sin duda hu­
biera sido aceptada por el Congreso — confiado en tan sin­
ceros ofrecimientos.

El Sr. Tomé leyó una Memoria del Sr. Peña — conocida 
ya de los lectores de ese semanario — sobre neuroíomia óp­
tico-ciliar, á la cual hizo algunas observaciones el Dr. Osío.

De las inyecciones hipodérmicas de filocarpim fue el tema, 
que el Sr. Robert desarrolló en una comunicación verbal, 
deduciendo respecto al liidrotórax las conclusiones siguien­
tes: 1.*, que es preciso, para que dén buen resultado, que la 
colección no sea antigua, que cuente 10 semanas de exis­
tencia á lo sumo; 2.“, que sea hidrotórax y no empiema;
3.*, que hay que contar con la resistencia orgánica del en­
fermo.

Los Dres, Cazaux y Hausser hicieron observaciones al 
Dr. Robert, creyendo el primero de escasa importancia las 
inyecciones de pilocarpina en el hidrotórax, y concedién­
dosela grande el segundo.

En la sesión del dia 13 leyó el Sr. Gutiérrez un trabajo, 
acompañado de una pieza artificial y de gran número de 
preparaciones histológicas, sobre las letáiides, que termina 
con las conclusiones siguientes:

1. “ Las erupciones malignas ó letáiides acompañan á 
1( 3 cánceres con extraordinaria frecuencia, y su conoci- 
n  iento ofrece un interes clínico de capital importancia.

2. * Están histológicamente enlazadas en un órden de 
menor ó mayor complejidad, siguiendo por lo mismo en su 
desarrollo una gradación natural cuando se trata del carci- 
n jma epitelial serpiginoso.

3. * En las demas especies de cánceres son la manifesta­
ción de la infección local.

4. * Ellas manifiestan el diagnóstico de estas neoplasias, 
cuando radican en órganos glandulares y  no se hallan tu ­
mefactos los ganglios vecinos; así como también nos per­
miten clasificar úlceras especiales que coinciden con tumo­
res de la misma región.

5. * Su presencia indica la malignidad y propagación del 
neoplasma á que acompañan, y, por lo tanto, el desastroso 
fin del individuo que le lleva.

6. ® Como no se destruyan dichas letáiides á la vez que 
el cáncer, la curación de éste es imposible, pues de cada 
una verémos brotar nuevos gérmenes.

7. * La mayor parte de las recidivas de los cánceres de 
la mama son debidas al rápido desarrollo que adquieren las 
letáiides después de la extirpación de aquéllos.

8. “ Debe, pues, el cirujano no recurrir á la operación 
caso de existir alguna variedad de dichas erupciones ma­
lignas, si no quiere acortar la vida de los pacientes, y 
esto aunque las glándulas linfáticas próximas no estén tu­
mefactas.

El Sr. Rubio dijo que admitía tres clases de letáiides: 
maeulosa, papulosa y ulcerosa.

La Memoria que á seguida leyó el Dr. Chiralt, sobre ¿Cuál 
es el medio más adecuado y ejlcai para conilatir el estrahismo 
en los niños menores de siete años?—termina con las sigaion- 
íes conclusiones, que resumen su pensamiento:

1. ” Que la teaotomía no está indicada en todos los casos 
de estrabismo.

2. " Que, áun en aquellos en que está indicada, rara vei 
basta este acto operatorio para curar al enfermo bajo su do­
ble aspecto anatómico y  fisiológico.

3-“ Que hay que asociar á la operación, algunas veces 
precediéndola y casi siempre siguiéndola, la gimnasia ocu­
lar con los cristales prismáticos ó los colectivos, con ó sin 
estereoscopio.

El Sr. Ariza leyó otro bonito trabajo acerca de la impor­
tancia de la otología demostrada por el estudio del catarro cró­
nico de la caja, al cual hizo algunas observaciones el ilus­
trado médico Sr. Laborda.

Con motivo de una Memoria que acerca de las causas it 
la eacesioa mortalidad de la primera infancia leyó el señor 
Adame, se promovió una animada discusión en la que in­
tervinieron con gran lucimiento los Dres. Robert y Gutiér­
rez , proponiendo el primero que, para disminuir la mor­
talidad en aquella edad, se observaran las siguientes me­
didas:

1. ® Limpieza corporal, baños, abluciones para mantener 
el conveniente tono orgánico.

2. * Aumentar la alimentación, mejorando su calidad j 
haciéndola económica.

3. * Descanso completo los dias festivos, y buscar los re­
creos especialmente eu el campo.

4. ” Establecer gimnasios públicos en todas partes, para 
resucitar por este medio loa juegos olímpicos.

El Dr. D. José María Puélles leyó otra Memoria sobre 
el mismo asunto, cuyas conclusiones dicen así:

1. ® No consentir viviendas que necesiten interminables 
tramos de escalera, ni sean demasiado bajas, Inímedns j 
poco ventiladas.

2. " Que las callea sean anchas, rectas, con arboleda, al­
cantarillas, y limpias, con aguas abundantes para riego j 
aseo.

3. ® Cumplimiento estricto de todas las leyes sanitarias.
4. " Creación de asilos para cuidar y lactar los niños de 

las obreras y madres enfermas, mientras las primeras están 
en el trabajo y las segundas no alcanzan la salud suficiente 
para dedicarse á los deberes de la materuidacl.

5. ‘ Creación de sociedades protectoras de la infancia, 
consagradas al fin propuesto.

6. ® Facilitar por cuantos medios estén al alcance de to­
dos la más sana instrucción, y poner de texto en las escue­
las epítomes de higiene al alcance de todas las int sligenciaa.

7. ® Disminuir por medio de sáhias economías los im­
puestos , para proporcionar la holgura en los meneste­
rosos.

8. ® Moralizar... moralizar y moralizar á una sociedad 
que se aparta de la virtud, por medio del ejemplo en aqu^ 
líos que por su elevación están más obligados á ello.

Por no alargar más esta carta, daré á V. cuenta en h 
próxima de lo ocurrido en el resto de las sesiones, así como 
del banquete con que terminó el Congreso y de la expe­
dición que á Jerez hicimos loa congresistas.

De V. affmó. amigo y S. S. Q- B. S. M.

De. Osío.
Sevilla 15 AbiQ 188*.
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GACETA DE LA SALUD PÚBLICA

Estado sanitario de Madrid.
O b s e u v a c i o n e s  m e t e o r o l ó g i c a s  d e  l a  s e m a n a . — Al­

tura barométrica máxima, 707,08; mínima, 700,30; tempe- 
natura m ^ im a , 26",0; mínima, 1"8. Vientos dominan­
tes, SO., O,, S. 80 . y S.

Los estados congestivos de los órganos respiratorios, de 
los centros nerviosos y de la parte infenor del tubo diges­
tivo ban aumentado en frecuencia, sobre todo ios de ca­
rácter pasivo consecutivos á estados crónicos anteriores. 
Las hemorragias nasales y bronquiales se han presenta­
do con alguna frecuencia; las bronquitis y pleuritis, los 
reumatismos articulares agudos y las ueuralgia.s ciáticas, 
supra-orbitarias, los lumbago.s y tortícolis, las neurosis 
epileptiformes, también lian sido numerosas. Las fiebres 
intermitentes con fenómenos gaslro-intestinales en su prin- 
cipio, y cou fácil terminación por la terapéutica apropiada, 
también se han presentado en cifras mayores que en igual 
época de otros años.

R E M I T I D O
Sr. Director de El Siglo Médico.

Muy respetable amigo: Si uo hay el menor inconvenien­
te en ello, le ruego dé cabida en el periódico de su digna di­
rección á las adjuntas lineas que dirijo á mi particular ami­
go el ilustrado director de La Crónica oflalmolóyiba, doctor 
D. Cayetano del Toro. Como esta revista es mensual, y hay 
asuntos que, en mi concepto, deben solventarse cuanto an­
tes, creo conducente buscar hospitalidad en un periódico de 
publicación más inmediata, seguro de que mi amigo el se­
ñor doctor del Toro comprenderá cuán justo es ello.

Es de V. muy consecuente amigo y seguro servidor
Q. B. S. M.

Dr. Osío.
Uadrld 1 do Mayo do 1882.

Sr. director de La Crónica oftalmológica.
Muy distinguido amigo: En su ilustrada publicación, y 

en el número correspondiente al 12 de Abril, he visto un 
articulo de mi estimado amigo Dr. Barraquer indicando lo 
importante que sería para evitar la supuración de la cór­
nea, co.sa que, desgraciadamente, sucede con frecuencia en 
los casos de oítalmia bleuorrúgica, aun en las manos más 
expertas, hacer la siudectomía ó excisión de un pedazo 
de conjuntiva alrededor de la córnea, como medio preven­
tivo do los graves é irremediables -accidentes de k  córnea 
en los casos referidos. Agrega mi amigo Barraquer que, si 
uo está mal enterado, no se había indicado hasta ahora'di­
cho medio profiláctico. Hace bien mi amigo en hacer la sal­
vedad «si no estoy mal enterado,» pues yo, hará un año, en 
la Academia Médico-Farmaccutica de Barcelona, en una de 
sus sesiones, presidida por mi ilustrado amigo Dr. Anet, 
y presentes, entre otros que no recuerdo, mis dignos com-̂  
pañeros los Dres. Masoliver, Badía, Comet, Guillermo Vi- 
lar, Planellas, Xercavins, Andrea y Serra, Basols, Roquer 
y Alborná, dije: «Señores: voy á tener la honra de some­
ter á vuestra consideración una idea, que creo me pertene­
ce en absoluto, y es el tratamiento profiláctico de las fu­
nestas complicaciones de la córnea en los casos de oftalmía 
purulenta, particularmente blenorrágiea. Yo, señores, no 
lo he practicado aún; pero me ]iarece de tal importancia 
tan soberano recurso, y sobre todo tan inocente, que en la 
primera ocasión, y obrando con toda conciencia, lo haré. 
Dicha profilaxis consiste en excindir la conjuntiva bulbar, 
en bastante extensión, alrededor de la córnea, adelantán­
donos por este medio á la formación de ese anillo quemósi-

co, causa inmediata de la especie de mortificación que padece 
la córnea, y cuyas consecuencias son in-emediables. ¡Cuán­
tos ojos perdidos, ya por la gravedad suma de esta dolen­
cia, sin duda alguna, como por ser tratados por manos po­
co hábiles, que creen que todo estriba en emplear el nitra­
to de plata á diestro y á siniestro!»

Lo que, en la sesión a que me refiero, tuve la honra de ex­
poner constará en actas. Como se ve, pue.s, la prioridad de 
esta idea, que la creo salvadora, me pertenece. Congra- 
túlome, y muy mucho, que coincida la opinión de un ocu­
lista tan afamado como mi amigo Dr. Barraquer con la mia, 
y estoy seguro que, á haber tenido idea siquiera de que yo 
ya había indicado lo que dejo expuesto, hubiérase com­
placido en consignarlo.

En lo que no estoy de acuerdo cou mi amigo el Dr. Bar­
raquen, si bien esto es secundario, es en considerar la su­
puración, ó, mejor dicho, las alteraciones de la córnea, como 
dependientes de la infiltración del pus por el epitelio etc. 
Creo que en ello predomvM uu lieclio físico.
_ No por la justa prioridad que reclamo, sino por creer de 

importancia el asunto, que someto gustoso al juicio ilus­
trado de mis estimados compañeros, me tomo la libertad de 
rogar encarecidamente á los dignísimos directores de los 
periódicos médicos, hayan ó no insertado aún el artículo de 
La CVoBícaq/?af»ioWyícaáquemereflero, dén cabida en sus 
ilustradas columnas á las presentes líneas.

Aprovecho esta oportunidad, doctor del Toro, para repe­
tirme su muy afectísimo compañero y amigo,

Dr. Osío.

C R Ó N I C A

Recepción. — Hoy domingo, á la una de la tarde, cele­
bra sesión publica la Real Academia de Medicina en su lo­
cal, calle de Cedaceros, núm. 13, para la recepción del aca­
démico electo nuestro estimado amigo el eminente ciruja­
no Dr. D. Juan Creu.s, quien leerá su discurso, contestán­
dole, a nombre de la Corporación, el académico numerario 
Exemo. é limo. Sr. Dr. D. José Calvo.

R eales  órdenes. — La Gaceta de estos últimos dias hr 
publicado dos reales órdenes, disponiendo una que se pro­
vea por traslación k  cátedra de Patología médica de la Uni 
versidad Central, y nombrando otra el Tribunal de oposi­
ciones á la cátedra do Anatomía, vacante en k  Escuela de 
Veterinaria de León.

Castigos m edicam entosos. — El Chicago Medical Re- 
VMO dice que en un colegio de Montreal se lian empleado 
los siuapismos para castigar á los niños. No faltan tampoco 
familias que recurren a las lavativas para castiirar a los 
niños. °

Sentim entalism o. — La Sociedad danesa protectora de 
animales .bajo el patronazgo del rey de Dinamarca) ofrece 
dos premios, de 2.000 y de 1.000 francos respectivamente 
liara los dos mejores trabajos que se presenten acerca dé 
k  posibilidad de reemplazar para las vivisecciones los ani­
males vivos por otros reden muertos. La Sociedad se apo­
ya en k  declaración de Schiíf de que, en ciertas condicio­
nes, las funciones de la vida pueden estudiarse en anima­
les recien muertos.

Las Memorias podrán estar escritas en danés, sueco, in­
glés, alernan ó francés, y deberán entregarse al presidente 
de la b ocie dad antes del !•” de Setiomlíre próximo.

Volubilidad hum ana. —Sin mezclarnos en política, po­
demos decir que el célebre Bismarek se apoya para gober­
nar, tan pronto en un partido como en otro. La inconstan­
cia del principe en su carrera política existe igualmente en 
su vida de enfermo; su enfermedad principal es. según ya 
se sabe, una ciática muy rebelde y de fáciles recidivas; ade­
mas sobreviene de vez en cuando una tumefacción infia-
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í<<t

matoria de las venas del pié, de naturaleza gotosa proba­
blemente, y, como todos los simples mortales, está expues­
to á indisposiciones más ligeras. Poco lo importa entonces 
que el médico que le visita sea liomeópata ó alópata ; con 
ia propia indiferencia consulta al mismo tiempo, ó uno des­
pués de otro, á los representantes <ie las dos escuelas.

Si está en Friedrichsruh llama al Dr. Dohn, de Ham-
burgo, consejero privado sanitario, que es alópata. Si ne­
cesita en Varzin asistencia médica, llama á un alópata de 
Schalwe. EnKissingen, sumédico es el Dr. Diruf, también 
alópata. Pero, cuando está en Berlin, sus preferencias son 
en favor de la homeopatía.

A gradecim iento. — Debemos manifestarlo al Sr. Espi­
na y Capo por haber tenido la bondad de remitirnos el cua­
derno 2.® de su excelente obn — de la cual nos ocupa­
remos más &de\&nte ~  lecciones íeórico-prácHcas acerca de 
¡U S  enfermedades del corazón, y al Sr. Almazan y Garda (Don 
Ramón) por habernos enviado un ejemplar de sn discurso 
d ! doctorado, el cual es un Juicio critico acerca del método 
ti ■apéntico dosimétrico, resumido en el siguiente verso de 
Argensola:

¡Lastima grande que no sea verdad tanta belleza-!

A quien de ajeno se viste... — Ya en otra ocasión nos 
ocupamos — aunque con harto sentimiento de nuestra par­
tí; — de cierto periódico que tiene la mala costumbre de 
vestirse con plumas ajenas y ocultar siempre su proceden­
cia cuando de nuestro periódico se trata. Por entónces. y
no hace de esto mucho tiempo, conseguimos, no ya que

■' ■ ' l eLa Correspondencia Médica nos citara, —que esto se le hace 
muy cuesta arriba—siuo que no nos tomara artículos ente­
ros y se los atribuyera, poniéndoles la firma de uno de sus 
redactores. Mas en el último número se revuelve airado con­
tra nosotros—¡cómo no!—porque no hemos hecho esto y lo 
de más allá (cosas todas que La Correspondeiida, que es muy 
solicita por los interesesáe la clase—¿quién lo duda?—hu­
biera hecho), y á seguida toma de nuestras columnas un ar­
ticulo que sus suscritores habrán creido que le ha costado la 
molestia, en primer lugar de reunir los datos que contiene, 
y en segundo de escribirlo. ¡Magnifico sistema, por vida 
mia!... Y nada decimos de sus admiraciones, y de sus entu­
siasmos, y de su prioridad por todas las ideas nacidas y por 
nacer en cerebros humanos, porque eso no es posible dis­
cutirlo. El director de La Correspondencia Médica hubiese 
hecho mucho, á encontrarse en situación de hacerlo;—¡oh! 
¡ah!—y cuando S. S. pasó por el Ministerio de la Goberna­
ción, ¿tendría la bondad de decirnos qué dejó hecho?

Por lo demas, sepa el periódico á que aludimos (y délo lue­
go, si gusta, como noticia propia) que los Sres. Lámelo y Sua- 
rez no hán menester sus consejos, por ahora al ménos; que 
coa costras de la vaca de Arroes inocularon terneras, y que 
desde eutónces continúan propagando en Jijón la vacuna 
procedente del con>-pox por ellos descubierto.

O tro caso de cow-pox espontáneo.—Kuestro apre­
ciable suscritor Sr. D. Manuel Sánchez Matías nos haremi- 
tido dos costras, que cree procedentes de pústulas de c o k - 

pox espontáneo, que dicho señor arrancó de loa pezones de 
una vaca del Escurial. Aunque los datos que nos suminis­
tra el Sr. Sánchez en su carta comprueban, al parecer, que 
efectivamente se trataba de un nuevo caso de cow-pox es­
pontáneo, hay que mirarse mucho en esto áutes de asegu­
rarlo de una manera definitiva. De todos modos, agradece­
mos en el alma este obsequio, para nosotros muy preciado, 
del Sr. Sánchez, como agradeceremos á cualquier otro sus­
critor que nos dé noticias de cualquier otro caso de que tu­
viere noticia.

R esultados de la  g u erra . -  Según datos oficiales, 
publicados recientemente, las bajas sufridas por el ejército 
alemán en la guerra franco-prusiana fueron, entre muertos 
y heridos, de 6.247 oficiales lincluyendo 81 cirujanos, 4 ca­
pellanes y 3 oficiales de Administración Militar) y 123.453 
soldados- De éstos, 17 572 cayeron en los campos de bata­
lla, 10.710 murieron de las heridas, 316 perecieron por ac­
cidentes y 30 se suicidaron: total, 28.628. De los restan­
tes, 12.2u3 murieron de enfermedad tifus 6.965, disente­
ría 2.000, enfermedades de los pulmones 500). Así, pues, del 
número total de defunciones, 40.881, 70 por 100 murieron 
de las heridas y sólo 30 por 100 de enfermedades, al paso 
jque, en la campaña de 1866 contra el Austria, cerca del 60

por l o o  de todas las bajas fueron causadas en mayor núme­
ro por enfermedades.

Kn el servicio sanitario de Alemania estuvieron emplea­
dos 7.022 médicos y cirujanos, 8.330 ayudantes, 12.077 
enfermeros, 7.800 camilleros, 606 farmacéuticos con 254 
practicantes, 1.309 empleados en los hospitales, y 523 ofi­
ciales y 8 398 individuos del Cuerpo de Ambulancias, for­
mando un total de 46 955 personas.

Los grandes esfuerzos del servicio sanitario del ejército 
fueron generosa y eficazmente secundados por las suscri- 
ciones voluntarias de Alemania. El total distribuido por la 
Junta Central ascendió á 33 millones de marcos en efectivo, 
ademas de 15 millones en diversas clases de auxilios, me­
dicinas, camas, instrumentos de cirujía, etc., y de 7.500.000 
marcos recibidos de otros países, y especialmente de los 
alemanes residentes en América. Total de las contribucio­
nes voluntarias, más de 55 millones de marcos, ó sean 
2.750.000 libras esterlinas.

E l veneno de las pata tas. — La mayor parte de los 
campesinos olvida ó ignora que las patatas en vías de 
germinación contienen una sustancia venenosa llamada so- 
lanina, que ocasiona á veces envenenamientos, cuya causa 
se busca en vano. Así mueren envenenados muchos ani­
males, y, cuando el veneno no les mata, les debilita y enfla­
quece.

L as vivisecciones en  el P arlam en to  alem an. — La
cuestión de Ins vivisecciones, que tan excitados trae los 
ánimos de los compasivos ingleses, da también no poco qué 
decir en Alemania. Así, el Parlamento de esta nación tomó 
en consideración, en una de sus últimas sesiones, el infor­
me de una Comisión nombrada para examinar algunas pe­
ticiones de corporaciones y de particulares pidiendo que 
se restringiesen ó prohibiesen las vivisecciones. El informe 
Icido en el Parlamento aleman por el Sr. Hiiter, diputado 
por Greifswald, termina con la proposición siguiente: «Con­
siderando : 1.", que eu Ínteres de la ciencia son, al parecer, 
indispensables para laenseñanza las vivisecciones; 2.°, que 
las alteraciones en el Código Penal que desean los peticio­
narios no son en manera alguna necesarias; S.”. que los pe­
ticionarios pueden elevar sus quejas sobre los abusos de las 
vivisecciones á las autoridades locales que rigen loa esta­
blecimientos de enseñanza, la Cámara pasa á la órden 
del dia.»

Dos miembros de la Comisión se declararon adversarios 
de las vivisecciones, y propusieron que, cuando éstas fueran 
dolorosaa, —á ménos de que se hicieran con un objeto al­
tamente científico — se castigaran con la multa de 750 fran­
cos, ó los dias de prisión correspondientes. Después de ha- 
nnr- iio« r\o !n nnlnhra InQ HrPE. Vít-i'Iiow. 'Minni>’'Rrndi! T elccr uso de la palabra los Sres. Virchow, Minnigerode y el 
ministro de Fomento, lár. Gossler, aprobó la Cámara, por 
gran mayoría, el informe del Sr. Hüter desechando la en­
mienda que se había presentado.

L as dos te n a z a s .— Un opulento banquero, que dejó 
en edad juvenil la gloriosa carrera de las armas para dedi­
carse á la de las letras... de cambio, acudió en una ocasión 
á un dentista afamado para que le arreglase la dentadura.

El especialista, que tenía el colmillo muy retorcido, qui­
so antes de proceaer á la operación, que era complicada y 
difícil, enterarse de la condición social del doliente, y, ha­
biéndose informado con delicadeza de este particular inte­
resante, el enfermo le contestó con estudiada modestia:

—Soy un teniente retirado.
Pero, al retirarse el banquero de la sesión preparatoria, 

tropezó en la escalera con una persona que le conocía, y que, 
al llegar á la habitación del dentista, le informó de la ver­
dadera condición y recursos del banquero iucógnito.

Llegó éste al otro dia; sentóse en el banquillo do los 
acusados, y el dentista empezó á registrarle bien toda la 
boca, con tan despiadada crueldad, que, afligido el banque­
ro, exclamó, vertiendo lágrimas como puños:

—¡Pero, hombre, por el amor de Dios! ¿Xo tiene usted 
otras tenazas?

—Si, señor,—respondió el dentista con gran serenidad;— 
para los banqueros tengo otras más suaves, pero éstas son 
las de los tenientes retirados.

Le

M ad rid : 1SS2. — Im p re n ta  de  E n r iq u e  Teodoro, . i to c lu ,  »0.

Ayuntamiento de Madrid



rx>

TENIA Ó SOLITARIA
. 89 9Zpul8a  9Q 3 6 8 boros, tom ando
LAS CAPSULAS TENIFUGAS

OB M ORENO  W IQUKL. 
A ren a l. 2. M adrid, y  p rinc ipa les 

farm acias.
I 60 rs. frasco, y  por 65. s a  rem ite  

certificado á  p rovincias.

____ F A R M A C I A  O E  O R T E G A ,  L E O N ,  I S . - M A O R I O .

P R E P A R A D O S  D E  P S P T O N A .
I N n t r io lo n  completa s in  l a  i n te r v e n c ió n  de la s  f u e r a a s  (Uros- 
' - t iv o a  d e l  in d iv id u o .

PEPTONA DE CARNE | PEPTONA DE LECHE
e a n i t d t m e a  d í y t r l d a  a n l / M a l m e n l t .  || M t  d e  e n e a  d i ^ e i i d a  a r l i j í c i a l m e n l i .  

fe  recomlemlan en las cddtJ ccendos do largas eiifennedadea, cuando ol I 
esWmago no totora ulngmiB aliiuentactoa, Ulceras gAstrioas, cntarroi intesti­
nales, do los nifios con especiaUdod, debilidad general, tisis, consunción clo- 

I túaia anemia, y alempre qne la  nntrioion se Terlflca de nna manera irregular. ( 
T ino  de P e p to n a— Vino de P ep to n a  y H ie rro .— ttlioco la te  do 

P ep to n a . — P e p to n a  de (a m o  concentrada.
Preparación exelnsiva en esta farmacia.—Tonta por menor I 

en todos las de Espafia. '

BALNEARIO de S an FELIPE N E R T ~ ^
DIRIGIDO POR SUS PROPIETARIOS MÉDICOS. ’ ^

niDROTERiPU.
OnfioH y  €lu-

ohn» bl»'roK!Tiplcfts 
pera <̂1 tratam iento do 
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diabtUi, etc.

Safioé Mí̂ iénicos 6 
aimplee con el agua del 
Losô a,

' i ,  I Z I--------------
en tre  la  Calle MAYOR y  la  del ARENAL

HEDIOS ESPECIALES PARA EL SERVICIO DE LOS BAÑOS A DOMICILIO.

ATMHIÁTRIA.
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Contra 
^  las laringi- v  

tis y  bronquitis '^6  ̂
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clase cíe 1 vübrea de <ci------------ -------------
Fiw.cleMürcia 
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CFIUPINA DE DIOS
tyUa el desarrollo del garrotitlo y es de efectos tan ins- 

tantaoeos, que á la primera cucharada que toman los niños 
cesa la sofocación, y con algunas más la ronquera y la tos 
nueca y sorda con que empieza tal mortal padecimiento, 
msjjo, U  reales.—De venta en Madrid, botica de Sánchez, 
ucana Atocha, 3S1. y en Peñaranda de Bracamonte, farraa- 
Cía uel autor. Isidoro de Dios.

RLCONSTITÜTENTE FISIOLOGICO ACTIVO
EN EL TBATAmB.VTO

í e  la  A nem ia, R aguitism o, Osteomalacia y  M e rc n lú s is

de
POSPATO MONO-OÁLOIOO

QÜÍUIGAMENTH PUHO

El Jarabe Osleógeno Genové. por su composición, es un ver­
dadero iónico, digestivo y esioniág'uico, y produce sus efectos 
naturales sin molesmr en lo más mínimo á los enfermos- es­
ta perfectamente indicado en todas las épocas de la vida y 
especialmente en la decrepitud, aunque se esté en buenas 
condiciones de vida, porque re.stiluye uao de los principales 
elementos inorgánicos á la consütucion del cuerpo humano, 
sin el cual la .salud, y por consecuencia la longevidad, se en­
cuentran mas ó inénos comprometidas.

Decsíe Jarabepuedelomarse, ántes ó después de cada comida, 
una cucharada regular, pudíeado aumentar su dosis hasta el 
doble, y para los niños la mitad.

A los señores médicos que quieran experimentar los efec­
tos de este medicamento, se Ies entregará un frasco para 
ensayo. ^

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

Precio: 3 pesetas frasco en Barcelona. 3,50 en Madrid far­
macia de a señora viuda de Somolinos, Infantas, 26; More- 
no Miquel, Arenal, 2; Castellón do la Plana, farmacia de 
Rihés.

Pídase este producto eu las principales farmacias de 
España. ^

ffaáana. — Farmacia y droguería del Dr. R. León, calle de 
Mercaders, 18.

^fa^i/a. —Señora viuda de Kuhnel y Compañía.
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PBEPARADO

P08 EL OOCTOR PONT Y MARTÍ

Según la fórmala publicada en la Zo Farmacia Españo­
la (lasi). y en donde se demuestran sus ventajas sobre las 
conocidas hasta el din. — Precio, S pesetas frasco. — Unico 
depósito en Madrid: calle del Caballero de Gracia. 23 dupli­
cado, farmacia del Dr. Pont.

I N S T I T U T O  M A N I C O M I C O
DE SAN BAUD IL IO  DE LLOBREGAT

GRAN CASA DE CURACION CON HOSPEDAJE

Las fotografías, prospectos y cu.antos detalles se deseen, se 
dan en Rarcelona, calle de Esciidillers, niim. 61. esquina á 
la de Aray, farmacia del Dr. Marti, médico-cirujano.

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

Ciimpletanieote terminados dichos Establecimientos, con 
exuberancia relativa de edificios y terrenos que la mano del 
hombre lia embellecido con todo género de fantasía, asi en 
bosques, jardines y pr.ados, secundado por un raudal de ri­
cas aguas, es espléndida y deliciosa morada, donde encuen­
tran la salud los enfermos, y sosegada y plácida longevidad 
los valetudinarios y los ancianos desde los 60 anos.

A las incontestables condiciones de salubridad, belleza, 
trato esmerado y dirección médica inteligente se debe el que 
casi todas las provincias de España lo hayan adoptado por 
su Manicomio ofleial, el que los ejércitos de mar y tierra en­
víen á él sus enajenados, y, por lo mismo, el que este Esta­
blecimiento sea constantemente asuntó de inspecciones mé­
dicas oficiales que nos colman de dicha, pues que siempre 
traen en pos de si honrosísimos dictámenes.

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

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

I'ar.i señoras, sala de labor, floricultura, lectura y otros 
entretenimientos propios del sexo.

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

vierten confundidos coa Los empleados superiores de la casa, 
que, cual jefes de familia, dirigen sus accioues, acompañán­
doles en todas las excursiones y paseos por el campo.

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

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

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

PRECIO DE LAS PENSIONES
De distinguidos..................  ICO duros al mes.
1. “ clase........................... 36 — —
2. » — .......................... 2S — —
3. » ................................  18 — —
4. * — precios convencionales.

EL pensionista que quiera tener un criado p.ara su servi­
cio, abanará 15 duros iiieusuales sobro la pensión.

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

PJ-
R eco n stitu y en tes y  an tl-hum orales. —• Extenuados, 

flacos, escrofulosos, usad para fortaleceros, niños y adultos, 
y para li'asformar vuestra pobre sangre, para descncanija- 
ros. Jarabe de extracto de hojas frescas de nogal iodailo ; fras­
co, 16 reales: y, cuando necesitéis hierro, usad del iodo fer­
ruginoso; frasco, 20 reales: de exclusiva invención de Fer­
nandez Izquierdo, Madrid. Pontejos, 6, botica. No tiene rival 
este inralible especifico del más grato sabor.

Denticina infalible. — Preguntad á millares do madres, 
y os dirán que han tenido á sus pequeñuelos en la agonía, 
que les veían espirar y les h:in salvado con estos polvos pro­
digiosos. No hay niño que muera de la dentición si los usa, 
por mal que se ennuenlre; hacen brotar la baba suprimida, 
corlan los diarreas que les aniquilan, les quitan las erupcio­
nes de la boca que les molestan, les arregla el estómago, les 
hace arrojar la Rema, impiden los ataques de alferecía, y, por 
fin, atienden á todos los accidentes que ocurren e.n la deuli- 
cion penosa y dífici!, brotando fuertes dentaduras. Caja para 
seis dias cuesta <2 reales, y se remite por 14. También hay 
Jarabe de la dentición para frotar las encías cuando los ñiños 
se oponen á tomar alimentos ó medic.imeatos porque les due­
le mucho, y con él se logra el babeo, calmar los dolores y fa­
cilitar la erupción dentaria. Frasco 8 reales, y se remite 
por 12. — Madrid, calle de Pontejos, 6, botica de Fernandez 
Izquierdo.

T onicina d ig e s tin a ,—Segurísimo agente para abrir el 
apetito y digerir lo más indigesto, y nutrir al encanijado, ca­
quéctico, coavalecienle y debilitado, dando fuerzas y extin­
guiendo l.a miseria flsioiógica, cualquiera que sea la causa. 
Cura la perturbación digestiva y la diarrea, las acedías, dis­
pepsias, gastralgias, y todas las'afecciones molestas del estó­
mago; los vómitos de los niños y adultos, y los de las emba­
razadas, y los vómitos matutinos ó flemáticos, y la los flemá­
tica de las madrugadas. Gura el histerismo, mareos, ruidos y 
dolores de la cabeza, perturbación de las reglas, y evita las 
congestiones; regulariza la circulación á los gruesos, y tras- 
forma á los flacos en gordos. Caja, 5 pesetas, y se remite por 
Correo por 22 reales. Madrid, Pontejos, 6, botica.

C alen tu ras in te rm iten tes . — Cuartanas, tercianas y 
cotidianas, toda clase de ^eárespaltídtcas, se curan infalible­
mente con las pildoras febrífugo-infalibles de Fernandez. 
Caja de 40 pildoras para las Oenijnas, 12 reales, y de 81 para 
las rebeldes, 24 reales, y por 2 reales más se remiten por el 
Correo. Se hacen por fanega.s. se venden millones de cajas, 
y las imitaciones no han podido mermar la inmensa oiiente- 
la. Expendedores y elaboradores por mayor. Pablo Fernan­
dez, Madrid. Pontejos, 6, y Justo Fernandez, Calzada de Oro- 
pe.sn (Toledo).

T os ferina. — Si son chicos do pocos meses; se curan con 
el Jarabe concentrado de brea, de Izquierdo; frasco. 8 reale,®:' 
si los que padecen la coqueluche, las toses nerviosas, son do 
un año en adelante, como mano de santo se curan con el 
ji LKPi! AST i-FKB iío , frasco 14 reales, sin mudar de aires y 
sin más medicinas; pero sólo se responde del de Balaguer é 
Izquierdo, Madrid, Pontejos, 6.

Estos específicos se venden en las principales boticas de 
Esnaña; pero asegurarse que sean de Pablo Fernandez Iz­
quierdo, Madrid, Pontejos, 6, botica.

POCION RECONSTITUYENTE
DE

ACEITE DE HÍGADO DE BACALAO
PUEPARADA pon El.

D O C T O R  F O N T  Y  M A R T Í

Hacer desaparecer los inconvenientes de la administra­
ción del Aceite de kigado de bacalao lia sido el objeto  de esta 
p iep arac io Q , habiéndolo conseguido de tal modo que, sin 
perder ninguna do sus propiedades, se hace tolerable hasta 
por los estómagos más delicados, reuniendo la ventaja de 
poderlo aso c ia r, no sólo á  uno do los mejores compuestos de 
hierro, que es, sin duda alguna, el toduro ferroso, sino larn- 
bicn á la quina, al locío-fosfnlo de cal. creosota, etc. Precio: 
con Aterro y quina. 16 reales; con lacto-fosfato de cal, 20 rea­
les; con creosoto, 20 reales.

Unico depósito en Madrid: calle del Caballero de Gracia, 2.3 
duplicado, farmacia del Dr. Pont y Marti.

te.
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LICOR BREA MESERA
Tos, cotarros pulmonares, garganta, órganos 

respiratorios, herpes, escrófulas y demas en­
fermedades de la piel, orina, reumatismo, de­
bilidad general. Primer regenerador de la san­
gre.

Nota. El ta de Abril de t878, hallándose 
en Barcelona M. Guyol, de Paris, le invitatnos 
por la prensa periódica á someter su licor con 
el nuestro ante las Academias de Barcelona y 
Paris, y no aceptó.—Precio, 2  pese tas frasco.

Venia en las farmacias y droguerías.
Autor: Escudillers, 22, Barcelona.

MÚNERA HERMANOS

B O L O S  A N T I G A S T R Á L G I C O S
contra fas mdisposícionM del estómago, sean ó no dolorosos, 
elaborados con arreglo á la disposición testamentaria de don 

Francisco Almazan, farmacéutico que fue de Cuenca.
Las cajas llevan alrededor la firma y rúbrica del autor la 

del licenciado en farmacia Sr. Carriou y la del legiitano.’se 
expende en Madrid, al por menor, García Cenarro, sucesor 
do Carrion, Abada, 4 y 6, y en varias otras oficinas del Rei­
no. Caja 24 rs. Depósito central y único: legatario del Sr. Al- 
inaKin, Libertad, 35, 2."

A/fi>eríenc¿a importante.
Desde seis cajas en adelante descuento 25 por <00 y á pla­

zo con buenas referencias. Infomiarse siempre en este depó­
sito de las casas de comisión y droguerias que en él se sur­
ten, pues circulan falsificadas. Pedirlas con el nombre de Do­
los de Almazan y no con el de Bolos de Cuenca.

23

Una de las desplazas de médico-cirujano de Tolosa [Gui- 
púzcua), partido de su noJiibre, habitantes 8.215, que ha de 
proveerse por oposición. Los ejercicios serán tres. Consisti­
rán: el primero en un caso práctico ile Medicina, el segundo 
en un caso práciico de Cirujia, y el tercero en una operación 
íjuirúrgica sobre uu cadáver, ó una Lreve disertacioa sobre 
un leiiiii sacado en suerte. Para lomar parte en ella es re­
quisito indispensable haber ejercido la profesión por cuatro 
años á lo ménos. Dotación 2.000 pesetas por la asistencia á 
las familias pobres y á los pobres del hospital. En la pobla­
ción existen, ademas de esta plaza, una de médico-cirujano 
y otra de cirujano, provistas en la actualidad. Las solicitu­
des hasta el 23 de Moyo.

—La de médico-cirujano de Picón (Ciuclad-Real), partido 
de Piedrabuena. Habitantes 635. Dotación 750 pesetas por la 
asistencia á 20 familias pobres y las igualas coa 150 vencíaos 
acomodados. Las solicitudes hasta el 24 de Mayo.

—La de médico-cirujano do Iciar fGulpúzcoa], término de 
la villa de Deva. Dotación 1.000 pesetas por la asistencia 
a 20 familias pobres. Las solicitudes al Sr. Presidente de la 
Junta Municipal de'Deva hasta el 14 do Mayo.

—La de farmacéutico de Sanséllas (Baleares), partido de 
laca. Habitantes 2.712. Las solicitudes hasta el 15 de Mayo.

—Por acuerdo del Ayuntamiento se publica la vacante de 
Medicina y Cirujia de esta villa, dotada con el haber anual 
de 2.500 pesetas, siendo obligación del facultativo visitará 
lodo el vecindario en general, que se compone de 3. t l 3 al­
mas, sin Opción á retribución alguna de parte de éste, salvo 
los casos de consultas y operaciones magistrales quirúrgicas, 
cuyos dereclios serán oportunamente designados en el con­
trato que celebre con el Ayuuiamienlo, quedando excluidas 
de estas las 300 familias pobres.

Los facultativos que deseen obtener dicha plaza pueden 
remitir sus soliciluiles documentadas á esta Alcaldía en el 
término de 30 días, contados desde que el presente aparezca 
inserto en la Gacela di Madrid.

Y para general conocimiento se publica el presente en Se- 
tenil á 13 de Abril de 1882.

BOLETIN BIBLIOGRÁFICO

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

Manual practico de las enfermedades de las Mu­
jeres (Medicina y Cirujia), por el Dr. G. Eustache. — Ver­
sión castellan.n de D. Enrique Moresco y Labado y D. Rafael 

Ulecia y Cardoua. con un prólogo del Dr. D. Andrés del Bus­
to Loj>ez. — La obra constará de un solo tomo de más do 600 
paginas, y se publicará en 10 cuadernos. Los que excedan do 
este número se regalarán á los suscritores. Ha salido el cua­
derno 1.® Precio del cuaJerno, una peseta.

rxICClONARIO DE MEDICINA Y DE TERAPÉUTICA MÉDICA 
y  i  quirúrgica, coinpreiiiliendo el resúraen de toda la Me­
dicina y (le toda la Ciruj.a, las Indicacioues terapéuticas de 
cada eolennedad, la McdicÍDa operatoria, los partos, la ocu- 
lisLica, la odoQtecoia, Ja ©lectricidad, la materia médica, las 
aguas minerales y un formulario especial para cada enfer­
medad, por el Dr. E. Bouchut y el Dr. Armand Després. 
traducido de la tercera ediciou francesa y aumentado por 
D. Pedro Espina y Martínez y D. Antonio Espina y Capo. Ma­
drid, 1881. Un tomo en 4.® mayor de 1.824 páginas á dos co­
lumnas, coQ 911 figuras intercaladas en el texto y tres ma­
pas. — Precio, 25 pesetas en Madrid.

Suscricion permanente. Se reparte por cuadernos mensua­
les, al Ínfimo precio de 2,50 pesetas cada uno en Madrid 
y 2,75 en provincias, frauco de porte.

Se ha repartido el cuaderno 2.®
Se suscribe en la librería extranjera y nacional dé D. Cár- 

los Batlly-Bailliére, Plaza de Santa Ana, nüm. 10, Madrid y 
en todas las librerías del reino. ’ '

Manual de laringoscopia y de laringología, por
el Dr. Cadier. Resúmen de su curso en la Escuela prácti­

ca de la Facultad de Medicina en 1878 y 1879, con 23 figuras 
en el texto. Traducido de la última edición francesa por el 
Dr. Baldomero González Alvarez, profesor por oposición de 
la Beneficencia provincial. Madrid, 1882. — De venta, al pre­
cio de 5 pesetas, en esta Administración.

DOCTOR RAMON SERRET.—Guía rfeí uacunador._Lasdos
vacunas. — Acaba de publicarse este folleto de tanto Interes 
p.Tra todos los médicos.—Véndese al precio de 60 cén ts. de 
peseta cada ejemplar en la.s principales librerías.

Los pedidos, acompañados de su importe, á D. Lnis Ro­
bles, Magdalena, ?6, segundo izquierda, Madrid.

PICOT. —¿os grandes procesos morbosos. (Lecciones de Pa­
tología general.) — Versión española do Manuel M. Carreros 
Sancliia. — Dos tomos en 8.® francés, con unas 2.000 páginas 
de lectura y 260 grabados intercalados en el texto. —Precio: 
32 pesetas en Madrid, y 34 en provincias.

Administración: Magdalena, 30, segundo izquierda.

SlMPSON. — canteo de 06st«fncio y Ginecología, por el 
Dr. Jacobo Simpson. traducida al francés y anotada por el 
Dr. Cliantreull, ex-jefe de la Clínica do Obstetricia en la Fa­
cultad de Medicina de Paris. — Versión española de Ramón 
Serret Comin. — Un lomo do 880 páginas, con numerosos gra­
bados.— Precio: 11 pesetas en Madrid, y 12 en provincias.

Administración: Magdalena, 36, segundo izquierda.
NÉLATON. — Elementos de Patología quirúrgica. —Versión 

española de Ramón Serret Comin y Manuel M. Carreras San- 
chis. — Seis tomos en 8.® francés, con más de 800 páginas 
cada uno y muy cerca de 800 grabados. —Precio: 65 pesetas 
en Madrid, y 70 en provincias.

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

Administración : Magdalena, 36, segundo izquierda.

ESPINA Y CAPO. — Zeeciones teórico-prácticas acerca de 
las enfermedades dal corazón, con un prólogo del Dr. D. Este­
ban López Ocaña, catedrático de la Facultad de Medicina de 
la Universidad de Madrid. — Se ha repartido el cuaderno se­
gundo, que consta de 128 páginas con grabados y trazados 
figmográficos.—Su precio, 2,50 pesetas.
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BIBLIOTECA ESCOGIDA DE EL SIGLO MÉDICO

COLECCION DE OBRAS DE MERITO DESTINADAS PRINCIPALMENTE A LOS PRACTICOS

Publicase esta B ib l io t e c a , en bencñcio exclusivo de los 
suscrilores á E l  S ig l o  M é d ic o , por tomos más ó menos abul­
tados, que forman al año un lotuf de 2.1)00 páginas en 0.'’ 
mayor y de letra compacta.

Se dividirán las 2.000 páginas en tomos más ó ménos vo­
luminosos, según lo consienta lo abultado de las obras; y no 
sólo puede depender el número de tomos del de páginas que 
cada uno contenga, sino también de los grabados más ó mé­
nos costosos, y de otro cualquier género de ilustración que 
lleve.

Solamente pueden suscribirse á esta B ib l io t e c a  los que 
sean suscrilores á Ei. S ig l o  Mé d ic o .

No hay comisionados para recibir las suscriciones á la

B ib l io t e c a  ni en Madrid ni en provincias, debiendo hacerse 
necesariamente las suscriciones en las oficinas de El S ig lo  
M é d ic o , calle de la Magdalena, núm. 36, cuarto segundo, por 
medio de libranzas del Giro Mutuo, letras de fácil cobro ó, 
en Ultimo término, sellos de franqueo.

£1 precio de la suscricion á la Biblioteca es 15 pesetas al 
año en la Península é islas adyacentes. En las provincias ul­
tramarinas, 2 0  pesetas si la suscricion se hiciere directa­
mente remitiendo su importe, y  40  si mediare comisio­
nado.

Podrá hacerse la sascricion abonando la expresada canti­
dad en tres veces, 5  pesetas cada una, en la Península é is­
las adyaceutes.

OBRAS PUBLICADAS POR ESTA BIBLIOTECA

■Qrincipios de T erapéu tica  g e n e ra l , ó e l Medica- 
r  m entó  estudiado bajo los puntos de vista fisiológico, pato­
lógico y cUnico, por J . B. Fonssagrives. — Ha costado á los 
snscritores de E l  ■Sig lo  M é d ic o  j ; la B ib lio te c a  algo mé­
nos de 12 reales, siendo su precio en Francia 28- (Está 
agotada.)

Tra tado  de la s  enferm edades del co razón , por
A. Friedreich. — Costó escasamente á los suscritores 

12 reales, y su precio en Francia es 36. (Está agotada.)

Tratado práctico  de la s  en ferm edades crónicas, 
por el Dr. Durand-Fardei—  Tres abultados tomos.— 

Cuesta á los suscritores 5 0  reales, y en Francia 90. (Sólo 
quedan ejemplares de los tomos II y III.)

Tra tado  de A nálisis quím ica aplicada & la Fisiología y 
á la Patología, por F. Hoppe-Seyler. — Costó á los sus­

critores 15 reales próximamente, y  su precio en Francia 
es 40. (Está agotada.)

Enferm edades del rec to  (Diagnóstico y Tratamiento;, 
por el Dr. Allingham.—Costó á los suscritores 6  reales, 

y su coste eu Francia es 20. (Está agotada.)

Tratado clínico de la s  en ferm edades del sistem a 
nervioso, por M. Rosenthal. — Un grueso tomo de 854 

páginas. —Costó á los suscritores algo ménos de 26 rea- 
ios, y su precio en Francia es 60- (Está agotada.)

Tratado de T erapéu tica  aplicada, por J. B. Fonssa- 
grives.—Tres tomos, que suman 1.350 páginas.—Cuesta 

á los suscritores unos 46 reales. (Quedan ejemplares de los 
tomos II y III.)

C¡ru jia ocular, por L. de Weclcer. Con grabados. — 
Cuesta á los suscritores unos 14 reales y 26 á los que no 

lo son. (Quedan ejemplares.)

Tra tado  teórico y  práctico  del A rte  de los partos, 
por el Sr. Playlair. — Dos tomos con numerosos graba­

dos-(Quedan ejemplares.) 26  rs. páralos suscritores (su 
precio 48).

Tratado de la s  enferm edades de la  p iel, por el doctor 
Neumann.—Dos tomos con numerosos grabados. (Que­

dan ejemplares.) 28  rs. para los suscritores (su precio 56).

Las  pulm onías c ró n icas , por el Sr. Regimbeau, con 
una lámina cromo-litografiada. (Quedan ejemplares.) 4rs.

p o m p en d io  de la s  enferm edades de los n iños, por
l_.el Dr. J. Steíner.—Dos ■'tomos. 24 reales páralos sus­
critores (su precio 46). (Está agotada.)

Terapéu tica  ocular, por L. de Wecker, con magníficos 
grabados.— Cuesta á los suscritores unos 24 reales y su 

coste en Francia es de 52. (Está agotada.)

Tra tado  de la s  enferm edades de los ó rganos re s ­
p iratorios, por “Walshe. — Un abultado tomo. (Quedan 

ejemplares.) 20  rs. para los suscritores (su precio 40).

Advertencia. Los suscritores de E l Siglo Médico pueden obtener á los precios referidos ejemplares de 
las obras que no se han agotado.

OBRAS QUE HAY PROPÓSITO DE PUBLICAR
E N  E L  A Ñ O  A C T U A L

— Manual completo de las enfermedades de las rdas
urit.’urinariasy delosórgano.sge^iüales.—\Jis grueso tomo con 

mas de 130 grabados. (Está en prensa.)

eb e rt. — Tratado cUnico y práctico de la tisis pulmonar.
' Con grabados.

^  G uérín. — Lecciones clínicas sobre las enfermedades
de los órganos genitales de la mujer.

aget. —Lecciones de CUnica quirúrgica.

Ba rte ls . — Las enfermedades de los riñones.
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Madrid: 1882, — Enríale Teodoro, impresor, Atocha, 80.
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