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BIBLIOTECA ESCOGIDA DE *EL SIGLO MEDICO>
Eq la semana prdxima repartiremos & nuestros suscritores la conclusién del tomo Il de la
Iradel Sr. Ericlisen La cie?iciay el arte de la Cirugia. Se hallan en prensa los tomos res-
|ntes de esta notable obra.

‘«(le lioce siete afios publica este periédico una Biblio-
i* bien traducida y elegantemente impresa de obras ex-
injeres de notorio mérito. A esta coleccion que cuesta &
' sascritores la mitad_del precio ordinario de los
I|fos sdlo pueden auscribirso los que lo estan & EI' Siglo

s lomos que reparte alafio esta Biblioteca forman un
f'de s.000 paginas en 8» mayor y de letra compacta,
jbs 1.000 paginas se dividen en tomos mas 6 ménos vo-
praosos, seglin lo consiente lo abultado do las obras, de-
faoioadvertir también que no solo depende el nilmero de
pw del de paginas que cada uno contiene, sino del costo

I(Lxh%abados y de etro cualquier género do ilustracion
w

18 correspondencia, los pedidos, las libranzas,

No hay comisionados para recibir las snscriciones & la
Biblioteca ni en Madrid ni en provincias, debiendo hacerse
negesariamente las suscriciones en las oficinas de El Siglo
MEDIQO, calle de la .Magdalena, num. 36, cuarto segundo, por
medio de libranzas del Giro Muluo, letras de facgi cobro g
en Ultimo_término, sellos de franqueo.

El precio de la susericion a la Biblioteca es 15 pesetas al
afio en la Peninsula € islas adyacentes. En las provincias ul-
tramarinas, 20 pesetas si la susericion so hiciere directa-
mente remitiendo su importe, y 40 si mediare comisio-

Podra hacerse la susericion abonando la expresada canti-
dad en tres veces, 5 pesetas cada una, en la Peninsula a is-
las adyacentes.
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Vino y Jarate de Dnsart

CON LACTO-FOSFATO DE CAL

Las investigaciones del Df Dusart, sobre el fosfato de cal
Ihanvenido & demostrar que Iéjos de ser inactiva esta sal,
como sesuponia, esta por el contrario, dolada de propiedades
fisioldgicas y terapéuticas muy notables. Fisioldgicamente,
Ise combina con las materias azoadas de los alimentos y los
fija transforméandolos en tejidos; de aqui resultan el desarro
I'lio del apetito y el aumento del peso del cuerpo. — Terapéu-
"ticamente, dichas propiedades hacendé él un reconstituyente
de primera clase.

KL Jarabe en la medicacion de los nifios, el Vino en
la délos adultos, en las elecciones del estémago y como
analépticos, son generalmente admitidos.

Indicaciones: Crecimiento, raquitismo, denticion,
afecciones de los huesos, llagas y fracturas, debilitamiento

\genei-al, tisis, dispepsia, convalecencias. — D 0sis:2 4 6
cucharadas por dia.

Depdsito en Paris, 8, Rne Vivienne, y en las princip. Farméaclaa.

Vnalisis
;. por F-. Hoppe-Seyler®

rrox
"Mrémraciones de pepsina
de"ORIMAULT y C* Famacéaticos en Paris.

Nos conformamos eicluaivamenle & ja formula de) Cotlex francés para extraer .
la dpepsma de los estdmagos de ciertos animales_herbiboros, y preparamos con |
todo el esmero posible este poderoso agente digestivo tan precioso en terapéutica; |
las |mf)ortantes contratas hechas con varios mataderos nos permiten atendera
todos los pedidos por considerables quesean. .

Las é)reparamqnes mas apreciadas por el cuen’o medical son: ,

I* Elixir digestivo de pepsina do GrimanU preparado con los |
mejores vinos de Lunel y de Fronliuan. . '

Cada cucharada confiene 20 centigramos de pepsina pura. .

2« La Pepsina Grimault, en polvos que se prescribe a la dosis de un

gramo, antes de cada comida, y se toma en la primera cucharada de sopa.

Depdsito en Paris, 8, Rne Vivienne, y en las prinoipaies Farmacias

SAVI& DE PINO (MaFami

de E.A O A SSB, Parmacéutlco en Burdeos.

Estos dos productos preparados con la savia de! pinorecogidaal salir
del arbol, posee todas las propiedades balsdmicasy resinosas del pino
maritimo. Los médicos los recelan generalmente como un pectoral
eficaz y agradable en las diversas afecciones de las vias respiratorias.
Su accién se manifiesta particularmente en el catarro pulmonar
cronico, facilita laexpectoracion, disminuye la tos haciendo desapa-
recer en breve los dolores de costado. Procura los mejores resultados
en las afecciones catarrales de la vejiga y se prefiere & los
jarabes de balsamo de Tolu, de trementina ¢ al agua de alquitran,

Deposito, 8, Rne Vivienne, Paris, y en las principales Farmacias.
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m:)-rﬁl\/A EA-I-IULLU S| putleadiuiUtruiefiirilikU.vss por lalvik

lavativa nutritiva:t cuckaradas,iis agua, Sgota* faudano, 0.J9bicarbonato de sosa.

POLVOS....... Peptona pura en estado seco.—| cucharada de cafe representa
1 cucharada de sopa_de solucién. .

JA&ABSB....... Gusto agradable preferido para la boca. —1 cucharada contiene
30 gr. de carne. L, .

VINO.............. Util complemento do nutricién. —21copa contiene 30 gr. de carne.

CBOCOLATE jco» 6 Sin fosfato de cal) : alimento completo bajo una forma

seductora.. : -
— Un Pastil las conteniendo 8 gr. decarne y0?25 fosfato decal parsli irerienda.
— JInTablillas conteniendo 20gr.de carne parai desayuno mdagua 6 leche.
FnfstiMdadts del estomago y delintestino, consuncién, anemia, nifias débiles,
conv_aleg,eienies, ete.
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Espafia: D. Victoriano Riui, Seriano. 30, Madrid.
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Los esludius liethos por los médicos do los hospitales, han
demostrado quo las Verdaderas Giageias de Hierro
Rabmteau son superiores a lo.los jos cientos ferruginosos en
Ioosdgla_sos de (Uorésia. Anemia, colores ijAIUI'x.(f(/’\(il‘ ||IAI.AS,

edifidiatf EAteruifieioij. Coiivalp-cyicio.0 chiiiiid (fi10R fulCus,
y entormec’luﬁes e&usa&’a& or la }‘\p_[e:s i Alicacion de Li
Sangre, & ton-ocuencia de fatigas, vigili.isyetcesos de toda ciase.

Se loman de 4732 6 ijraga.~S diarias.

Elixir de Hierro Rabuteau ivcomomindn & las personas

que no pueden iragar las grageas. Una copita en fas comidas.

Jarabe de Hierro Rabuteau destinado espocialuicme &
los ninos.

La medicacién_marcial por el Hlei-ro Rabuteau esla mas
cucinojiilca y racional do la terapéutica.

Ni conalipacian, ni diarrea; asintilacion eomp'e”a.
itijare el Verdadero HierrgAHR_gbuteau d CLIij c’
i T

SOLUCIOI

13e Salicilato d© Sos_a
Del Doctor Clin

Prnniatin por ja fuculiarf de fie licina ili Paris {pnsMiu sostvun).

La Solucion del Doctor Clin, siempre idéntica_en »u
composicion g de un sabor ;ii;r.iJalilo, permite administrar
lacilincnto el Salleltato de Sosa puro, y variar la dosis segln
las indicaciones que se presenten.

" El Salicilato de Sosa que Clin emplea, es de ima purc/.a
B perfectay preparado con el nmyur esmero; es un medicanicalo
«en que se puede tener la tn Iyor conOan/.a.ij

(.\Vociedad d; U 'dkina de Paris, lesian jlel 8 de Febrero de 1879.)

La Solucion Clin, muy exaclamento graduada en sus dosis,
contiene:

2 gramos do Salicilato de Sosa por cucharada.
0,50 centigrainus — —  por cucharadita.

PARIS — CASA CLIN Y C™ — PARIS

y por conducto de los Pornechiticns de Francia tj del Exlrailg'’rn. n

Jilm

eUAIITIZADOS PURACARI)E CE VACA |

DESPACHDO EN
COLICOS HEPATICOS .

(SPEC/F/CO
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CAPSULAS BRUEL

(Eter aiml-valerianicoi

POR

tusEBio PAYERAS.OImoS, MADS81D
Salvaoofi OLLER V DULCET

Fomanella 34, BARCELONA

TODAS

CAPSULAS Y GRAGEAS

bromuro

Del Doctor Gli

f’remiado por la FacuUai ifs i/ulicina deParts (rsHio soM«n|
« Estas pri'pai'aokinGs oslan indicadas cada vez qu» sam
0 obtener una sedacion enérgica sobre el sKtoma drculatS.
a principalmeiUo sobre el sistema nervioso cerebro-cjnimii
0 Constituyen un aiiU-espasraodico y un hipnoilCo
« mas eiieates. » (Guzette des llopilaux.
«Las Céapsulas y Grageas del Doctor Clin sonlic
«lian servido pura todos loa experimentos hechos en:
« Hospitales do Caris. » [Union Aiédicaie)
Cada Cépsula Clin contiene 0,10 cénligr. |  Bdaiti]
Cada Gragea Clin — 0,!0 centigr, ) UMHt"
PARIS — CASA Clin y C* — Paris
y pn- cnn'lvetn ile hj Farmeciulicm de I'rancin v jlet ExInr-tnl
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Pildoras del D" Moussett

Las Pildoras Moussett». de aconltlna v quinlo. caitnKl
curan la UanitraUjia, la Jaqueca, la Cialica y las Neir:,:lj‘_f
mas rebeldes.

oLa accion sedativa alue las Pildoras Moussette gc
<sobre ei aparato clrculatnno sauifuinoo, por medig te|

nervios vaso-motor"s, indica su unipieo enl las A'ucj/afinaul
@ trigeTnino. ius .Vct'r;i/ifias con ifslivas, las /etioi
« reumélicas, dolorosaa é inflamalorias. »

mLaaconillnaproduce efoclis mniavillosos en el IraWméri

t do 1as Nerralgias facintus, cun tal quj no sean .Hiiiionn'iiJ
« de un tumor iiitra-créiiioo, u ’

(Sociedad de Biologia, iesfon del 23 defebrero de 1885
Dosis : Tdmense de 3 & Gpildoras en las veinte y cuairo lioii

Eifjanee lasV erdaderas Pildoras Moussette ce CLIN t O
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SIGLO MEDICO

RESUMEN

ijoleUn de la sem ana : L&higiene deM ieifuz. — S aciedad Oineeoldgica.
— Bcbl Academia da Medicina. — Conferencias del Cnerpo de laBenefi-
ccneiamnnieipal.— Sociedad do Higiene.=> B eeoion de JdadxrdtLaa
scUrecionesdel Sr. Turré a>hrela formulade 1a Tida. — Patogenia do la bi-
aiis; Snfl relaciones CON ciertas onfermedadea créonicas. — La plenrotomiay
U toracoplastia antisoptigaa en el tratamiento del empiema. —EI ernp que
curtu algunos médicos. Seccion practica: Dos casos do artritis snpu-
mli,de|amuﬁscay de la artictdaoion tibio-tarsiana. = Seoeion profe-
sional; EIl diputado por aoumnlocioB. = Frenan m édloa: Kaciemal:
I. jea tratada con las agnsa do Puortollano (mnerte repentioa).
— il. Diabétos puerperal. — lil, Muero procedimiento para
Ib desarticulacion del calcaneo.”~1V . EIl aldebidato de amoniaco; antnennis-
no entre el paraldohido y la eatricoina. — V, E | sulfato de cobro en Obste-
tricia.= Fresoripoionee y formulas. = V ariedades : Luisa Latean.
Qsoota de la salud puablica; Estado aanitario de Madrid. — O ré-

BOLETIN DE LA SEMANA

IA HIGIENE DE MICIFUZ.— SOCIEDAD GINECOLOGICA.

— REAL ACADEMIA DE MEDICINA. — CONFERENCIAS

DEL CUERPO DE LA BENEFICENCIA MUNICIPAL. — SO-
CIEDAD DE HIGIENE

Rodando vione por la prensa, desde hace algunos

dias, la noticia del informe pedido por el sefior go-
Ibernador do la provincia acerca de las precauciones
lgue deberan tomarse para proceder al derribo de la
Carcelvieja de hombres, vulgo Saladero. Quienhaya
Iseguido con interes el asunto podra haber notado
Itodo el esmero que son capaces de desplegar en
lasuntos de higiene fina nuestras autoridades celosf-
siines. Aqui, en Madrid, en la capital de la mortali-
dad atonadora, sucederd esta por castigo del cielo
lirritado 6 por adversidad de los hados, 6 por estar
lasi escrito (segln pensemos & lo cristiano, a lo pa-
Igano 6 & lo arabo); pero lo que es por falta de des-
wveloy vigilancia de los oncargados de nuestra ad-
Imiuistracion local, por eso no se mucre en Madrid
]Juiuna rata.
Ya ven nuestros lectores; sotrata de tirar & tierra
|LDedificio nejo, en el que han estado acumulados
yhacinados miles do hombres por cientos de afios;
ines bien, aqui de la liigiojie do Micifuz; el asador
«lo importante; el caso de conciencia os el derribo:
jQuiéu sabe cuantos males podran venir do tirar
abejo unos paredones viejos, que hasta ayer mismo
Iban albergado sin gravo riesgo & tantos hombres
1sanos!

En cualquiera otra parte apénas si el alcalde del
distrito hubiese intervenido on el asunto para hacer
observar las reglas vulgares de policia que en tales
cass la sana razon aconseja: aqui no; se redne la
Uuuta provincial de Sanidad, da su informo, no
besta; congrégase ol Real Consejo, nuevo informe,
nuevas discusiones... y el imierto sin enterrar; es
I ceair, el Saladero en pié.

Ignoramos en qué forma se procedera al cabo 4 la
demolicion susodicha; desde luego nos inclinamos a

creer que se hara on alguna solemne, aparatosa,
caray por ende ridicula, y entretanto los hospitales
siguen como Dios quiere, los mataderos estan en el
casco de la poblacidn, las viviendas se construyen
como pudiera aconsejar el mas encarnizado enemi-
go de los madrilefios, las subsistencias contindan
por las nubes sin que nadie procure hacerlas des-
cender; no hay escuelas en que puedan albergarse
nifios, ni teatros en que la gente respire, ni paseos,
ni arbolado, ni pisos en las calles, ni letrinas conve-
nientes... pero el Saladero joh, el Saladero! hay que
desinfectarse hasta los guantes para pasar por la
acera de enfrente el dia del derribo.

En la tltima sesion de la Sociedad Ginecoldgica
Espafiola se pusieron & d”cusion algunos casos prac-
ticos, haciendo uso de la palabra los Sres. Castillo,
Torres Fabregat, Alarcony Alonso Rubio.

Después tratése de la cuestion de candidato re-
presentante de la clase médica, con el objeto de nom-
brar un comisionado para el Comité electoral, y se
desechd por una gran mayoria de votos la propo-
sicion presentada.

*kk

Interesante fué la sesion del sdbado 22 en la Real
Academia de Medicina. EI Sr. Creus expuso la nota-
ble observacion de un aneurisma popliteo rapida-
mente curado mediante la compresion hedia con
pesas graduadas, y afiadid sobre este punto observa-
ciones tan juiciosas y tan Utiles que merecen llamar
la atencién de los préacticos.

Termind después el Sr. Iglesias la lectiu-a de la
Memoria del Sr. Caballero, y el Sr. Castro usé de la
palabra para afiadir, en forma de epilogo, reflexio-
nes oportunas sobre la compatibilidad de las accio-
nes tonica y sedante atribuidas & la quina, no sin
fundamento, y que, si & primera vista parecen con-
tradictorias, dejan de serlo en cuanto sa considera
la diversidad de circunstancias en que tales efectos
se comprueban.

Para las sesiones proximas estd anunciado un
tema de la seccién de Cirugia.

*
<

Se ha constituido una nueva Sociedad médica,
formada por los individuos del Cuerpo médico de la
Beneficencia municipal, con un objeto tan plausible
como es el de discutir acerca do puntos practicos y
dar conferencias cientificas, habiendo nombrado pre-
sidente al Sr. D. Manuel O, Morejon, y secretario al
Sr. D. Mariano Montes.
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194 EL SIGLO

. Celebramos que tan distinguido Cuei-po dé prue-
bas de su amor al trabajo, y gustosos ponemos &
su disposicion las columnas de nuestro periodico
pa]-a todo lo que tienda & desarrollar su noble em-
presa.

La primera conferencia cientifica de las que men-
sualmeiite ha de celebrar este Cuerpo facultativo, se
efectud el juéves iiltimo en el salén de remates de
la tercera Casa Consistorial. Estuvo & cargo del doc-
tor D. Juan Hidalgo y Arredondo, médico numera-
rio del distrito del Hospital de esta coide, quien
después de esclarecer la importancia cientifica y pro-
fesional de esta clase de trabajos, disertd sobre la
importancia del diagnéstico etiolégico en muchos
casos de urgencia bajo el puiito do vista del pro-
nostico y del tratamiento.

Recorri6 & grandes rasgos el campo de la Pato-
logia, historiando la génesis de muchos procesos
morbosos en los que un diagnostico general hecho
ala ligeray como dependiente del momento, puedo
comprometer la reputacion del médico en el pronés-
ticoy el éxito de la curacion con una terapéuiica
poco apropiada, deduciendo de esto la importancia
de la tésis que desarrollaba. La generalidad de los
profesores del Cuerpo médico municipal y no esca-
S0 publico asistieron & “ta primera conferencia,
demostrando al Sr. Hidalgo con sus aplausos el gus-
to con que le escuchaban y la espei-auza de que la
serie de trabajos cientificos tan brillantemente inau-
gurados, redunden en honra do la ciencia médica y
de los profesores de la Beneficencia municipal.

La Sociedad Espafiola de Higiene culebro el jué-
ves pasado su habitual sesidn cieiilitica. El sefior
Martinez Pacheco, que presidia, hizo un interesan-
te resumen del debate mantenido acerca de la bene-
ficencia domiciliaiia, exponiendo la necesidad de
que encuentre su complemento en la hospitalaria.
Despuésel Sr. Oviio leyd las conclusiones conv.euidas
por la Comision designada al efecto (Novella, Uvi-
lo y Cabello), y aceptadas por la Sociedad se paso6
G preparar la discusion del segundo tema acerca de
la profilaxia de la difteria, para el cual han pedido
la palabra varios sefiores socios.

Decio Carlan,

MADRID 30 DE MARZO DE 1884

LAS ACLARACIONES DEL SENOR TURRO

SOBE2 LA FORMULA. DE LA VIDA

_No se alarmen nuestro.s lectores pensando que ve-
nimos & hacer interminable la polémica con tanto
empefio y lucidez sostenida por los Dres. Nieto Ser-

MEDICO

rano y Turrd; no, NO venimos & eso; No vamos siquie-
ra a terciar en el debate a que_quiso dar fin con sus
oportunas notas el ilustrado director de E1 Siglo Me
nico. Venimos .solamente a cumplir con un deber de
cortesia: el Sr, Turré nos ha dispensado el obsequii,
de citar varias veces nuestro articulo contra Barker,
y podriamos pai‘ecer descorteses si no tuviéramos si-
quiera una palabra para él; como podriamos parecer
cobardes y vencidos defensores de la verdad filosofi-
ca, si no tuviéramos una nueva palabra en su favor,
después de las alusiones dichas. .

on esto queda indicado que no_es nuestro animo
promover nuevas discusiones; ni siquiera rebatir to-
dos los erréneos conceptos positivistas; sino sencilla-
mente poner delante del Sr. Tuito algunos parrafos
de sus dltimos articulos para que, considerandolos
con atencion & la luz de su clara inteligencia, pueda
convencerse deque el positivismo «-para nada sirve,
n uenada explica; incurre, como no puede menos

jceder, eu manifiestas contradicciones, y vaa
parar & la negacion de toda ciencia.» ]

Que el positivismo nada explica, es evidente. Por
boca de Barker no ha sabido decir sino que «la vida
es un conjunto de fendmenos pertenecientes & un &
vivow; definicion tan himiiiosa que se presta & ma-
gistral arponazo, segin confesion del Sr. Turrg;
quien, pretendiendo evitar que le alcance el golpe,
afiade: «dijera Barker que la vida viene integraday
definida por un conjunto de fendmenos y enunciarla
con mas e.vactitud su pensamiento.»

Mucho sentimos tener que decir al afluente sefior
Turré que con sus palabras nos quedamos tan a s
curas como con las de su patrocinado; se distinguen
unas de otras en la forma, pero lasustancia es la s
ma. Si la vida viene integraici y definida, la vida e
distinta de los fendmenos que la integran y defintri,
Y en verdad que nadie habra que confundael defini-
do con la definicion; de donde se sigue que decirqe
los fendmenos integran y definen la vida, no es adtra
cosa que (como de Barker dice bien nuestro colegs;
reconocer implicitamente la existencia de ese sujeto,
pegadero al que luégo irdan poniendo todos losfeud
menos vitales, lo cual esjugar con las palabras.

Creemos, pues, no equivocarnos si pensamos que
el arponazo que liiri6 & Barker alcanza también a
Sr. Turrd.

Si ofreciese alguna duda, él la desvaneceria dicieii-
do: «para mi la vida es un caso especial de movi-
miento». Sea asi; pero eso no dice nada. Porque tk
lo que setrata esde saber en qué consiste lo especial
de ese movimiento, 6 qué es lo que lo especifica y lo
distingue de otro movimiento cualquiera; por ejem
plo, del de un péndulo.

Si el Sr. Turrd hubiera de contestarnos, es segU;
ro que diria que lo especial de ese movimiento esta
en ser vital, 0, lo que es igual, que lavida es lo qe
lo especifica; lo cual equivale a confesar que la yula
es algo distinto del movimiento y algo real y posiU-
\b 5 puesto que tiene virtud para especificarloy cous-
tituirlo en una categoria especial. Por eso se equivo-
ca tambien nuestro colega cuando afiade: «la vidaes
un fenémeno que veo con los ojos, que toco con 2
manos; para mi la vida queda reducida & ese movi-
miento que observo en el musculo que se contrae, 0
a ese fendmeno que observo en la glandula que se-
grega.»

Si eso fuera cierto, no habria diferencia del califi-
ver al hombre vivo; la vida y la muerte serian b
misma cosa; porque al ver con los ojos y tocar con
las manos el cuerpo muerto que se descompone, tam-
bién podriamos observar el movimiento del misculu
que se contrae 0 se dilata; el fendmeno de la glandu-
la que segrega, lo cual de seguro uo admite el sefior

iTiirro. |
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llurrd. Véase, pues, como el positivismo nada expli-
lea, y>pw consiifuiente, para nudasirve.

Veamos ahora alguna de las contradicciones en

Igiie incurre. ) ]
| . «Demostrad, escribe, que un cuerpo es vivo por
I,;romas que por los fenomenos especiales mediante
Iiscuales decimos que es vivo; demostrad que en él
existe esa causa suprasensible cuya accion le hace
vir... ¢creéis que basta quela razoulo conciba para
Kee sea verdadero? Tanibieu concibe lafuerza, vy,
sheuibargo, la Fisica moderna la repudia por vana,
moesteril y por desconocida..» Y en el parrafo si-

[ruiente se lee: «yo dije que siendo la vida un movi-

liierto, éste no podianacer espontaneamente, sino de

[ movimiento preexistente; yofundaba mi asercion

_ne'l:&r_jlnqgjlo de la conservacion y_lIrasforniacion de

ic iziS; principio incontrovertible del cual hacia

los fenomenos vitales una simple aplicacion.»

Syo fuera a discutir con el tir. Turr6 le pregun-
aln; ¢habla Ud. aqui por lo que le dicen los ojos 6
inflo que le dicta la razon? Si lo primero, repare us-
iel gue: «la Fisica moderna repudia la fuerza por
Il a, Lor estéril y por desconocida.» Mire Ud. que
adicho que: «demostrar quiere decir exhibir, pre-

ciitar, ostentar;* tome Ud., pues, con las manos ese
[iriiidipio incontrovertible, y expdngalo ante nuestra
isla. Si no lo hace, admitelo que la Fisica rechaza;
,e;u@de ser positivista y se pasa al campo de la razon.

hay e.scapc: 6 admitir el absurdo, ¢ confesar no-
manerte que hay cosas que la razén concibe como
lerduderas, aungue_los ojos no las vean.

Preferir id positivismo es negar la cienciay degra-
iiral hombre. Porque no basta decir al hablar de
Bprincipios abstractos y causas suprasensibles:
mostradlos;» no basta que’el Sr. Turrd exclame:_«de-
‘e qué color tienen, que reactivos los sensibili-

«Como no existe para la ciencia positiva la
‘iiticed vital, asi tampoco e.xiste esa .sustancia_que
osepercibeen la conciencia, que se llama espiritu.»

idll pedir esto en son de triunfo no es otra cosa
Zodecir que el positivismo no tiene mas medios de
laiiticer que los quetienen los animales inferiores. \k
_alturas elevan la digu dad humana las doctri-
ii3positivistas!

Pero... ya oigo que el Sr. Turrd pregunta: «; De
Bdepende que el iJr. Sanchez [Sanchez de Castro)
[elDr, Nieto reconocen do buen grado y hasta con
Jiiwro entusiasmo las verdades de la ciencia exp'eri-
lifiital, y no.sotros podcmo.s jirescindir de los eliun-
iedi150d apriaris-ma”’ ¢ Porqué h nuestro se impone
todos de buen grado o por fuerza, y lo suyo no se
IHmpone & nosotros? ¢Por qué las verdades de la
idicn experimental son patrimonio de todos, y las
“aalflufisica son patrimonio dennos cuantos?...

'|'_|rge éstas no se demuestran como aqueéllas;

"Tie, digdmoslo do una vez, no son verdaderas.»

iBverdaderamente sensible ver formuladas, y no
sloomo se quiera, sino autoritatoria, do.JImatlcamen

"Por un profesor de Medicina como el Sr. Turr¢;
fognntas que, cuando inénos denotan lamentable
ffctlexion, y que podrian contestarse con e”tas
"fis: ¢ Por qué todos entienden qué es frié y qué es
8l; todos gustan de preservarse de esos ‘agentes
derioros, y no todos entienden los problemas de la

ronomla, ni las verdades de la Medicina? Y, con-

re al criterio positivista, habria que responder;
la astronomia y la Medicina son una inen-

Lasverdades experimenta’es (que, en efecto, acep-
taos con gusto porque no renunciamos & ninguno
ls medios de conocer) se imponen a nosotros,
ipajie tenemos ojos para mirarlas; las verdades ra-
lafiales no se imponen al positivismo por lo mismo

2ue un objeto lejano se escapa & la vista del miopc”

un sonido no es escuchado por el que se tapa los
oidos; es decir, porque los positivistas, aunque tienen
ojosy oidos, no saben 6 no quieren ver, no quieren
0 no'saben escuchar.

Si; ademés de los ojos corporales hay otros 0jos
con los cuales se han de mirar ciertas verdades, que
no por estar sujetas a la luz del sol,de+an de ser po-
sitix’as; y esto no puede negarlo el Sr. Turrd, so pena
de negar lo evidente y destruir la ciencia. Y si no,
veamos un ejemplo. Con un ardimiento, con im afaa
dignos de mejorcausa, el Sr. Turrd ha escrito muchos
y largos articulos acerca de la vida. Segun su crite-
rio, esos escritos 0 renglones impresos se ven, se
tocan, se imponen lo mismo & los ojos de sus com-
profesores que a'los de los cajistas y repartidores del
periddico. De no admitir mas que lo que la experien-
cia ensefia, esos renglén s no serdn méas que una
reunién de letras puestas de e.sta 6 de otra manera;
ese es el hecho experimental; eso es lo que vemos
con los ojos y tocamos con las manos. ¢Se contenta
con eso el Sr. Turrdé? Kntoiices que tire la pluma.
¢Dice que sus articiiios son algo mas que letras? Eii
este caso, confiese que esos signos que se ven encier-
ran un peusamiento que ni se ve, ni se toca; que se
escapa a la observacion: que es inapreciable a los
cajista,s y & los que no .saben ca.stellano, pero que es

erfectamente conocido & los comprofesores que
een. ;Con qué ojos lo ven? Con esos, precisamente,
que el Sr. Turrd no quiere reconocer.

Y ese conocimiento es un hecho que se impone de
g_rado_ 0 por fuerza; que acredita que autes de la com-

inacion de las letras en el papel estaban combinados
en la mente del escritor los pensamientos que expre-
«san. Esque antes del fendmeao exterior, objeto de la
Observacion, habia fenomenos internos, vitales; de
una vida que se escapa a la accion de los reactivos
guimicos, sin que por eso deje de ser real y positiva.
Y sin esa vida, ni el arte ni la ciencia eran po.sibles.
Vida que se desarrolla con diversa tendencia, segin
las aptitiide.s que recibio el espiritu en que se mani-
fiesta; espiritu que, como lleva vida eu si, es princi-
pio d; la vida organica eu el hombre.

Nosotros vivimos, esto es cierto; pero no loes
menos gue nosotros no nos damos la vida, sino que
venimos al mundo con vida semejante & la de los
padres de quienes procedemos. Ahora bien; i, .segln
el Sr. Turro, un hecho .se explica por otros hechos,
para explicar el hecho de la vida nuestra no hay mas
remedio que lleg-ar al hecho de la aparicion déla vida
sobre la tierra, o o
Y hé aqui_el limite de la ciencia: hé aqui el ini.ste-
rio que se impone con evidente certidumbre aun &
los mismos que del misterio huyen, sin reparar que
hasta la luz que nos alumbra tiene, eu la impcuctrn-
ble combinacion de sus colores, mistiTios descono-
cidos.

Cuando nos remontamos & tales alturas, la ciencia
nada, absolutamente nada nos responde: stispemlida
en las fronteras de la fe, sélo puede (¢por que no de-
cirlo?) escuchar la voz de Dios, hacia el cual tiende
por modo irre.sistible, buscando en El satisfaccion a
sus anhelos.

jijue no se ve, que no se toca, que no se compren-
de la union del espiritu y del cuerpol... ¢Y qué? ¢Ks
mas coinjirensible, acaso, el porqué de la roprodiic-
cion celular con su admirable sujecién al modelo
cuvu especie va & reproducir? ]

iui razon y la ciencia demuestran la necesidad del
es*untn, y esto bastii. .Asi como la razon y la ciencia,
& la vista del armonioso concierto de las leyes iiatn-
rale.s .solo pue<ien alcanzar la necesi'lad<\& uimcausa
superior & todo lo conocido, asi también el racioci-
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nio V la experiencia nos persuaden de \&necesidad
que un principio, superior & nuestra estructura ma
ter&al, vivifii%ue y auime nuestro sér.

oncluyamos,” pues, repitiendo nuevamente con
Tvndall, Hocker y Stoknes; «EI abismo entre los te
ntoenos_fisicos y los de la conciencia permanecera
snemg/re intelectualmente impenetrable: la agrupa
don V los movimientos moleculares nada explican...
El materialismo es confundido y la ciencia permane-
ce rauda.» «No esta todo limitado & la materia ya,la
fuerza: & més de la ley de las cosas, hay la ley de los

M«Esia”cosa que llamamos vida es un misterio pro-

DD
fundo Dk. SAN,HBZ de EASTIHO.
Loon, Enero ele 188S.

PATOGENIA DE LA SIFILIS
sUs RKLACION-ES CON CIEUTAS ENFERMEDADES CRONICAS 01

Altomar la pluma para escribir este trabajo, no
me anima otro propdsito que el de coleccionar datos
aislados, hechos diversos, conocimientos distintos
acerca de un mismo capital asunto, cuyos datos,
QUYGCS hechos, cuyos conocimientos, relacionados
entre Si, pueden llegar a constituir un cuerpo de

doctripa.

Me Paalta talla para exhibir cosas nuevas; me con-
sidero con bastante buena voluntad para presentar
algunas de las cosas buenas dichas por cierto mime-
ro'de autores, de esos cuya preeminencia, cuya cate-
fforia elevada y envidiable ha sido conquistada en
lusta y provechosa lid. Que es y sera siempre el
linico empefio acometible por los que, como yo, nin-

una siffuiflcacion tienen el de marchar en pos de
0s que de buena manera la alcanzaron, para Ir cose-
chando los frutos producidos por las plantas que
sus propias semillas hicieron brotar Que asi en las
ciencias, como en las arte.s, como en todas las mani-
festaciones del espiritu liumano, unos son los que
crean y otros los que se aprovechan de lo creado;
unos son los exploradores que tras largas fatigas
lof*ran abrir facil camino en los bosques virgenes de
lo'clesconocido, y otros son los que, ya dentro del
hasta entduces ignoto paraje, utilizan cuanto en él
encuentran bueno para satisfacer su ardiente afan de
atesorar verdades 6 de acumular bellezas.

Y hechas estas advertencias que mi buena fe rae
obliga & publicar, voy & ver si logro, de la mejlor
manera posible 4 mis fuerzas, desarrollar un proble-
ma interesante de las ciencias médicas, cuya tras-
cendencia é importancia son tan palmarias que no
necesitan demostracion. . ]

La caracteristica del periodo que atraviesan las

ciencias médicas es, sin ningun género de duda, la
de descender al examen particular y detenido de los
hechos antes de formular conclusiones de caracter
general. Bu.scar la explicacion de los grande.s _feno-
menos en lo deducido de la reunion delos analisis de
los fendmenos pequefios. No formar la doctrina hasta
después de conocidas bien las leyes, y no dar por
terminadas las leyes hasta dejar bien comprobados
los datos gue les han servido de origen.
_ Partiendo de esta conviccion que profeso, me he
impuesto un plan altamente inductivo al estudiar la
patogenia de la sifilis en sus relaciones con ciertas
enfermedades cronicas.

(1) Memoria leida en la Academia Médico-Quirlrgica
Espafiola, por su autor D, José Francos Rodriguez,
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Procuro primero analizar someramente la cuestion
de naturaleza de la sifilis, persigo después sus civer-
sas lesiones, y me detengo mas tarde en algunas cé
Ihs enfGrmsdados distintas a pu6d6 dar lugarj
e.studiando las relaciones que entre ellasy la infec-,
don sifilitica puedan existir. Quiza en muchas o
siones adopte un temperamento raedlo, quiza en dras
no me atreva a dar una conclusion definitiva, oz
también rae deje arrastrar alguna vez hasta afirma-1
ciones algin tanto aventuradas. iDestino todavia
triste el de la Medicina! Resulta siempre facil caer, 1
analizando sus cuestiones, oraen un término confuso
de eclecticismo, ora en una vaguedad indetinida ¢
incertidumbre, ora en una exageraciéon nacida d
calor de la defensa de ciertos y determinados prin-

~escarto muchos capitulos de la descripcion com
pleta de la sifilis, y me limito jatrevida pretension la
mia' a d\ agente sifiltiico (y le desigo
con este nombre para no anticipar ideas) en el mo-
mento que penetra en el organismo, esforzandome
después por seguir los accidentes a que da lugar
dentro del cuerpo que invadio, estudiando los efedcs
gue ocasionay las mayores 6 naenores complicacio-
nes 0 consecuencias que en él tienen origen.

Este es el itinerario que me he trazado, éste d
camino que me propongo seguir; y dejando a un leb
preambulos enojosos doy desde liiégo fin & este ds
alifiado prélogo, para dar comienzo al estudio qom
pilativo que me propongo hacer de la patogenia
la sifilis.

_Aparto, por accesoriaen este lugar, la cuestionce
historia de la sifilis. Este problema, analizado ya pol
muchos eruditos, tiene su importancia, que no tce»
nocemos; pero lo que & nosotros nos interesa st
por ahora es bien distinto de lo que conviene awri-
guar & cuantos,_tras farrago inmenso de libros, '
cumentos y noticias, bu.scan con afan incansable d
origen de |a sifilisy sus vicisitudes historicas. .

s la sifilis una énfermedad claramente infecciosa,
y, por lo tanto, producida por la iutroduccion end
organismo de un agente morbifico especial.

Y dentro de este gran grupo de los padeciraien G
infectivos encuéntrase la sifilis colocada entre In
que tienen el caracter de contagiosos é inoculables,

Lancereaiix considera & la sifilis como una eoier-
raedad especifica caracterizada por un desarrollo pe-
riédico, lento y progresivo, y por ser capaz de tras-
mitirse por contacto @ por herencia.

_ Diday'y Doyou la definen como enfermedad com:
titucionai, con caractéres precisos de contagiosa ;i
hereditaria. . i .

Cullerie 1a atribuye & un estado diatésico par
~NJullién aprecia la sifilis como una afeccién franca
mente Umdlica, y afirma que el agente especifico g4
la produce es un virus cuya intima naturaleza W

trata de.analizar. . . A ponpll
a'ltamglgn Eournler la atribuye a la entradaeﬁJ

organismo de una sustancia virulenta especial * |

eissl le designa como origen un envenenatniem”
do la sangre producido por un veneno animal pr
ticiilar.

Es innegable el caracter de infecciosa que el
cepto general atribuye & la sifilis. No habra
mente nadie (1ue en sério trate de mantener la’
de su desarrollo espontaneo, idea & cada ’iionien i
& cada paso anulada con los mas fehacientes resu
dos experimentales. .

Es también indudable que un virus especiar €
gue, puesto en contacto con la humana econon i
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Idesarrolla en ella la infeccion sifilitica con todos sus
| peculiares, claros y bien conocidos caraoteéres.
V Pero sese virus sifilitico es el esencial productor
he la sifilis, 6 es tan s6lo medio portador de otros
[productos, legitimos agentes de la infeccion?
r Hasido y es la Medicina campo apropiado para
jnue en él se realicen las mas sorprendentes trasfor-
maciones. Al compéas de los tiempos cambian sus
doctrinas, como naturalmente ha de suceder, dado
ser la ciencia médica altamente progresiva, dy opé-
ranseen su interior grandes revoluciones, de esas
IGiile arrancan de cuajo lo ya bien arraigado, arras-
Itran lo que parecia firmisimo y tornan en absurdo é
liuconcebible lo que pasaba por mas verdadero y ex-
Ipiicable.
I A género de esta.s beneficiosas revoluciones per-
Itcnece la que actualmente ocasiona dentro de la Me-
Idicina el parasitismo. o ]
I Noes ésta ocasion propicia para analizar la tras-
Icendencia de la doctrina novisima, y soélo de ella ha
Iblamos porque ha influido grandemente en la expli-
Icacion de la naturaleza de la sifilis.
I Nb faltan autores que asignan la produccion de
[estaenfermedad & la presencia en la sangre de un
Iparasito especial. . L
I' Enun precioso folleto escrito por el Sr. Mariani,
Ise consigna que Hallier atribuye la infeccion sifiliti-
\t&U coniothecimn sifiliiicim {parasito vegetal que
he_n el caballo produce el muermo), y ademas que Sa-
isbury, mas_categorico, ha descrito de minuciosa
Imanera la cripta siMiiiea. ]
I Bechamp, en su reciente obra acerca de los mi-
Icrozimas, declara haber observado estos séres en el
Ivirus de los sifiliticos por él analizado en unién de
|Estor.

Klebs ha cultivado estos microscopico.s organis-
[mos, ylosha designado coa el nombre de helico-
[u/\nivvsprlitic_:a. o

Estos datos, sin embargo, no son lo suficiente para
[demdlra ningun espiritu itnparcial por la teoria pa-
rasitaria en sus relaciones con la sifilis.

Claro esta que por analogia con otras enfermeda-
Idss infectivas se puede deducir que la sifilis tiene
Ipor origen la_introduccion en el organismo de un

&sitg especial. . . )

I Comil, en sus lecciones de sifilis explicadas en el
bospital Loureine, adopta una actitud expectante en
este asunto, actitud que es, segun nuestro humildi-
Jsimojuicio, la mas correcta en las circunstancias ac-
Ituales de la ciencia. ]

Hasta que de una manera experimental no se de-
Imostrara que loa parasitos indicados provocan la in-
jfeccion sifilitica, no podria lanzarse tamafia asevera-
J[cion revestida con el caracter de verdad.

T esta demostracion experimental es altamente di-
fidl, si no imposible. Los trabajo-s extierimentales
Jeftetuados ya en los monos no han dailo resultado.
| Srianecesario comprobar si determinados ‘pequeﬁos
lorganismos introducidos en el cuerpo del hombre
sao producen la sifilis, y este experimento no pue-
| e practicarse aun por el observador ménos escru-
jpuloso en el cumplimiento de los deberes de oon-
I ciencia.

Shahablado de la presentacion de micro-organis-
Imoseu el chancro sifilitico. Letnick ha practicado en
[varios cliancros sifiliticos cortes, sometidos después

i examen microscopico. Ha observado que estos
Fcortes hallabanse divididos en dos grandes espacios,

llencs casi en totalidad por masas Incoloras de gra-

nulitos. Estas masas de granulos no son para el doc-
lJor Letnick otra cosa gue colonias de microcooos, y
I IMgranulitos verdaderos microcooos aislados. Aten-
ktnente estudiado este micro-organismo por el pro-

fesor citado, afirma de él que se presenta de un modo
con.stante en todos los chancros sifiliticos. ]

Martineau ha intentado practicar la inoculacion de
la sifilis en los animales, valiudose para ello de li-
quidos de cultivo en los que se hallaban contenido.s
productos del chancro. Estos experimentos, de resul-
tado afirmativo segun Martineau, no lo tienen 4 jui-
cio de Letnick, que ha practicado las mismas inocu-
laciones sin éxito alguna. . .

Letnick ha deducido de sus trabajos experimenta;
les que la sifilis no es inoculable & los animales, y si
es peculiar enfermedad del hombre.

in negar las conclusiones de Letnick, no hacemos
otra cosa que llamar la atencién acerca de la discor-
dancia radical de pareceres que entre Martineauy
Letnick existe. . o

Bella es la teoria de los Barasnos, enérgicas algu-
nas afirmaciones de hombres eminentes; pero, sin
embargo, lo prudente, lo razonable, es considerar
como hipotesis la idea de que existe un parasito es-
pecial generador de la sifilis. ] ]

Lostorfer ha examinado con el microscopio sangre
fresca de individuo-s sifiliticos, encontrando en ella
al tercero ¢ cuarto dia corpuscuUtos aislados de bri-
llo intenso y de un cierto movimiento osci atorio. En
estos corpusculUtos se notaba la i'ormaoion de yemas
y de vacuolas. ) .

Segun Lostorfer, estos corpusculos constituyen un
carécter especial de la sangre de los sifiliticos.

En contra de sii Opinion han emitido las suyas res-
pectivas; Wedl, que dice son los_tales corplsculo-s
acumulaciones de protoplasma; Biesiadecki, que los
atribuye & la cristalizacion de la paraglobuliua; y
Vajda, que ha demostrado que los corpusculos son
productos de descomposicion derivados de los globu-
los_blancos. o

Como se ve, el descubrimiento de Lostorfer no ha
resuelto el problema de la intima naturaleza del vi-
rus sifilitico, para cuya_resolucion tantas teorias se
crean y tantas concepciones fantésticas se echan &
volar por el espacio de la opinion.

Por eso, hasta tanto que hechos incontestable.? no
afirmen ciertas opinione.5, no debemos aceptarlas
sino como explicaciones teoricas razonables, nunca
como ideas inconcusas forjadas en el yunque inque-
brantable de la experimentacion. )

Repetimos que lo Unico que resulta indudable es
gue un virus especial, puesto en contacto del orga-
nismo en condiciones apropiadas, provoca la enfer-
medad sifilitica, cuya intima naturaleza aln se en-
cuentra rodeada de ciertas nebulosidades que impi-
den aparezca bien clara y distinta.

Pasado el periodo denominado de incubacion, pe-
riodo que nada ha revelado aln 4 las interrogaciones
de los observadores, aparece la primera manifesta-
cién de la infeccidn sifilitica, el chancro. El caracter
de constante es indudablemente aplicable a esta pri-
mera lesion externa de la sifilis. Cuando por algunos
se lia pretendido que habia por completo faltado el
chancro en ciertas infecciones sifiliticas, ha sido sin
duda porque esta manifestacion, aparecida de poco
ostensible manera, ha pasado desapercibida & los
0jos del observador; pero es indudable de todo punto
su caracter de constante, como primera manifesta-
cién externa de la sifilis. )

Vamos ahora, en bien del plan que nos hemos im-
puesto, & describir sucintamente los caracteres ana-
tomicos de la lesion chancro.

Cornil asigna como lesion constante del chancro
una infiltracion de células embrionarias en todo el
tejido conjuntivo & él .subyacente, todas las células
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en proliferacion é inflainadas las tdnicas vasculares.
I in-sis’ne Virchow considera al chancro como una

hiperplasia de tejido celular i{?ual, bajo el punto de
vista anatémico, al goma del periodo terciario.

Segun Robin constituyen el tejido indurado una
trama de fibras de tejido celular y de fibras elésticas,
y entre ella, mezclados confusamente, depositos de
una materia amorfa, células y citoblastiones.

Para otros, entre ios gue sé encuentra Cullerier. la
induracion esta constituida por la infiltracion en los
tejidos ulcerados de una materia solida, blanca, gris
0 rosacea, mas 6 ménos trasparente y de una consis-
te%'%)éléarﬂgr? Ir%'icroscc’)pico del chancro induraio o{re-
ce, segun ellos, el resultado siguiente:

1“7 Los vestigios de la inflamacion de la trama,
fibras de tejido celular v fibras elasticas cutaneas,

2. Los nucleos fibro plasticos formando una con

siderable parte de la masa, y con ellos mezclado, en
cantidad mas 6 ménos grande, citoblastiones y algu-
aos elementos fibro-plasticos de forma prolongada.

3. “ Una materia amorfa interpuesta en cantida

MiulUen que de una manera deteniila analiza la
anatomia patologica del chancro, encuentra en esta
primera manifestacion de la sifilis una gran infiltra-
cion del dermis por un neoplasma formado con célu-
las m&s 6 ménos regulares, muy semejantes & las
embrionarias provistas de uno 6 dos nucleos y de un
contenido granuloso.

Estas células se encuentran totalmente rodeadas
por el tejido conjuntivo, que las oprime con fuerza,
viniendo de tal modo & ser el tejido que constituye el
chancho duro y turgesceute. , . . ™ | A

" Esta exudacion se desarrolla del interior al exte-
rior, llega ala capa dermica superijor y levanta la
epidén'nis, dando lugar & la paptihi inicial qu6 fi la
mas leve solucion de continuidad habré de ofrecerse
como el legitimo_chancro indurado.

Entre los sifiliografos del Norte de Europa_corre
ya con ciertos visos de_perenne la denominacion de
esclerosis inicial atribuida al chancro infectante, de-
nominacion que implicitamente e.xpresa el concepto
patoldgico que del chancro tienen los que la usan.

Zeissl, que es uno de ellos, cree, como otros tantos
autores, que la alteracion local de la primitiva lesion
de la sifilis consiste en una infiltracion celular pro-
liferante.

Biesiadecki piensa que la llamada esclerosis, en su
cabal desarrollo, consiste en una infiltracion celular
de las papilas del cortdn y del tejido conjuntivo sub-
cutaneo.

Hace observar ademas el engrosamiento tres ve-
ces mayor gue el normal adquirido por la tdnica ad-
venticia de las arterias y de las venas, alrededor de
las que se acumula gran cantidad de células redon-
das, fusiformes y ramificadas. .

Lo po.sitivo entre tantas opiniones como acerca del
asunto se dan, es que apénas si se nota la discrepan-
ciaque no sea de palabras entre unos autores y otros.

hablar de la induracidon y al explicérsela son
distintos los pensamientos. Para Barensprnng la in-
duracion de la ulcera sitilitica es un producto_mor-
boso especial de gran solidez. Ricord .sela adjudica
al derrame de la Tinfa plastica en d tejido conjunti-
vo. Micliaelis la atribuyo & porciones de e.xiidado de-
generado, envueltas en capsulas resistentes..

No faltan al%unos_ gne no aciertan a explicarse el
hecho de la induracion, que por otra parte resulta,
segn mi humilde opinidn, de explicacion facil.

Al tratarse de la infillracion de un tejido cuyos
caractéres mas principales son abundancia de exu-
dado y uniformidad al llenarse los intersticios del es-

d deexu

troma, claro esta que no se debe dudar ni unmomeQ.
to en el por qué de la mayor consistencia de ese tgji-
do, infiltrado de una manera completa, sin lagiinii-,
sin vacios (?ue disminuiria su consistencia. '

Pero de lo que principalmente liemo.s de tralLr|
ahora es de ver cdmo, repasando las opiniones a?un-l
tadas, llegamos & formar un concepto cabal dd|
chancro. = | A

Todos, méas 6 ménos claramente, hacen constar I%e
en el sitio en que aparece el chancro existe una infi-1
tracion celular en el tejido conjuntivo. Esta prolifr-
racion celular, 24 qué es debida? Lt i

Debemos confesar que los datos suministrados p?
la anatomia patologica no son aun lo suficientemente
inconcusos para lanzarnos por el camino de las afir-
maciones rotundas, sobre todo al tratar.se de asignr
al chancro -su verdadero concepto patogenésico.

Vamos, sin embargo, a exiioner francay sincera-
mente nuestra opinion. Lo proliferacion celular qe
infiltra el tejido conjuntivo la achacamos a una ir-
flamacion de ese tejido mismo, inflamacion sequida

ado. 1
En el examen microscopico que en su obra apunta
Cullerier, hace notar como primer dato del exaren
microscopico del chancro el aspecto de la trama, ge
aun conserva vestigio.s de la inflamacion.

Esta inflamacion del tejido conjuntivo nos explice. |
& més del engrosamiento de los vasos que se obsr-
va en el chancro, el por qué de los infartos lio-
nares que casi siempre se presentan en la sihlis.

Los vasos linfaticos que se encuentran en la regién |
invadida por el chancro son objeto también del prot
ceso inflamatorio que alli se desarrolla, yellossonloil
que prolongan tal proceso hasta provociir las Irii-
gitis que se manifiestan en la infeccion sifilitica.

Repetimos, pues, que, seglin nuestro parecer, lat-1
sion chan to puede considerarse como una inflave-1
cioii seguida de exudado., . ., 1

dicho cato, pasemos & analizar,también somera-
mente, el caracter anatoino-patoldgico de las sitilides,
lesiones que ya se encuentran comprendidas en '

periodo secundario. . .
(Ss conlinuara.i

LA PLEUROTOMIA Y LA TORACOPLASTIA ANTISEPTICAS |
PNE. TRVIAMUNIORL ivABVA

por al

DR. D. JUAN XSISTOL.

iCuaQU verdad encieiTaii las palabras pronunciadas pv
Usier ea la reciente se.sioade la Sociedad Medico-Quii'aiS™
de Londresl Sia el mclodo antiséptico —rtecia— jcH0j
enfermos Imbicsen for/.osainantu sido victimas de la ilics
rala 1Conel mdloJo aiUisdpllco, jcuantas opeiMVtiones sead-
prendcQ boy que en tiempos no lejanos hubieran jiareadi
nefanilos criiiienesi Rindamos, pues, ua tributo deadiaiv
cioq al lomoi-tal Ustor diiles de coineazar este trabajo.

\oy & ocuparme coa algin dutenimienlo de la peurab>
mia y la loracoplastia antisépticas en el tratamiento ddl e
pierna, y para hacerlo con cierto 6rdon dividiré este rai b»
bajo en dos parles; primera, 6 jileuroloniia; y segunda, i
rncopiastia. En la primera corapreaderé; i. La nolicUhis
rica ilel lialamieulo del cmpicma. 11 Los jirocediinien
actuales del mismo. IIl. H sillo de eleccion. V.  b™
pleurilico, métodos de curacion y colocacion del T
V. Las indieacionos do la pleurotoinia. M. Algunas adxsd'»
cioncspréclicas. YVil. Conclusiones. Enlasegundal
toracoplaslia, irataré: 1 Consideraciones generales. Ib
servaciones practicas. I11. Indicaciones y pi-ocedimieut |
para la operacion. Y 1V. Condusiones.
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PARTE PRIMERA

ri.F.UROTOMIA

|
fli$toria

Ya llipécrales hacia, por seccién 6 incisién ele un ancho
espacio inlercosUil, la Ojieracioii del empiema. Algunos disci-
pulos suyos que operaban igualmente por seccion, inyecta-
biinvino 6aceite en la cavidad pleurilica después de evacua-
lioel derrame; los resultados obtenidos eran siempre ilesas-
irosos, debido sin duda il la insuficiencia de las curas ein-
jilcadas. Dontius recomeailaba la aplicacién de causticos y
J«rforacion consecutiva practicada en el sitio donde se bahia
[ormodo la escara. Verduc, & mediados del siglo pasado, re-
comienda que, en ciertos casos extremos, se proceda & cor-
lar el hueso con las lenu/as incisivas.

Pero es necesario convencerse de que hasta principios del
si-lo actual, en que Corvisart iiro<cribo en ab -olulo la ope-
racion del empiema, habia esta arroj.ado desconsoladoras es-
taiUslicas. Trousseau, reforzado con la auscultacion y con la
percusion, trata de acredilor nuevamente ia operacion del
empiema; pero sus esfuerzos no son bastantes & conseguir
iolroducirla en los hospitales de Paris. Tal resistonoia ora
motivada por las estadisticas desgraciadas que presentaban
los cirujanos de todos los paises, pues miéal as Roux salva
soto uno de sus operados, y Cooper halla siempre mortal la
operacion, encontramos que Dupuytron obtiene cuatro éxi-
tos entre cincuenta operados. AN so explica que este emi-
nente cirujano, cuando en sus Gltimos momentos, atacado
&l empiema, so le aconsejaba !a operacién, la desechara en
absoluto, exclamando tristemente que preferia morir en ma-
nos de Dios mejor quo en manos de los hombre.e.

Mis larde inventa Dieulafoy su aparato asplr.idor, y con
esto recurso se enriquece extraordinariamente el iraiaraien-
10del empiema, aportando al diagniislico una completa se-
guridad. Con este v.nlioso recurso se levanta de nuevo va-
liente cruzada, sacando del abandono en que se encontraba
la pleurolomia; y.ltoser en Alemania, Markham y Thomas
en Inglaterra, enarboian la bandera proclamando ios hene-
licios de la plourotomia, librando, especialmente el cirujano
aleman, refiida batalla con la escuda frances.i, & la que pre-
senta veinticinco curaciones de treinta y seis operados de
empiema.

Entreunto se discuten an la Academia de Medicina do
laris las ventajas é inconvenientes de la plcurotomia, y es
necesaria la publicadoa do la notable Memoria de Mr. Mou-
laid-Mnriin para quo se decida la opinion frnnce.sa & favor
de la pleurolomia aun con ciertas restricciones, como mas
adelante veremos.

Posteriormente encontramos ya notabilisimos trabajos en
'a bibliografia francesa que, como los de Peyrol (187ti], Ho-
raolle (t879) y Robci'i (1879), ensalzan las ventajas de la pleu-
rolomia y so declaran sus decididos p.trlidarios. Pero mién-
tras estos autores insUlcn sobre la importancia de la de.sin-
fecclon de la cavidad pleurélica, y no encuentran para ello

masque las repelidas inyecciones y lavados semianliséplicos
sinelauxilio de In lluvia anliséplica, consliluyeodo, por lotan
lo, uu método autisi'lilico incompleto y vergonzante, nos en-
contramos que en Alemania é Inglaterra ha lomado nuevo
rombo la operacién y quo el empiema es tratado apenas con
ou simple lavado, sometiendo empero los enfermos & la ri-
gurosa practica aulii-oplica de Usier. (Daum, .iiWin. Klin.
“yochenschrift, 21 de Junio y 28 do Octubre 18t8.)

Eo Espafia encontramos un decidido propagador de la es-
cuela alemana en nuestro distinguido amigo el Dr. Cardenal,

quien por primera vez practica en Barcelona la operacion de
toi'dcoplaslia en un caso de empiema cronico; posleriormeo-
te, en 1883, nuestro distinguido compaifiero el Dr. Moreno
practica en el Hospital militar do la citada capital tres veces
consecutivamente la operacion de pleurolomia, y una vez la
de toracop'aslia; legrando en lodos los citados casos el mas
completo éxito y pronta curacion (1). Terminaremos esta su-
cinta resefia historica anotando de paso que la operacion de lo-
racoplastia dala de una época relalivameole reciente ; pues
aun cuandoen 1865,Roserel primero, propuso oslaoperacion,
es lo ciei to que hasta 1870 no fué practicada por primera vez,
siendo el mismo Roser el quo en el citado afio dio & conocer
las ventajas de tan atrevida maniobra. En 1879, Est'ander
publica un notahilisimo Iriibajo sobre la recoccion de varias
costillas en el empiema cronico ; y mas larde, en el mismo
afio, publica en 11/icrns irentuelle do Médecine el de C/Grur-
gie un luminoso trabajo en que da cuenta de siete operacio-
nes de loracoplaslia pniclicadas en otros tantos enfermos do
su clinica de llelsii-gfors.

En Francia, Mr. Deja da cuenta li la Sociedad de Cirugia de
haber practicado uni reseccion de las coslill.is octava y sép-
tima en un enfermo d.-l llate’.-Diou de Lyon; pero como quie-
ra que por la lectura de la comunic icion iio puede inferirse
quo laoperacién respondiera & las indicaciones del tratamien-
to del emploma, crcemo.s nosotrosque esta operacion no cons-
tituye caso de loracopla.slia, y, por lo tanta, no debe figurar
en la historia do c-la operacion.

|
PrnceJimienios para el Iralamienio del empiema

Flempiema puede ser considerado como un absceso, y en
él la indicacion primera que se ofrece llenar es la evacua-
cion de su contenido, permitiendo de esle modo la nueva di-
latacion 6 expan.sion dol pulmén, que gracias & su libertad
recobra nuevamente sus dimensiones normales. La indica-
cion de operar tan pronto como posible sea estd puesta ya
fuera de duda por todos los cirujanos, conformes como lo
estan lodos ellos en el principio de que los beneficios que re-
porta la pleurolomia son lanio mayores cuanlo menos avan-
zadas estan las lesiones contra las cuales va dirigida la opera-
cién.

Los procedimientos empleados para la pleurolomia son
innumerables, y r.iro es leer dus casos en que so compulse
alguna igualdad cu ios detalles de la Operacién ; pero sire-
flexionamos después acerca de esto, y sobro cuanlo hemos
visto publicado rcrercnle 4 empie,aas , so echard de ver
desde luego que lodos, absolut.ameiUe lodos los procedimion-
los empleados hasta la fecha tienden & un principio fija,
punto de partida capital p.ara las méas grandes escuelas que
se disputan actualmente el dominio del trntamiento de! erii-
piema: lale.i la reseccion de lac slillaé incision do ja pleura,
G simplemente fa incision de esta Gltima. Pertenecen a! pri-
mer bando casi lodos los cirujanos alemanes, Baum. Konig.
Wagner. Gooschel, Slarquc. etc., y forman el segundo la ma-
yor” parte de los druj-inos franceses quo con Peyrol, Pean,
llomolle, etc., no son parli.larius de la reseccion costal.

F procedimiento aleman consiste en practicar un.a inci-
sién penetrando en el torax & Ir.aves del periostio y de la
pleura, hacieulo desde luego la reseccidn de la costilla en la

{1 En obsequio & lajusticia conviene advertir que oi doc-
tor Ribera Sans, distinguido cirujano del Hospital ' )
Jests (Madrid', practicé el 2 de Octubre ilo 1879 la rOjeo-
cioTsilK.eriésUca del.i 7.“ y 8.* oostill.is del lado izquie do
en un nifio de ocho afios do edad que )
puvada y caries do esas dos costillas. El éxito fue completo,
(SOLO Mimeo, ftfio 1879, pag. 296.)
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extensioa de uqos 9 cenlimetros y medio. Para ello so em-
pieza practicando una incisio-i de unos t & 6 centimetros,
dividiendo las parles blandas hasta llegar a la cara esterna
de la costilla, en cu,-a parle media se incinde el periostio,
procurando su desinsercion, junto con los musculos inter-
costales. Al llegar al borde costal inferior, es necesario redo-
blar la atencién para no herir la arteria. Armado con la ciza-
Ila corla el cirujano un trozo de costilla, cuyos bordes regu-
lariza luego con la tenaza incisiva, y, Ullimaraenlo, en la
parle asi descubierta se praclici una incisiéon que, compren-
diendo la pleura y el periostio, nos ponga en corannicacion
con la cavidad pleuritica.

El procedimiento francés no viene & ser mas que el propio
alemao, hecha abslraccion de la reseccién del hueso. Como
el proceder de Konig, consta el método francés de dos partes
esencialmente distintas entre si; esto es. la operacién en si
misma y el iralimiento consecnlivo. Mr. Peyrol. uno de los
mas decididos partidarios de éste. dice: «La operacion del
emploma no es nada en si; los cuidados consecutivos sou
eltodo.o Elegido el espacio interco>lal, que gaueralmente
resulta ser ei sexto 6 séptimo detras de la linea axilar, salvo
especiales indicaciones, se procede desde luego & incIndir la
piel en una extension de Ba 7 cenlimetros, y disecando a
continuacion capa por c.ipa los tejidos subyacentes hasta
llegar & la superficie externa pleuritica, se procura elevar a
beneficio de un gancho el labio superior de la herida, para de
este modo poder practicar librerneule la incision de la pleu-
ra, que siempre debe cuidar el cirujano hacerla en un sitio
algo mas elevado y en una extensién algo menor que la cu-
tanea. La ilCisioQ de la pleura debe hacerse con un bisturi
de botoo, que el cirujano cuidara de dirigir en la cavidad
pleuritica, salvando los 6rganos en ella contenidos.

Estos dos procedimientos son los dos reinantes en el tra-
tamiento del empiema; y si diferencia entrafian por lo que
atafie & la operacion en si, diferencia entrafian altn mayor
por lo que atafie & los cuidados consecutivos. Miéntras el
procedimiento francés es partidario de una série no inter-
rumpida de inyecciones y lavados, y escatima los detalles de
la cura de Lisler hasta el punié de considerar innecesaria la
lluvia antisépticay las capas do gasa colocadas alrededor del
tronco, prometiéndose, en una palabra, el éxito do la opera-
cion en si, el método aleman da mayor importancia, si cabe,
4 la colocacion del apdsito antiséptico que & la operacion,
considerando altamente funestos ios repetidos lavados, con
los cuales dos expouemos, dice Konig, & producir iuloxica-
ciones, fuertes irritaciones, y, Ultimamente, & entorpecer el
proceso cicalriclal. Ultimamente recuerda la escuela alema-
na que siempre es preferible prevenir la supuracién con uu
buen apésito y practica antiséptica, a verse obligados & ata-
car los productos del exudado cou los repelidos lavados y
frecuentes inyecciones.

Pasaremos por alto los abandonados tratamientos del em-
piema por el drenaje, la puncién simple, la aspiratriz con los
aparatos de Dieulafoy, Guériu y Polain, y el preconizado dl-
limamenle en Paris por la corriente contiuua de liquido .m-
liséplico en la cavidad pleuritica, que para formar al lado de
los dos principal mente descritos seria necesario haberlo expe-
rimentado en mayor escala en las principales clinicas. Por lo
demas, s6lo concedemos importancia relativa al tratamiento
por lo puncién aspiratriz, pues estamos seguros que no la
tiene como tratamiento radical; sélo le pertenece con el ca-
racter de paliativo, y mejor ain como po leroso compro-
bante del diagndstico.

i
Sitio de eleccion de la pleurotomia

Punto sumamente discutido ha sido en todos tiempos la

eleccion ele sitio para el desaglie det pus constitiUivo del em-
piema. Wagner, eii su oxceleole mouografi.i, dice: «Los an-
tiguos cirujanos variaban mucho respecto al sitio do pracli-
car la abertura del térax. Ainmoa pretendia se practicase li
abertura entre las costillas cuarta y quinta (por arriba), por-
que mas arriba y mas abajo esta adherido el pulmoén mu-
chas veces; Pablo de Egina y Chelius eran partidarios de
practicarla entre la quinta y la sexta j C. Bell, entro la sexIn
y la séptima; Hipocrates y Larrey, entre la novena y la dé-
cima en el lado izquierdo, y entre la octava y la novena enel
lado derecho; Frelean. entre la décima y la undécima en ei
lado izquierdo, y entre Li novena yla décima en el derecho;
y del mismo modo opinaban Glioparl y Dossaull; Dionisy
Heister aconsejaban operar & cuatro 0 seis dedos del angulo
inferior del omoplato y &4 lu misma distancia de la columna
vertebral; y Avoriil, & una pulgada y media del angulo do
las costillas hécia atrds. También fué recomendada porBo-
lloste, Ollonrolh y Zelleaberg, practicar en la espalda la
abertura. Dieffenbach operaba en el lado derecho en el
quinto espacio intercostal, y en ei sexto en el izquierdo, &
la misma distancia del estoraou y de la columna vertebral,»

Para dar salida al pus segregado por la cavidad plourilica,
afiade ci autor autos citado: <Debeiuoa practicar ja aberlnr.i
en el sitio més bajo del tdrax,» Este sitio corresponderia,
pues, & la parte posterior junto a la columna vertebral, en e
undécimo espacio intercostal, lo mismo senta lo que acostado
el pacienID. Pero, aun cuando sea esto muy racional, es in-
dudable que se oponen serias dificuUndes & la eleccion de
este punto puramente ideal. Por una parte la posibilidad de
herir el diafragma, por otro lado la frecuencia dol estrecha-
miento 6 desaparicion del citado espacio poslera-inferior, vy,
Gltimamente, las dificultades que al drenaje nos ofreceria el
diafragma, comprimiendo los tubos en sus movimientos de
ascension, son otras tantas circunstanctas que hacen impo-
sible la eleccion de aquel citado espacio.

Teniendo en cuenta estos inconveniente.s ha sido abando-
uado oi undécimo espacio intercostal, y en segundo lugar so
han elegido generalmente los espacios cuarto 6 quinto, cor-
respondientes al borde anterior de la a.xila.

Para los casos en que existen exudaciones de la pleura,
las cuales, formando adherencias, dan lugar & sacos comple-
tamente separados, ha sido recomendado por Kooig, S. Che-
de y Kaester practicar doble incision 6 abertura, de las cua-
les la primera puede corresponder & la parto anterior do la
axila, junto al quinto espacio intercostal, y la segunda al sitio
mas bajo y posterior que una sonda introducida por la pri-
mera abertura nos sefiale. Aun cuan lo en estos casos cree-
mos indicada esta practica, bueno es recordar que algunas
veces es dificil sefialar el sitio mas bajo, especialmenlo si
avanza el pulmén ol ampliar su superficie en el acto da la ins-
piracion. Es cierto, por lo demas, que las paredes del saco
rara vez resisten mucho tiempo & la presion del pusy alos es-
fuerzos que el pulmén verifica al distenderse; pero no
menos cierto que, en algunos casos, las exudaciones pleun-
cas conlr.ien adherencias tan intimas que son bastantes paro
anular aquellas fuerzas y retardar consiguientemente la on-
raoioD.

Para estos casos creemos Indicada la puncién explorado-
ra. especialmente cu.iado la cantidad de pus evacuado no
corresponde a lu calculada por nosotros. Tenemos, pues, on
Gltimo resultado que las aberturas practicadas en el siuo
mas declive van acompafiadas de grandes dificultades; vea-
mos ahora lo que sucedo con las practicadas en ios silios
mas elevados. A primera vista parece que no han do ser me'
fiores, pues operando en un sitio elevado no podremos ob-
tener una perfecta salida del pus. A pesar do esto, no deja-
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teioos de jalentar el modo de obviar tales inconvenientes, y
Lraello nada creemos tan preciso como el estudio de com-
Lacion que establece Wagner al tratar este punto especial.
IsieNsminamos—dice-el lado interno del térax de un
Isdaver colocado de lado, veremos inmediatamente la grao
|finlo”ia que guarda el abovedamiento interior con el de un
»0ODfll;°stlo que, en el térax, Gnicamente estd marcado el abo-
IvedainieBlo citado hacia ambos lados y hacia arriba, raién m
Titosque POr abajo se dobla mas bien un poco hacia luera.
i'oresla raz.oa, cuando echamos agua en el térax de un ca-
Laver colocado en decubito lateral ordinario, queda un pc-
Enelo resto, cualquiera que sea el sitio en que practiquemos
ipor afuera una abertura de salida.
I .Sin embargo, si levantamos la extremidad caudal algunas
| jl.3(Jas de manera que quedo algo pen liento hacia arriba
lio parle inferior del interior de! térax, y si hacemos después
limaincision en -el sexto espacio intercostal, inmediatamenle
ljant» al borde del dorsal ancho, sale eiuénces hasta la ali-
I"nagota de liquido; en cuyo caso tenemos las mismas condi-
iciooes que cuando esta colocado un tonel sobre la abertura.
iTambién podemos conseguir el completo desagie por el
itiainlo espacio intercostal, junto al mismo sitio, si elevamo.s
iJigomas la extremidad caudal. Mas hacia arriba, se hace ya
lian intenso el abovedamiento del térax que apenas se COQ-
Isigae por ninguna parle el libre desagiie, elevando muchisi-
iQQmas la parle inferior del tronco-»
i Daestos experimentos se infiere implicitameale que ope-
jrantio en el quinto 6 sexto espacio intercostal junto al borde
|dcl dorsal ancho, y colocando después al paciente en deou-
ibiui lateral, levantando Gllimanionte algin tanto la parte in-
|(srlordel tronco del enfermo, lograremos las mejores coodi-
jciones para la perfecta evacuacion del pus, maxime si iinpri-
Imiinos al tronco ligeros movimientos de vaivén.

(Se continuara.)

EL CRUP QUE CURAN ALGUNOS MEDICOS

I Enel primer nimero de un periddico médico fia-
Imante, que ha empezado & publicarse el dia_ 15 del
| corriente, se encuentra un caso mas degarrolillo cu-
\r¢iopor el método dosimétrico. .
I Henfermo_era un nifio de dos afios de edad, de
I robusta constitucion y que no habia padecido hasta
jlenténoes enfermedad alguna. Segun conto la madre,
hacigpocos dias que se encontraba el nifio constipa-
LdO|SI|| que presentase sintomas alarmantes, hasta
aquellanoche pasada en que notaron larespiracion fa-
Itigosay algun golpe de tos, que por el sonido teinie-
Iron que fuera garrotillo. Llamaron inmediatainen-
teal médico de [a casa, ){)éste, sin asegurar\(}ue fue-
Jfecrup, le receto el jarabe de ipecacuana. Volvio el
rofesor por la mafiana muy temprano, reconocio al
nifioy aseguro el diagnostico de crup, pero hizo pre-
I senté  sus padres que, teniendo que marcharse fue-
Irade Sevilla aquel mismo dia, no le era posible con-
tinuar asistiendo al enfermito, y les aconsejaba que
Irkz_armran al Dr. F. B., Unico que podia salvarles asu
j0.
I Encargado de la asistencia este profesor, y conven-
| Hbpor el reconocimiento de Iagarqania que efecti-
Pumente era le dispuso los granulos de
I jidfuro de calcio para tomar uno cada cuarto de hora
I ton Una cucliarudita de jambe vinoso de quinay ja-
I rabe de Toli mezclados & partes iguales, y una so-
I lucion concentrada de &cido nitrico para tocar con un
pincel la faringe y la laringe cada dos horas.
Veinticuatro horas més tarde todos los sintomas
ilarmaotes habian desaparecido, y dos dias después

el nifio selevantaba alegre y bueno, sin que hasta la
fecha se haya alterado su salud. , ,
Prescindamos delpoco fundamento con qtie se atri-
buye lii ctiracioB ftl siGfiiTO de ccitcio® ernpleando al
propio tlemlpo el vino de quina, el Jarabe de bdlsamo
de Toll, y la cauterizacion con el dcido nitrico.
Prescindamos de la dificultad 0 imposibilidad de
alcanzar hasta lalaringe con el pincel empapado en
el caustico» o
Pre.scindamos de ese método de administrarlos re-
medios cada cuarto de hora, olvidando que el enfer-
mo ha de tomar alglin alimento, 6porlomenosagua
ara mitigar su sed N ,
P E’resuln%lamos c?el efecto que han deproducir en los
nifios las noventa y seis cucliaraditas de vino de qui-
nay de jarabe de balsamo de Tolu administrados en
veinticuatro horas. L .
De lo que no podemos prescindir es del diagndsti -
co de la enfermedad, porque no creemos, ni creera
ningln meédico que conozcael crup, que tan grave y
terrible dolencia se cure en tres dias, sin dejar reli-
quia alguna. La afeccion de la laringe que sufrid el
nifio de la calle del Lagar, en Sevilla, es el falso crup
y no el verdadero. Aquél se cura facilmente con to-
dos los métodos terapéuticos, hasta con el liahne-
manniano; el legitimo, el que consiste en el desarrol o
de falsas membranas en el interior del Organo de la
VO0Z, No Se cura sino muy rara vez, aun empleando el
recurso extremo de la traqueotomia. 5

SECCION PRACTICA

D0S cAsos DE ARTRITIS SUPURADA, DE LAMURNECA Y DE LA
ARTICULACION TIBIO-TARSIANA, POR EL DR. D. FEDERICO
RUBIO (1)

Tengo el honor de ofrecer k la consideracion de la
Academia estos dos individuos, uno curado y en ap-
titud de alta, otro en vias de curacion. .Ar cor-
responden d&un mismo género de afectos.aungue en
diversas regiones y en varias circunstancias. )

Del primero, cuyo pié derecho ruego que exami-
nen, se publico la observacién en una de las resefias
del Instituto. No volveré sobre lo dicho alli, porque
he de molestar poco la atencion de la Academia, de-
jando tiempo & la lectura de la interesante Memoria
de nuestro colega D. Félix Caballero.

Pero como hay cosas que parecen exagerada en
relato, sobre el testimonio de loscolegas que asistieron
& la Operacion y que observaron el curso de la enfer-
medad, me interesa examinen el estado definitivo on
que han %ue_dado Ifs artes,

Este individuo, llamado Simoén de los Santos, cuen-
ta veintiséis afios de edad, es soltero y trabajador del
campo. Vino por primera vez al Dispensario del Ins-
tituto el 8 de Diciembre de 1881, padeciendo iJpo/i;
novitis fibio-tarsiana, producida por responsabilidad
de una distension 6 rotura de los ligamentos pero-

En otra parte tengo desenvuelta la significacion de
las ideas que apunto; ahora solo creo pertinente con-
signar que, el otro enfermo presente, sufrid también
EJ_OI’ la misma cau.sa, una esguince, 0 sea distension de

igamentos, el gravisimo proceso morboso de que lue-
go daré cuenta. o, :

La sinovitis que Simoén de los Santos presentaba
eradolorosa; en la parte existia, sobre la fluctua-

cién, aumento de calor, y alguna tumefaccion ma-

(1) Comunicacion leida por su autor en la Real Acade-
mia de Medicina.

(il
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jor de la correspondiente al derrame. Se trataba,
pues, no de esas sinovitis pasivas determinadas por
una mera irritacion_secretoria , que puede tratarse y
vencerse con la quietud, la compresion metodista y
la tintura de indo. Se trataba & todas luces do esas
otras sinovitis, en que la inflamacion convierte la si-
novia en un liquido en parte normal y en parte puri-
forme, a que es preciso dar salida por el método sub-
cutaneo, y con las mayores precauciones antisepti-
cas. Asi lo verifico por ini consejo el Sr. D. José Gil;
aplicando después la compresion con esponjas y la
venda de franela. La puncion subcutanea cicatrizo
perfectamente. Se desvanecio la tumefaccion; des-
aparecieron los dolores, y a mnv poco, todo parecia
perfectamente curado , y el enfermo exigio6 volver a
Bustarvigo, pueblo de su residencia. Me opuse cuan-
to pude, indique alinteresado que era preciso man-
tenerlo en cama varios dias antes de poder confiar en
la curacion. Que & no seguir el consejo, se exponia &
que la enfermedad reapareciera de un modo suma-
mente grave; pero como se encontraba bien, & su pa-
recer, y andaba .sin molestias, insistio, asegurando
que guardaria quietud, volviendo al Instituto a cual-
quier novedad. .

Los temores no eran vanos. El dia 20 de Enero del
02 se presenta en la clinica, con una verdadera ar-
tritis supuraday los caractéres de estrangulacion que
le acompafian, siendo preciso in conlinenti dilatar la
articulacién bacia ambos maléolos, siguiendo las
prescripciones Listerianas. o

Evacuada la articulacion, mejor¢ la agudeza del
padecimiento, pero su curso mostraba que el perios-
tioy el tejido huesoso habia tomado cartas en el pro-
Ceso.

El pié fué adquiriendo la forma abalonada ?ropia
de lo que se conoce con el nombre de tumor blanco.
Y este es uno de los puntos sobre que deseo llamarla
atencion de la Academia. Las ideas en que informa la
mayoria de los practicos acerca de estos abultamien-
tos articulares, son considerarlos como de naturale-
za esencialmente escrofulosa. Pues bien, ved este in-
dividuo; su cau.sa, como en este otro paciente, fué un
traumatismo interno, un género de traumatismo que
aun no ha fijado debidamente_ la atencion de los
practicos, y que en las articulaciones da lugar en in-
dividuos como éstos, ajenos & todo esorofuHsmo y
& toda sefial de temperamento linfatico, & tumores, 0
mejor dicho, tumorosidades articulares que en nada
se diferencian de lo que se entiende por tumor blan-
co de naturaleza escrofulosa. ) ] ]

Resulta, pues, sefiores, que las articulaciones por si
é independientemente de toda diatesis supuesta, pue-
den tomar por virtud de la propia estructura anato-
mica y naturaleza fisiologica de las partes, la forma
abalonada de los tumores blancos.

En tal situacion llegamos al mes de Mayo, y como
quiera que en el discurso de nuestra practica hubiéra-
mos vencido casos semejantes en virtud de profun-
das igneopunturas, recurrimos a dicho tratamiento.
La accion del fuego llevada & la profundidad de los
huesos injlamados cronicamente, es racional y pode-
rosa. Los penetray practica en ellos hondos tine-
les, por donde los productos encarcelados pueden
salir al exterior; el fuego, destruyendo los tejidos que
directamente ataca, modifica y ‘sustituye una infla-
macion , por otra recorporativa, a la manera que las
disoluciones del nitrato argéntico en ciertas conjun-
tivitis. En el caso presente, sin embargo, tan pode-
roso medio no pudo dominar el mal. La exten.sion
y grado de los desdrdenes hallado.s, dieron luégo
cuenta de la ineficacia de la igneopuutura, que
en terapéutica, como eu todos los asuntos de la vida,
no es nunca lo que no puede ser, ni da resultado nin-
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(};_L’m medio que no esté en proporcion relativa coulij
i

nes((qu\tjlegu ocura, . o

El 5de Junid hice una incision sobre la par(J
inferior de la cara interna de la tibia que, descendietiJ
lio sobre el maléolo, corria otro tanto por el lado iii.|
temo del pié.

La tibia estaba _cariada y la resequé en 4 centime-l
tros de su extension por encima de la base del mdédl
lo. Extraida esta porcion de hue.so, euedo la articub-I
cion abierta, y un hueco por donde la vista y el tac-
to reconocieron que el astragalo estaba todo corroidJ
Extirpé el astragalo. Mayor el antro, pude ver difi
la superficie del calcanéo sobre la que el astr&ali
descausa, estaba también profundamente cariada, pifl
lo cual ro.sequé la parte anterior de dicho hueso; \I
apareciendo la parte posterior afecta en el centro, k
excave, dejando su cascara con la atadura del Agii
les. Mas la cara articular del e.scafoides con la caic-l
za del astragalo , estaba sin cartilago, y la sustancial
de su hueso desigualmente corroida, por locual turel
que resecar también el escafoides, y por igual moti-|
vo la cufia_ colindante. ]

La cara interna del maléolo correspondiente al pe-
roné, también estaba desprovista de cartilago, yell
hueso aspero y mas que sospechoso, pero me detinvo
el atacarlo la presencia de la extensa discontinuidad!
del pié y la desconfianza que inducia la probabilida.|l
de reparacion, luia piel tan fungosa en todas lasre |
gioiies, desorganizada y rota eu multitd de punte,l
no tanto por el acto quirdrgico, como por las aberfii-l
ras y tune'es que el padecimiento habia fraguado en
su largo proceso.

Hoy que se ve el en Termo curado, sélo se puede for
mar idea por las cicatrices que oscurecen la de !alf|
rija de la operacion.

Por una imprudencia deplorable volvié ala slil
cierto enfermo, que aunque ya libre de la gangreml
hospitalaria, estaba adn en periodo de descameacioal
de esa erisipela que acompana & tau desolado pedc
oimiento. Grande alarma me produjo el hecho, y1
Mé-s precauciones, era tarde; se realizaron mis tno
re.s, .volviendo a presentarse la gangrena en var,0dl
operados, y éste uno de ellos. El'dia 7, dos postenn-j
res a la referiila operacion, aparecié el afecto; afortu
nadamente el inmediato uso de una fuerte disolucionl
del cloruro de zinc domind el accidente,é/ desde em
tonces siguid la reparacion su curso curador, aungoel
prolijo y demasiado largo. Como los fenémenos liani
pasado ante la vista, han podido apreciarse con exfic
titud. Primeramente. el gran antro resultante cehj
pérdida de las gartes fué rellenandose de carpes lun-
giformes, que brotaron de todas las superficies,
nes locas, que llama el vulgo, y que para el liisio]
logo son el resultado de una activa y prédiga proli-
feracioii de células embrionarias. De ellas, unes sfj
desorganizaban y fundian en productos de pus, dtrasi
se organizaban de modo estable, formando islasj|
centros de mayor consistencia, y en este 6fdenjjil
organizarse, unas hasta tomar ia’estructura de tgm
conectivo, y desorganizarse otras resoh'iéndosfi f§
pii.s, quedo el antro lleno, y la c.xcedencia de \dii-
men vino & adquirir su forma y tipo natural. Ferg
Ilegado este caso, como quiera que el peroné pors
propia .solidez, desnivelaba hacia el lado opuestoii*
temo el proceso recorporativo, el pié tomo la
sicion_torcida adentro propia del pie p"
complicacion resultaba sumamente grave. J
comprende que solo atitulo de conservarun
atil, hablamos acometido la operacion descrita; «I
otro modo, hubiera sido mucho mas facil, mas " m
ra, pronta y exenta de peligros, la amputacion- e
se ahora con un pié, si, pero un pié insensible y &
torboso, resultaba una amarga decepcion.
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Procuramos oponernos al defecto por virtud de
SNft irotiera, pero resultando ineficaz, decidimos el
dial°de Febrero del H3 resecar el maléolo externo.
W e entdnces seniveld elpiéy siguieron & compés

i IosHactoslrepositivos

ov aldar al enfermo de alta, conviene consi%nar
pl mucho tiempo qne ha necesitado la naturaleza
cara reponer el esqueleto de las partes, hasta el
Dunto de ser posible la marcha con ayud.a de uu za-
nato de alza qne compense los 5 centimetros que
resultan de acortamiento en esta extremidad, medida
conlaopuesta. El Fié, como ustedes ven, gozade los
movimientos de flexién y extension; algo también
los (ledos, méuos el pulgar; la forma de la parte, si
bienno es un modelo de dibujo, parece regular, y a
noverla, nadie podra creer los sucesosocurridos.

Este segundo caso se encuentra en proceso de cu-
racion. L1amase el enfermo Antonio Garcia, tiene
treinta y siete afios; es natural de Bollullo del Lou-
daglo, provincia de Huelva. ..

u oficio labrador; buena constitucion, pero al
entrar en el Instituto el 23 de Enero de este an(j no
aparecia cual se ve; estaba de color terro.so y pando,
conexpresion doliente muy profunda, dernnerado al
extremo, y con esa fiebre lenta, propia de la consun-
ciony de las reabsorciones de pus_, .,

LoS antecedentes que nos suniinistro luerou los
que siguen:

Aun esfuerzo hecho en eltrabajo, sintié un cruji-
doYun fuerte dolor en la mufieca derecha.

El dolor continud, obligdndole & suspender las
faenas. La parte se hiuchd, ocurriendo todo esto un
afio hd. Desde enténces la enfermedad vmo agra-
vandose, &pesar de los medios que le propinaron
sus facultati o%. .

Menciona habersehecho aplicaciones de compresas
con alcohol alcanforado, cataplasmas vanas, embro
caciones con tintura de iodo, y que le abrieron un
absceso.

No refiereningln antecedente de familia, ni haber
padecido ninguna enfermedad anterior relacionada
con lapresente. ] . n

Elcubito y el radio, en sus extremidades inferiores,
los huesos ael carpo y el metacarpo estaban sueltos
cindependientes. A ‘través de una piel mitrada y
blaiuluzca se tactaba una bolsa floja de tejidos atd-
nicos, donde tecleaban loshuesos largosy se (iesliza-
bany crepitaban los cortos por mutuo rozamiento.

El estado general del Ipaciente y el a-specto local
parece que reclamaban l[a inmediata operacion. Al
enfermo, -insomne de larga fecha, el méas pequefio
movimiento le ocasionaba agudos dolores. Tiene ne-
cesidad de sostener coutinuainente su mano derecjha
con la izquierda y llevarla palma sobre palma; sila
abandona, cae como cuerpo inerte. Acostado en
cama, tomala mano lafigura dé losplanos en que la
posa, y las extremidades del cubito y radio levantan
Iagieldeun modo abruFto. o

omo quiera que lacloroformizacion exceptda los
dolores, antes de am putar quisimos ver loa destrozos
ocurridos en el interior de aquellas partes, y Ipara
ello, sobre el dorso del carpo y meiaoarpo praclica-
mos una incision profunda y separamos los bordes;
introduciendo unas pinzas ordinarias de curar, topa-
mos con un hueso, lo prendimosy salié el semilnuar;
volvimos & coger, y salié el hueso grande, sequnia-
meiite el trapezoides,¥ a.si el trapecio, el e-scaionies
y todos ménos el fusiforme, que se tocaba retenido
en la atadura del tenddn cubital. Lavamos elinterior,
separamos con ganchos lo.s labios de la heruia, reco-
nocimoslas extremidades del ciibito y del radio, que
no estaban sanas nimucho ménos, pero ni tan alte-
radas que obligasen & su extirpacion. No asi el pri-
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mero, seqgundo y tercero metacarpianos, los cuales
se hallaban (denudados y cariados en gran parte de
su longitud, por lo cual, despegando algo sus respec-
tivas carnes, los atraje 4 la herida y los resequé con
tijera de Listén; el primero en méas de la mitad de su
longitud, el segundo por la mitad y el tercero en su
tercio suqeriO{. . L A {1 T

echo lo referido, me parecid conveniente dejarii
amputacion para méas adelante, ya que lo ejecutado
no podia ofrecer grande.s esperanzas.

Curada antisépticamente y colocada la parte sobre
un soporte de madera, mejoraron acto continuo los
sufrimientos del paciente. Aquella noche fué la pri-
mera que durmid tranquilo después deun afio. En Li
visita uimediata su pulso, aunque pequefio y fre--
cueute, no estaba tan febril. A poco se despertd (-
apetito, y en el dia tercero de operado nos pidid qu-;
le diéramos racion. o

Estaba, sin embargo, atdnica, morada y como
muertala mano; por lo cual, cambiamos el apésitoy
lo sustituimos por uno de escayola, | ,

Deseo manifestar, que estos vendajes no tienen so-
lamente como accion terapéutica la de fijar las partes
y mantenerlas inmoviles; ejercen otra accion tanto ¢
més interesante. Constituyen un dermato-esqueleto
crue, no sélo reemplaza el esqueleto interno relevan-
dolo de la accion de la gravedad, sino que también
de las tracciones musculare-s; y una vez que lo con-i-
titove en perfecta dieta de funcionj lo lleva a conver-
tir esas fuucioues fisiolégicas normales en fimcionf's
re%oorrpgtrraothlga.oy al fenestrar un apdsito de escayola,
aplicamos una especie de ventosa relativa sobre las
partes centrale.s del afecto, mostrancio laobservacion
que dichas partes, sin inflamar.se ni hiperhetniarse,
activan su circulacion y nutricion; lostejidos circun-
dantes pierden su marchitez morbosa, adquieren
cierto grosor y consistencia que ii >llega al endnre*
cimiento e:'clerdtico; las partes despegadas se adhie-
ren entre si; los antros se rellenan de la noche 4_la
mafiana, y acuden las creaciones de tejidos embrio -
narios con notable energia ] ,

Tales observaciones me han valido poder curar a
un anciano una herida de cabeza afecta de cierta
complicacién, por hi gne he visto sucumbir vano-s
enfermos. Siendo el cuero cabelludo resistente vy
grueso, y siendo las facies aponeurdtipas, que hacen
el oficio de perieraneo, delgadasy laminosas, cuando
en las heridas de la cabeza se infiltra el pus entre
ellas, siguen y minan la superficie esférica del esranoo
en grandes extensiones, infiltran después el (iiploe,
V sobreviene la muerte por absorcion, flebitis que
se extiende & los senos y complicaciones meningeas

La mano, como puede verse por la ventana del
vendaje, e.std hoy perfectamente tonica. EIl 28 (e
Enero fué operado. Hace poco mas de un mes, todo
el antro interior estd relleno, y sélo aparece al exte-
rior una pequefia fisurarodeada de fuertes carnes,
por donde se segrega el pus escaso, producto de Iu-s
tejidos embrionarios que se trasforman.

Este homisre, amputado, no le quedaba mas porx o-
nir que el de mendigo j con la mano méas 0 ménoi
perfecta, como el otro con su pié, podra guiar las
vuntas Yganar honradamente el sustento,

Ya hov, en cuanto su vendaje lo permite, mueve
los dedos'y no siente el estupor de la pardlisis, sino
(lue, por el contrario, acusa conciencia de ser duefio
de su mano.
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SECCION PROFESIONAL

EL DIPUTADO POR ACUMULACION

Sefior Director de E1 Siglo Médico:

Muj sefior mio y de mi més respetuosa consideracion:
Impulsado por el deseo vehemente do ser (til 4 mis com-
profesores en general y 4 los de partido ea particular, por
haber tenido la mala suerte de contarme en el nimero de
ellos, atrévome & dirigirle estas mal perjeuadas lineas y
emitirmi pobre opinidn, buena 6 mala, en la cuestién pal-
pitiinte do elegir un diputado por acumulacién; y cuenta
que para decidirme & ello no me guiael egoismo personal,
sino el Interes de la cl>se, pues desgraciadamente para
mi, he quedado por inutilidad fisica imposibilitado par.a
ejercer la profesién.

Dicho esto d guisa de preambulo, para preparar el ani-
mo de los compafieros y estimularles & que desechen su
apatia y postracién, escarmentando en cabeza ajena, voy
dintentar demostrar, no ya la conveniencia, sino la nece-
sidad de apoyar el pensamiento tan oportunamente inicia-
do por un periédico médico.

Sobre tres puntos concretos, son de los que hoy por hoy
debemos limitarnos d tratar, dejando para después de nues-
tro primer ensayo, cuando sepamos & qué atenernos y las
fuerzas con que contamos, el aspirar & la realizacion de
otros nuevos ideales; dichos puntos sonr 1®, conveniencia,
0, mejor dicho, necesidad, de elegir un diputado profesio-
nal poracumulacion; 2., probabilidades de éxito feliz ¢
desgraciado, y 3.®, condiciones que ha de reunir el elegido.

En el primer punto sélo tengo que ampliar los fundados
razonamientos del entusiasta partidario de la idea, D. Eu-
logio de Diego Pareira, confirmando lo expuesto porély
haciendo observar el papel desairado, vergonzoso y hnmi-
Ilante, que los médicos, farmacéuticos y veterinarios re-
presentan en tiempo de elecciones; pues habiéndose hecho
politicos los cargos de titulares, y por ende supeditadlas &
la influencia del senador, diputado 6 cacique, tieaen que
abdicar aquéllos su libre albedrio, ya obedeciendo & las su-
gestiones de dichos sefiores, ya excusandose delicadamen-
te por prudencia, muy parecida al miedo, 0 ya sufriendo
tristes consecuencias cuando por independencia de carac-
ter, conviccién politica 6 compromiso personal, se atreve
& depositar el sufragio; y jcosa rara! nuestros comprofeso-
res, que por lo general suelen 0 deben sey las personas
més ilustradas de las localidades donde habitan, veuse
obligados & no poder ejercer el mas digno de los derechos,
y ni dun manifestar su opinién particular, pues sahido ea
que pasa como axioma en los pueblos, el de que ningln
fnncionaito publico debe emitir su opinién porno indispo-
nerse con los vecinos; en tanto que puede realizarlo de una
U otra manera el mas ignorante patan. que la mayor par-
te de las veces no tiene conciencia de lo que hace. Esto sa
irritante, y no debemos con--=entii'lo por mas tiempo, des-
pertando del letargo en que yacemos, procurando adquirir
¢ identificarnos con las costumbres y necesidades que la
vida moderna requiere.

Dicose que la abyeccion y abatimiento en que se encuen-
tra la clase en general, y particularmente la rural, que por
su inmensa mayoria es la que ha de constituir el nicleo
de la eleccion, hace temer un fraca.so, y, por lo tanto, que
caiga el ridiculo sobre nosotros. Argumento es este de
mucha fuerza, al parecer, capaz de enfriar de repente el
ardor del méas entusiasta; pero |ahjlos que asi piensan se
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equivocan, pues esa clase de la que tanto se desconfia, esa
clase rural, tan sufrida, mal considerada y peor retribuida,
que se ve obligada & comerciar en vinos y cereales, no pu-
diendo, por lo tanto, dedicarse & sus aficiones cientifleaa v
literarias; esa clase que el Dr. Pulido, en un articulo tan
bien escrito como todos los suyos, y no sé si por experien-
cia 0 porintuicién de su claro talento, ha calificado de lié-
roe & su individuo tutelar, diciendo que ante éI no procede
mas que quitarse el sombrero con carifioso respeto; esacla-
se, repito, sabrd demostrar, & pesar de los desengafios gn-
fridos, que estd dispuesta nuevamente & trabajar por €
bien general y el particular é inmediato, de poder recha-
zar con dignidad cualquier imposicion elecctoral, hacien-
do uso & la par del den choque lo corresponde como ciu-
dadano; y aunque no consigamos que nuestro representan-
te no sea atendido como debiera por los Gobiernos, no
poreso debemos desistir do probar la vitalidad de clase tan
numerosay respetable.

Respecto del segundo punto principiaré repitiendo k
frase tan vulgarizada de que «unidn es fuerza,» y paitien-
do de esta base voy & referir el siguiente hecho, del gij
tengo noticia. Un ilustrado catedratico de la Escuelade
Veterinaria de Madrid fué el primero que hace tres afios tu-
vo el laudable arrojo de presentarse candidato por acumu-
lacion de los de su clase; y si bien es verdad que no sali6
adelante con su empefio, también loes que el no conseguir-
lo fué debido & la divisiony falta de costumbre, y, por lo
tanto, anidad de pensamiento y accién. Ahora bien; siel
intento de una sola clase no ha sido del todo desfavorable,
¢qué no haremos todosreunidos? No sé de un modo cierto
el nimero de los que corresponderd & cada uua de las tres
carrerashermanas; pero suponiendo que mas dmenos apto
ximadamente haya 20.000 médicos, 10.000 farmacéuticoi
y 15.000 veterinarios, tendremos un tolal de 45.000, de los
cuales, con sélo la cuarta parte que emitan su voto, lo que
no es de presumir, pues lo conveniente os obtener la ma-
yor cifra posible para saber & qué atenernos, habremoj
conseguido de todos modos nuestro objeto, quedando para
mas adelanta, e;i vista del resultado, el poderelegir dosé
mas representantes, bien de cada clase alternativameato, i
si posible fuera de las tres & la vez. Para esto hace iclU
machi union y compafierismo, no pensando hoy por hoj
en utopias y en pedir & los elegidos el soly la luna para
luego quedarnos & o.iuuras; pues bastante tienen con velar
por los intereses generales, tanto profesionales como snoi-
tarils de la nacion, & semejanza de lo que sucede en ltalia
my Suiza, donde coa sélo este objeto envian algunos diatri-
toa representantes médicos al Parlamento.

En cuanto al tercer punto, que se refiere & las condicio-
nes del elegible, es el que hallo més dificil de resolver; pero
me conceptlo obligado & dar una solucién, por mas que
comprenda la poca autoridad, prestigio é influencia que
pueda ejercer siendo mia.

No creo co-ia facil encontrar un comprofesor, y mucho
menos entre loe que figuran como eminencias, que deje de
tener opinién politica, y en esta imposibilidad hay que
considerar esta condicion co.no accesoria y secundaria. W
este supuesto, y haciendo un estudio de las personas que
porsus grandes servicios y probado interos por la clase
merecen nuestra gratitud, reuniendo a lemas grande.s co-
nocimientos y posicion social, me encuentro con muclia*i
muy valiosas de que podemos disponer; paro como quicr*
que todos, 6 la mayor parte de ellos, volveran regularmco’
fo & serelegidos de una manera 6 de otra sonadores 6 di-
putados, no me parece prudente disminuir nuestras fuci"
zas ocasionando una vacante, y si, por el contrario, ar
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mentarlas eligiendo & otro que, reuniendo iguales condi-
ciones, carezca de los elementos de aquéllas; y entre los
muchos nombres que se me ocurren, todos & C'ial mas dis-

’ tin"Uidos, descuellan, & mi parecer, los de D. X... X—(!)e
Sin embargo, esto no deja de sor una opinién particular,
supeditada por lo tanto al mejor acuerdo del comité ¢ jun-

| tacentral de periodistas, en relacion con los de iicovmcias.
Detodos modos, la cualidad que, & mi juicio, debe resaltar
més en nuestro candidato, es la de tener un caracter ente-
ro perseverante y activo, y que, imitando al eminente na-
tu'ralista Sr- Graells, & quien la prensa politica lia honrado
conel sobrenombre de Sen idor flloxérico, esté siempre en
IBbrechay pueda ostentar como lema el conocido aforismo:
Salm poZsitli suprema Icx esi.

Me he extendido demasiado, bien & pesar mio, abusando
delabenevolencia del Director y lectores de E 1 Sicito Me-
dico, por lo que, pidiéndoles perdén en gracia de mi buen
deseo y dando ’as gracias & tolos, aprovecho con gusto
esta ocasion para manifestar & Ud-, sefior Director- la alta
consideracion y respeto que inspira & su atento y seguro
Busci'itor

L. M R

Parales ile TajuSa. - Marzo do 1891.

PRENSA MEDICA

UA.CIONAL: 1. Ulcera gastrica tratada con
dePuortollano (muerte repentina -— EXIBANJLKA.
Il.—Diabetes puerperal. — 111, .
parala desarticulacion del calcaneo.—IV. El aldehida-
to de amoniaco; antagonismo entre el Baraldehido y la
estricnina. — V. El sulfato de cobre en Obstetricia.

En los AiuUes de la Sociedad Espafiola de Hidrologia médi-
caha publicado el siguiente caso el distinguido médico é
ilustrado hidrélogo Dr. Moreno Zancudo:

D. MC., natural del Campo de Criptana, provincia de
Ciudad-Real, de veinticuatro afios de edad, temperamento
linfatico-nervioso, constitucion mediana y con anteceden-
tes hereditarios de afecciones gastricas, especialmente dis-
pepsias y gastralgias, padecid el afio de 18T7 una fiebre ti-
[oidea que comprometié gravemente su existenc.a. A par-
tir de esta fecha empezaron & presentarse los primeros sin-
tomas de la afeccion del estomago, caracterizada eu un
priacipto por una dispepsia gastro-intestinal, acompafiada
ce vomitos de jugos gastricos y materiales alimenticios, y
dolores muy vivos en la region epigastrica, que se irradia-
band la espalda. Al cabo do algun tiempo (tres 6 cuatro
meses) de ja aparicion do los trastornos dige-tivos, tuvo
bematemésis abuidantes, muy frecuentes al principio,
ha-tta el punto de provocar un estado anémico gravisimo,
pero que fueron haciéndose cada vez mas raras, permitien-
do al paciente reponer un tanto sus extinguidas fuerzas.

Contenida la enfermedad en ciertos limites que permi--
tian al paciente deiiicarse é sus habituales ocupaciones, si
bien con mucha prudencia, pues al menor exceso sohrcve-

(1) Hemos suprimido los nombres que indicaba el au-
tor, por habernos autorizado él & suprimir lo que creamos
oportuno v porque ya se ha dado un nombre con tal obje-
to, el del Sr. D. José M Esquerdo. que a lii. Sigto Medico
parece dignisimo, muy acertado y acreedor como pocos a
que le apoyen cuantos aprueben la idea del diputado por
acumulacion, fien en los result idos de estos trabajos y se
resuelvan & emprenderlos con la fe y la actividad que re-
quierrn. R.
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nia una agravacion del padecimiento, fué trascurriendo
tiempo sin que los ataques de hematemésis se presentarijg
mas que muy do tarde en tarde y siempre en cantidad m —
insignificante, pero sin que los fenémenos dispépsicos n
joraran gran cosa a pe.sar de los diversos tratamientos em,
picados.

Cuando tuve ocasion de ver al enfermo en el mes de Ju-
lio del afio anterior, su estado era, si no del todo satisfac-
torio, al manos bastante regular. Se habia nutrido algo,
los vémitos oran muy raros y siempre de jugos géastricos
y materiales alimenticios; las hematemésis no se habian
presentado desde hacia 10 0 11 meses, los dolores no le
molestaban mucho, y sé6lo la dispepsia persistia mas bien
como sintomatica de un catarro gastro intestinal, caracte-
rizado principalmente por una saburra mas acentuada por
las mafianas, anorexia, abultamiento del vientre después
de las comidas, y ligeras diarreas que alternaban con per-
tinaces extrefiimientos.

A pesar de este estado relativamente satisfactorio, le re-
comendé la méas exquisita prudencia en el uso de las aguas
minerales, por tratarse, en mi opinion, de una Ulcera gas-
trica en vias de cicatrizacion, ¢ quizds completamente ci-
catrizada. Tres cortadillos de agua durante el dia, reparti-
dos en tres veces, un bafio templado de 15 minutos de du-
racion & dias alternos y un régimen dietético muy severo,
constituyeron todo el tratamiealo & que el enfermo fué so-
metido durante los primeros cinco dias de su estancia en
Puertollano. Al cabo de ésto.s, y vista su perfecta toleran-
cia para las aguas, aumenté algo la dosis (dos cortadillos
mas por dia), viéndome obligado & suspender su adminis-
tracion por presentarse algunos sintomas de excitacion
gastrica, que desaparecieron con la sola privacion del re-
medio. Volvi de nuevo & las dosis primer.imente prescri-
tas, que el enfermo tomé sin inconveniente alguno duran-
te otros siete dias, al cabo de los cuales abandond el esta-
blecimiento algnn tanto mejorado de su dispepsia.

A los tres dias de haber llegado & su casa, y sin la pre-
via aparicién de sintoma alguno que hiciera presumir una
muerte préxima, viése repentinamente acometido de uu
dolor intensisimo en la region epigastrica primero y des-
pués en todo el abdémea. vomitos, sudores friosy un es-
tado de angustia terrible, que persistio hasta la muerte,
acaecida tres lloras después de haber.-e presentado tan ter-
rible cuadro de sintomas.

El caso expuesto préstase & breves, pero instructivas de-
ducciones. El diagnoéstico era exacto, y la muerte sobrevi-
uo indudablemente & consecuencia de una violenta perito-
nitis producida por la perforacion de la” tdnicas del esto-
mago y el derrame en la cavidad peritoneal de los mate-
riales contenidos en esta viscera. ¢Pero qué participacion
pudieron tener las aguas de Puertollano en tan”funesto
desenlace? En mi concepto & pesar de lo pequefio de las
désis y la tolerancia con que el enfermo las soportaba, la
excitacién gastrica producida por su principal elemento
mineralizador, el b'’carbonato férrico, no dej6 do contribuir
a la perforacion g.istrica que acab6 con los dias del enfer-
mo, sobre todo si se tiene en cuenta que la elevacion, si-
quiera fuese tan pequefia, de las primeras dosis, fué acom-
pafiada de sintomas de irritacion en el tubo digestivo, que
obligaron & suspender en absoluto el tratamiento.

No se explica facilmente que el enfermo exporimcutnm
algun alivio eu su padecimiento con el uso do las aguas, y
que éstas fueran capaces, si no do provocar directamente, al
menos de coadyuvar & la perforacion. Pero bueno es tener
presente, y esto he t nido ocasion de observarlo en agun-s
do muy distinta composicién quimica, que los fenémenos
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de excitacioa é intolerancia se presentan algunas veces al
cabo de muchos dias del tratamiento termal, y no cuando
se esta haciendo uso del remedio hidro-mineral.

Qui2as no ocurrié en el caso referido nada de esto, y la
aparicion de la peritonitis, después de haber tomado las
aguas de Puertoliano, fué una mera coincidencia. De todos
modos nos ensefia, con la irrefutable elocuencia de los he-
chos, cuanta prudencia es necesaria p.ira administrar un
remedio de accion tan perturbadora como las aguas mine-
rales, sobre todo aquellas que por su composicion quiuiica,
como sucede con las de Puertollano. 6 por su alta termal!-
dad, son capaces de producir sintomas de excitaciéon muy
violentos.

1

En opinién de! Sr. Duncaa, rara vez se observa la diabé-
tes verdadera al propio tiempo que el embarazo, porque
las diabéticas son generalmente estériles; pero la enferme-
dad puede aparecer durante el embarazo, después del par-
to 6 durante la lactancia, y progresar hasta producir la
muerte. En apoyo de esto recuerda el autor la observacion
de 15 mujeres que han tenido 22 embarazos. Una de ellas
se hizo embarazada tres veces — lo cual es escepoional —
abort6 siempre al cuarto ¢ quiuto me«y murié en el Glti-
mo aborto. La edad de estas 15 mujeres oscilaba entre los
veintiuno y treinta y ocho afios; todas eran multiparas,
excepto una. De los 22 embarazos, cuatro tuvieron una
terminacion fatal después del parto. A menudo se encuen-
tra cantidad excesiva de liquido amniético, y en un caso
se encontré azucar en este liquido. En siete casos, do 19
embarazos sobrevenidos en 14 mujeres, murio el feto des-
pués de haber alcanzado la edad viable antes del parto, y
en dos los nifios eran débiles y murieron & poco de nacer.
En un caso el feto era diabético.

El Sr. Dunenn termina su trabajo por las siguientes
conclusiones:

1. * La diabétes puede aparecer durante el embarazo.

2. * Puede aparecer s6lo en el estado de embarazo y des-

aparecer con este estado.

penetrar hasta el hueso. Del extremo anterior do éstay en
angulo recto parte una tercera que se extiende perpeadi-
eularmente hasta la r.'uuion del tercio externo con el ter-
cio medio da la cara dorsal del pié. En este punto debe de-
tenerse bastante pronto para no herir el tendon del exten-
sor comun destinado al dedo pequefio. Esta incision, que
debe llegar hasta el hueso, corta necesariamente los ten-
dones do los peroneos laterales. Por Gltimo, una cuarta
parte del extremo superior do la tercera para prolongarse
oblicuamente litda atras y adi'ntro, hasta las inmediacio-
nes de la linea articular tibio-tarsiana al lado externo del
cuello del astragalo.

Segundo tiempo; Diseccién. Disecar, principiando por su
borde anterior, el colgajo cuadrilatero circunscrito por la
incision. Hay que desprender el p.iriostio, despojar com-
pletamente la excavacion calcaneo-astragaliana y el exte-
rno anterior del conducto del mismo nombre. Sin cuidarde
los tendones ya seccionados de los peroneos que quedan
en el colgajo, se continta la diseccion liista la mitad cor-
respondiente del tendén de Aquiles. Se pasa & los tejidos
de la planta del pié y a! gran ligamento c ilcaneo-c inoideo,
despnes se desprende el tendon de Aquiles y se abre por
detras la articulacion astragalo-calcanea, respetando el
flexor largo del dedo gordo.

Tercer tiempo; Oivision délos ligamenlos. — Se dividen los
calcaneo-cuboideos plantary dor.sal y luégo ios intergseos.

Bast.i entdnces coger el calcdneo con la pinzas de Farabeuf
é invertirle hacia fuera para completar la operacion.

El Sr. Mai'cacei, al examinar en detalle todos los tiempos
de su Operacién comparados con los que aconseja Ollier, se
esfuerza eu demostrar su superioridad, especialmente las
facilidades g le d i al operador seccionando los peroné s, los
cua'es no tienen importancia para el funcionamiento ulte-
rior del pié, y en ultimo extremo, sino se quisiese privar
al pié de saaccio i, nada seria mas facil que suturarlos.

v

El Sr. Unjardin-Beaumetz ha ensayado el aldehidato de
amoniaco en inyecciones subcutaneas, pero ha ten'do que

3. ® Puede cesar al mismo tiempo que el embarazo y reyenynciar 4 ¢14 causa de su accién irritante. Administrado

aparecer iil cabo de algun tiempo.
4. “ Puede aparecer poco después del parto.

por la boca, no produce resultado alguno satisfactorio. K
paraldeliido ha procurado oonjtantemeute & todos los en-

5. ® Puede no presentarse durante uu embarazo sobrefermos 4 quienes se ha prescrito, uu suefio tranquilo, mas

venido después de curada la enfermedad.

no la anestesia y la calma absoluta. Administrado a la do-

6. ® Elembarazo puedo sobrevenir en el curso de la dia-sjs de 3 gramos 4 un sujeto que padecia de gastritis alcoh6-

betes.

lica y tenia insomnios hacia un mes, le procuré inmediata-

7. ® Elembarazoy el parto pueden seguir su marcha Ymente un suefio profundo que duré nueve horas consecuti-

no ser iafiuidos por la diabétes.

vas. EI Sr. Dujardin-Beaumetz ha observado muy clara-

8.  ® Puede interrumpirse el embirazo en su curso, promente en los animales un antidotismo muy marcado entre

bablemente por la muerte del feto.

Este articulo del Sr. Dunc.m contribuirda mucho & hacer
reconocer que la verdadera diabétes acompaifia al embarazo
méas & menudo de lo que se cree.

Foco satisfecho de los procedimientos actualmente en
boga para la reseccidon del calcaneo — el de Oli/ford, que
no respota el periostio, y el do Ollier, do ejecucion dificilisi-
ma —propone el Sr. Marcaeci el siguiente modusfacimdi,
que le ha dado excelentes resultados.

Primer tiempo. Incision vertical en la parte media del
tendon de Aquiles, comenzando 0 2063 centimetros por
encima de la cara superior del talon para terminar en la
parte mas baja de la insercion del tendén. Del extremo
inferior de esta Ultima se hace partir otra que, costeando
el borde externo del pié, termine un poco antes de alcan-
zar la apéfisis del quinto metatarsiuuo. Esta incision debo

el paraldehido y la estricnina, hasta el extremo de quea
los animales que estan bajdla influeacia del paraldehido
se les puede dar una dosis de estricnina veinte veces mayor
que la désis maxima sin ocasionarles la muerte.

Este antagonismo es semejante al que existe entre el
alcohol y la estricnina, délo cual nos ocupamos en ante-
riores nimeros, aunque el del paraldehido y la estrloiiinn
es aln mas fuerte. EI Sr. Murselli habia ya observado ede
hecho en los experimentos que hizo en los animales.

Todos los tocdlogos e-tan hoy de acuerdo sobre las ven-
tajas del método antiséptico dntes, durante ¢ después del
parto; ¢ poro & qué sustan.na debe darse la preferencia? Esta
sustancia debe ser una preparacion facil, inofensiva, inodo-
ray de un precio tan médico como sea posible,

Las lios qno hasta ahora se lian emple.ido mis frecueu-
temente, el acido fénico y el sublimado corrosivo, tioncii
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Lstantcs inconvenientes: el &cido fénico tiene un olor des-
Leredable y produce con frecuencia eritemas, lesiones vul-
garesy vaginales dolorosas. El sublimado produce también
Litomas y gingivitis, y hasta en algunos casos se le ha
Atribuido la muerte de las enfermas.

I Scgonel Sr. Charpentier, el sulfato de cobre en solucioa
\te)ilésimo no tiene ninguno de estos inconvenientes, y

més es mucho mas eficaz.

Apoyandose en loa liechos que observo en los meses de
Setiembre y Octubre ultimos, en que sustituy6 a Depaul en
la clinica, se cree autorizado el Sr. Charpentier para for-

mular las siguientes conclusiones:

1* El sulfato de cobre en solucion al 1por 100 es un
Intiséptico de primer orden que puede prestar grandes ser-
licios en obstetricia.

Enteramente inofensivo para las eafermis, do precio
niivmadico, de manejo facil, es un antiséptico muy pode-
loitl, uu desinfectante, por decirlo asi, instantaneo.

3 » Ora.se hagan inyecciones vaginales, ora intraute-
rines, BJinocuidad es completa.

4, * El sulfato de cobre tiene tales propiedades astrin-
gentes y coagulantes, que quiza algin dia podra reemphi-
Isr como hemostatico, pues sobre él tiene la ventaja de que
lo ensucia las ropas.

5 ft Lasolucion debe ser al 1 por 100, y debe emplearse
lilatemperatura de 36 & 38’.

6. * El uso de la solucién puede continuarse durante los
“ho 6 diez primeros dias, repitiendo las inyecciones varias
Jtecesenlas veinticuatro horas, sinque esto determine en
losenfermas otra cosa que el descenso de la temperatura,
I'i disminucion déla frecuencia del pulso, es decir, un ali-
liorapido é innegable.

1'3* Loscirujanos tienen interes en emplear este anti-
Iéptico, que en cierto nimero de circunstancias, y en-par-
licnlar en los casos de trombus voluminosos de la vulva,
lograla curacion y la reparacion del foco sin una gota do
tus. Ea un caso de absceso fétido del tabique uretro-vagi-
im suprimi6 enun dia la fetidez y los sintomas generales,
resultado de la infeccién puatrida que no consiguieron evi-
st las soluciones fenicadas.

Dn. RAMON Sburet,

PRESCRIPCIONES Y FORMULAS

1Locion contra el eczema de las partes genitales.

Clorato de potasa.........c.cceeveeee. 25 gramos
Laudano de Sidenham................. 15 —
Agua CoOMUN.....covveirieesriisenneenns 500 —

Disuélvase. — Se lavan los 6rganos genitales con una es-
wnjaempapada en esta solucidn tibia. Después se los ca-
fre con compresas empapadas en esta solucién y sujetas
pn tafetdn gomoso.

Tratamiento de la blenorragia por el iodoformo
Hé aqui la formula propuesta por Oampane:

lodoformo pulverizado................ 20 gramos.
Acido fénico...........cc....... de 10 4 20 centigramos.
GliCeriNa. oo 80 gramos.
Agua destilada.........c..cccververennn. 20 —

Ustainyeccion calmante y antiséptica, es superior ato.
fasotras inyecciones aisladoras. El autor dice que no ha
jlenidu mas que motivos de alabanza en su empico durante
~periodo agudo de la blenorragia, 6 insiste en el alivio

rapido que experi iientan todos los sintomas de la enfer-
medad.

VARIEDADES
LUISA LATEAU

El Dr. Clievalleraii tributa un recuerdo en Le Médecin
Practicien &la célebre estigmatizada belga de Bois d‘Haine,
de la quo tanto se ocuparon los médicos hace quince afios
y que acaba de morir.

Es de esperar que no tarde en ser declarada beata, y quiza
después de la tramitacion eclesiastica correspondiente se la
canonizo.

La mayor parte de nuestros lectores, si no todos, recor-
daran las célebres informaciones y discusiones sostenidas
con motivo de sus ex'raordinarias perturbaciones nerviosas.

Nacida en 1850, Luisa Lateau tuvo una infancia muy
miserable: & los diez y siete afios era muy clorétieay pade-
cia de neuralgias multiples y muy rebeldes. Teniat iinbien
un eczema en el antebrazo izquierdo, que determind la
supuracidon de algunos ganglios de la axila.

En 1808 empez iron las visiones, los éxtasis y las sensa-
ciones dolorosas de los estigmas que habian de presentarse
mas tarde. En el mes de Abril de este afio aparecen hemor-
ragias por el lado izquierdo del pecho, después por la cara
dorsal de los piés y las palmas de las manos. En la misma
época aparecen los éxtasis; después sobreviene la anorexia
mas completa, y las gi andes excre-iones se suspenden.

Mr. Boumeviile, que publicé en 1875 un folle:o en donde
describia minuciosamente las manchas, los estigmas 6 he-
m>rragias, los éxtasis, las crucifixionesy la resurreccion,
la anestesia, las visiones, la abstinencia, la ausencia de ex-
creciones y el insomnio, dedujo que se trataba de un caso
de histerismo. Para probarlo, fué examinando los sintomas
y refiriendo otras observaciones, en las que se les ha en-
contrado, ya aislados, ya reunidos. Record6 un excelente
folleto de Parrot, Sobre el sudor de la sangre y las hemorra-
gias iieuropdlicas, el que contenia la historia de una nifia
observada por Boerhaave, en la cual aparecian pustulas he-
morragicas q'ie cubrian los dedos y desaparecian sin dejar
huella a'guna: recuerda & Maria K., la enferma observada
minuciosamente por el profesor Magnus Huss. de Stokhot -
mo, la cual podia, con el solo esfuerzo de su voluntad, te-
ner hemorragias absolutamente iguales & las de Luisa La-
teau.

Ademas de estos casos histdricos, Boumeviile ha podido
encontrar en la Salpétriore numerosos y sorprendentes
ejemplos de fenémenos presentados por la histérica de Bois
d'Haine. Las contorsiones, las actitudes, la genuflexion,
la crucifixion, la abstinencia, el insomnio, la supresion de
excreciones, de todo se ha observado alli.

Sin embargo, dos médicos, el Dr. J. Lefevre, profesor de
la Universidad catélica de Lovninay el Dr. Imber Gouv-
beire, profesor de la Escuela de Medicina de Clormont-Fer-
rand, han contribuido mucho & propagar la leyenda de la
milagrosa belga.

GACETA DE LA S.ALUD PUBLICA
Estado sanitario de Madrid.

Obsebvacionbs meteorolégicas de la semana. — Al-
tura barométrica maxima, 71091; rainima, 69714; tempe-

»

Al
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ratura maxima, 18®9; minima, —0®5. Vientos dominan-
tes: NE., N., SO.y O.

Poco han variado los padecimientos reinantes en la ulti-
ma seman.i; los estados febriles, catarrales, reumaticos, los
de marcha intermitente franca, los gastrico-hepaticos y los
tifoideos benignos han seguido presentandose con fre-
cuencia, asi como las congestiones bronquiales, pulmona-
res y encefalicas también han sido numerosas. Las pneu-
monias, bronquitis agudas y pleurodinias han disminui-
do notablemente. En los nifios la coqueluche y el saram-
pion benigno lum aumentado, y disminuido las laringitis
diftéricas y faringitis.

CRONICA

Baja sensible. —Sincerninenle lamentamos la decision
do nuestro estimado colega ljl Iteslaurador Farmacéutico, pe-
riédico fundado en 1841, expresada en su articulo de fondo,
de cuyo texto recortamos los siguientes parrafos.

«Ya sblo nos resta consignar un testimonio de agradeci-
miento & los profesores que, depositando en nosotros su
coulianza, y eulusiastas varios por las doctrinas que sostene-
mos, nos aieulaban y ayudaban para continuar un ufio des-
pués de otro en las larcas. Al consignar para ellos, lo mismo
(lue para los colegas con que hemos tenido relacion, ese te.s-
llmonio de nuestra gratitud, debemos advertir: 1.”, que la
suspem:ion indeliaida de El Restaurador no es por falla da
susriilores, pues contamos con nimero que casi triplica el
necesario para cubrir ios gastos de la publicacion; 2.°, que se
continuara e! servicio por lodo el afio actda!; 3.®, que nos
conducen & esa suspensién, ademéas de algunas desgracias
de familia, pri.ncipalmenle los deudores; y 4.°, que en obse-
quio de cuantos nos han favorecido, consignamos en las cu-
biertas el descuento que durante este afio en las obras liace-
mos para todos los que se hallen corrientes de abono, y esto
es s6lo para demostrarles nuestro agradecimiento.»

Mocho nos felicitaremos que cesen las causas que origi-
nan tal determinacién, y que desista tan digno colega do la
idea de abandonarnos en las tareas periodisticas, tanto por
él cuanto por la clase, & la que nada honran los siguientes
conceptos:

os conduceu & lomar esta resolucidn los profesores
<iue no reparan en ir recibiendo los nimeros miénlras pro-
curan eludir los abonos. No dudamos de que para muchos
el descubierto es hijo del olvido, pero en otros lia sido in-
tencionado, ha sido el ahorro de unos cuantos reales, que si
para cada uno se representa por uu guarismo insigoilicanle,
la suma de lodos arroja contra nosotros algunos centenares
de duros. Cuando & varios los hemos reclamado, unos lian
pagado y otros han eludido el pago, Ya 5|gn|neando que no
se habfan suscrito, ya que devolvian 6 que 00 recibian los
ndameros, y si los hubiésemos recibido devueltos, desde lue-
go habria cebado el euvio, debiendo recordar que una Real
orden del Ministerio de la Gobernacion de 33 de Noviembre
de 1851 y una orden de la Direccién general de Correos de 13
de Febro de 1879 previenen que sean devueltos & las redac-
riones los nimeros que no lleguen & manos de las personas
& quienes van dirigidos...»

Tampoco llene desperdicio este otro parrafo, digno de gran
meditacion.

«... Por més que consideramos ocioso y aun saperduo Yy tal
vi-z enojoso decir lo hecho, movidos siempre por la misma
tendencia, impulsados por igual propdsito, excitados por el
mismo espiritu, nos parece deber repetir que tenemos bien
probado que trabajamos por el bien general y la prosperidad
do los farmacéuticos. Todas nuestras pretensiones las diri-
giiimos (y suplicamos ser dispensados si no acertdbamos en
los medios) al mismo fin, y nosotros, que desde las co-
lumnas de ii'i Restaurador jaméas hemos iiilenlado crear es~
pejismos y mantener 6 fomentar ilusiones en nuestros abona-
dos, sefialandoles dias de ventura y felicidad con proyectos,

pon .lIAs QOK sus I.USIOSES PUDIEBAS SERNCS PAVOIIABCES, Si

los leniamos por pretensiones supuestas de irrealizables aso-
ciacioues; que amaiiles de la verdad, ajena & miras emboza-
das de medro personal, la hemos expuesto cual la sentia-
mos, y sin ambages atribuiamos a la clase, & las tendeueias
egmstas de algunos, a rivaliilades do muchos a laindireren-
ciu y necesidades de casi todos sus profesores el malestar
que la atormenta, hemos experimentado do una manera

tangible los resultados de la escasa union de que nos lamea. |
lahumos...»

Asociaciones. — Para el 10 del préximoAbrll se pieasj,
sogun no.icias que tenemos, convocar a los médicos del dia-1
Irito de Istella, con objeto de formar las bases y preseaUr |
el reglamento de la Asociacion médica. En Pamplona mut]|
en breve se daran los primeros pasos en el mismo sentido.
En SaguQlo se retnen los comprofesores el 31 del corrleiie |
con idéiUlco objeto. |Adelnnte, pues, y no desmayar!

Variacion de temporada.— Segiun Real orden focta |
14 del corriznle, dirigida al Gobernador de la provincial
Granada, la primera temporada oficialen el balneario d|
Alhama durara desde el 20 de Abril hasta el 20 de Juaio.

iProyectos, proyectos, proyectos! — No hay dudi,
que la edad juvenil es la edad de las ilusiones y de los pro-l
yectos. No contento cierto colega con el proyecto de sacar ug!
diputado por acumulacién, ni con el de colegiar las daves
todas jmédicos, farmacéuticos y veterinarios todos revueltos',
apunta el de celebrar en Mayo (suponemos que de este ao
un Congreso médico paradiscutir la ptolilaxU del colera, qk
sin duda juzga no bastante discutida en los diversos congre-'
sos internacionales celebrados al efeclo. A este paso saldre-
mos & idea resucitada diaria y a idea que no quedara de s
guro en proyecto, pues el mejor dia nos encontramos, por
ejemplo, erigiéndose en duefio absoluto cierto apreciable no-'
vel colega, nombrado él presidente, y quizas, quizas la mesa
toda del Congreso. jSe dan casos, sedan casos!

iA diez céntimos la pieza! —Entre nosotros la fran-
queza es moneda corrieale; no podra tacharsenos do hiliécii-
las. Véase sino un anuncio inserto en el periédico politico e
mas circulacion en Espaila ofreciendo por jjdiez céntimo-11
una visita en casa del médico y do.s cu la del enfermo, 0
de que esto Gltimo sea necesario. jTres visitas por diez cén-
timos!... ;Y para esto ha gastado uno so salud y el dioerode
sus padres? Mas nos valiera ser mozos de cuerda.

Necrologia.—Fia fallecido eu la Blancho, su pais Dalali
los 85 afios de edad, el célebre cirujano Sr. Manee habietiiis
dejado uua gran fortuna ganada en el ejercicio de su po
fesio

Entre otras obras publicé el Sr. Maneo un Tratado de Am-
lomia descriptiva (en colaboracion con Julio Gloquet) y dmo
sobre las ligaduras do las arterias, del cual se han agotado ds
edicionos.

Nuevo académico. — P.ira ocupar la vacante que ee
Academia do Medicina do Paris dej6 el Sr. Laségue (Pnlolaiiio
médica] ha sido elegido el Sr. Siredey por 48 votos contrall,
dados al Sr. Roucliard. Entre los aspirantesa dicha plazafigo-
rabaa también los Sres. Dainaschino, Cadet de Gassicourly
Sannd.

Frutos del entusiasmo irreflexivo. — Leemos coci

Gltimo namero de La Oftalmologia prnciteo.-

«Hace mas de un afio que circulan por los periodicos pros-
pectos 'y programas del Congreso internacioaal de Copenh:'-
gue; los oculistas extranjeros han esliersdo inatilmente d
programa de nuestro Con,greso oftalmologico, y lo han es-
perado con el afan de venir & Espafia (especialmente los frao-
ceses] y no rozarse con los médico.s alemanes, mejor dio lo
con los prusianos, que en las cironnstanoias actdalos habi»
de ser violento para lodos; oculistas belgas, portuguesese
italianos, segin tenemos entendido, nos honrarian consa
presencia.... pero lodo estaba en calma, hasta que la prime-
ra noticia que recibimos es la supresién de dicho Congres»
de oculistas en Espafia. Mas ;qué razones se dan? Pues mu;
seacillo.... porque si.

nEsperamos sin embargo, no se confirmen dichos ru-
mores.»

Desde 1880 se sabia que debia celebrarse esto Congreso
en Espafia en Mayo del corriente ano.¢(No hubiese sido me-
jor, en vez de dejar caer sobro nosotros ahora el raasesp»"'
loso ridiculo, haéer modidomejor las fuerzas eu aquel ei*-
lénces y no haber aceptado si ya no es que se solicito
compromiso? iVéase pues, a lo que expone el entusiasmo ir-
relloslv ol

MADRID; 1884,-ENRIQUE TEODORO. IMPRESOR
Amparo, 102, y Rontln do Valencia, 8

AC
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TENSA O SOLITARIA
3e expulsa en 2 6 SHoras, temando

LAS CAPSULAS TENIFUGAS
0B UUItHNO MIQUIIL.

Arenal, v, Madrid, y principales
60 rs fra,scfgrmaco“ris(ﬁ se remite
certifeado & pr'oziﬁcias.I

POCION RECONSTITUYENTE
0B

HIGADO DE
PREBPANADA RALB B

DOCTOR PONT Y MARTI

Hacer desapnrecer los IDConveaieates de In adrainlslra-
clon del Aceite de hit/aJo de bacalao lia sido el objeto de esta
preparacion, habiéndolo conseguido de tul modo que, sio
perder ninguna de sus propiedades, se hace tolerable li.isti
por los esléniagos mas delicados, reuuiendo la ventaja d-
rio asociar, do sélo & uno de los mejores compuestos de
que es, sin duda alguna, el ioduro ferroso, slqgu tam-
la “uma. al laeCo~fosfato de cal. ereosola, etc. Precio;
Aterroy quina. 16 reales; con facio-/'oi/'uto de cal, 10 rea-
con creosota, 10 reales.
icg deposito en Madrid: calle del Caballero de Gracia. 23
o, farmacia del Dr. Fonl y Murli.

JARABE-MBDINA

QUEBRACHO INALTERABLE
PREPARADO EN FRIO
toti-asmatico poderoso, ensayado y reconocido como tal
por celebridades médicas, y elogiado y recomendado por la
prensa profesional.
Deposito central: FARMACIA DE MEDINA, Serra-
Do, 36. — Precio: 6 pesetas frasco.

Alos sefiores farmacéuticos, el 26 por 400 de de.scuonto
lomando de S & 25 frascos.

ASMA

, ''UBUS UE IOUUHO UE ETI.O DEL DR. ALL'Vii
QAN IASTANTANBAUESTE LCB ACCESCS ASVATIOCS

Unica especialidad espafiola que piden del eslranjero,y
Usiaca con gran éxito en las Clinicas de todas las Facultades
'le Espafia.

_Deventa en todas las Farmacias; ios pedidos al Dr. B. Ali-
6o, Valencia.

.. D QlHARIKO

PREPARADO
POfi EL DOCTOR PONT V MARTI

ACEITE DE BACALAO

do

la formula publicada en ia La Farmacia Espafio-
I®(4884), y en donde se demuestran sus ventajas sébrelas
yinocidas hasta el diii.Precio, B pesetas frasco. — Unico
Aiposltoen Madrid: calle del Caballero de Gracia, 13 dnpli-
' farmacia del Dr. Fonl.

HELENINA

COTAS CONCENTRAD.tS 3
IKATAIIESTO QunLTIMO CK LA TISIS Y LAS TUBKROOLOSIS
dan prospectos & quienes lo solicilen. Dep6sito central.
m"i""ia de A. Goipel, Barquillo, 1, Madrid,

DR. GONI

Especialista en las vias urinarias y matriz. Montera, 5
segundo.

ALGODON I10DADO

(en rama t en tejido)
preparado por el

DOCTOR MADARIAGA

Esta nuera forma para las aplicaciones externas del iodo,
se utiliza con ventaja, sobre todas las demds proparacioocs
iodadas, por su mayor eficacia sin producir efectos causli-
ticos ni irritaciones dolorosas en la piel, y ser de mas como-
do y facil manejo, contra el bocio y los infartos gangliona-
res'del cuello, el lumbago y la pleurodinla. los dolores ar-
licularrs de la rodilla y la espalda, y, en general, contra to-
dos los que reconocen un origen reumatico.

Precio del bote con 30 gramos: 2,50 pesetas.

FARMACIA DEL DOCTOR MADARIAGA
10 - PLAZADE LA INDEPENDENCIA — 10
Madrid

PISCIDIA  ERYTHRINA

NUEVO NARCOTICO Y SEDANTE
SIN LOS ULTEUIOUBS UESACRANABLES BFECTOS DE LOS CPIACECS

Para ios sefiores médicos que quieran ensayarla lenemo.-i
la corteza y la tintura al 4 por 4 de alcohol, que se adminis-
tra a la dosis de 3 gramos.

ERGOTININA. — Antihemorragico poderoso, ¢'oincion hj-
podérmica.

Convallaria mojalis. — Cardiaco muy util, exeuto de lodo
peligro, recomendado priucipalmenle en forma &s jarabe.

Oxigeno. — Agente que empieza a usarse mucho en esta
corto para combatir las ufeccione-i de los 6rganos respirato-
rios y como poderoso auxiliar de los ferruginosos en el tra-
tamiento de ia clorosis y la anemia. — Gabinete de inhatacio-

y servicio d doim'cifio.

i'armacia dei Dr. Mhduriaga, plaza de la liidependenciii.

1, Madrid.

Denticina infalible

Preguntad & los millares do madres que salvan a sus hijos
de la muerto, y os dirdn que la rfeiifictno es el pai» biiidifx
del hogar. No muero ni un solo nifio de la denticion, poo
los salva duii en la agonia; los hace brotar la baba suprimida,
corla ia diarrea que los aniquila, extingue las erupciones Ji-
la boca que les molestan: les arregla el estbmago, les hace
arrojar la fiema, impide la alferecia y brotan fuertes denta-
duras y desenoanija & los nifios, irasl'orrnandolus en robus-
tos, lis preciso sea la Denticina de Izquierdo, qaecaesto 12 rea-
les caja, y se reinile por 14 desde Madrid, PoiUejos, 6. boti-
ca, y en todas las buenas de provincias, y el Jarabe de li

encias, 8 reales frasco, y se remite por 12 reales.

Las calenturas

cnartanas. tercianas y cuotidianas; toda clase de fiebres pa-
liidioas ¢ intermitentes, se curan iiifalibleineiUe con las ptf-
doras febrifugo infalibles de Fernandez. C.ju de 40 pildo-
ras para los benignas, 12 reales, y de 81 para las rebelde”,
24 reales, y por dos reales mas se remiten por el correo. Si-
hacen por fanegas, se venden millones de cajas, y las imi-
taciones no han podido mermar la inmensa clientela. Expen-
dedor y elaborador por mayor, Pablo Fernandez, Madrid,
Pontejos, 6, botica, y se vendon en todas las boticas princi/

pales de Espafia.



Herpes y escrofulas

huvmes de torios clases, m.sena fisiologica. P«
(Ualesis, enfermedades y excesos: res os de sifilis vveneieo,
herpes, afecciones de la piel; escrofulismo, raquitismo en-
fermedades de los huesos, exlenuacion, encaiujamitnlo, se

cura infaliblemente cOQel Jauaijb de rxidacio de hojas fhks-
casVe NOGAL luDAQOo: frasco. 4 pesetas, y Aevogal iodado fer m
rvainoso. 5 pesetas. Pomada de nogal modado para infartos,
erupciones, cicatrices, corrosiones, Ulceras rebeldes, etcéte-
ra- frasco, 40 reales- Gargarismo de nogal todadopara lasafec-
ciénes de aarganla y boca por irritacion, corrosién, ulcera-
cion. elc.i*rasco, 3 pesetas. No pueden ir P?* )
productos, que se expenden por su autor, P.F. lzquierdo, en
su botica, Ponlejos, 6, Madrid.

RECONSTITUYENTE FISIOLOGICO ACTIMO

ES EL TnATAUIENTO

DE U ANEMIA, m m m , OSTEQAIAIACIA t TOBERCQIOM

de
FOSFATO MONO-OALOIOO

OUiUICAMENTK PURO

El Jarabe Osiedgeno Genové. por su composicion, es-un ver-
dadero lénico, digestivo y esioma”uico. y produce sus efectos
naturales sin molestar en lo mas nimiino a los enfei mos, «s-
la perf-olamealc indicado en todas las épocas de U vida y
especialmente en la decrepitud, aunque se este c" buenas

condiciones de vida, porque restituye uno de los PriociP"*®*
elementos inorganicos & la constitucion del cuerpo human”

sin el cual la salud, y por consecuencia la longevidad, se en
cuenlran mas 6 menos comprometidas.

Deeste Jarabepuedelomarse. antes 6 después de cada comida,
una cucharada regular, pudiendo aumentar iu dosis hasta el
doble, y para los nifios la milod.

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

A'"pida'se este producto en las principales farmacias de
Espafia.

VENTA AL POR MAZOR

Botica Hispano-Americana de Genové, Rambla del Centro
nam. 13, frente al Liceo. Precio, 3 pesetas frasco.

EN MADRID

Farmacia de la sefiora viuda de Somolinos, Infantas, 20.
Farmacia del Sr. Moreuo Mignel. Arenal, 2,
Farmacia de Medina, Serrano, 30.

BN VALEXdIA
Farmacia del Sr. Alifio, Ciilatrava, 21.
HABANA
Farmacia del Dr. Le6n, Mercaders, 48.

VACANTES

Por renuncia del que la desempefiaba, le halla vacante la
idaza de médico titular de esla villa, con el haber anual de
025 pesoOlas, casa p.ira vivir y libre de fiupueslos. a excenciqu
del de subsidio industrial, por la asistencia facultativa de 4-
familias pobres de la localidad y de los lraoseunles que la
necesitaren, pudiendo contratar con 460 vecinos acomo-

ados. . Lo . . .

Los aspirantes & dicha plaza presentaran ante esta ailca}-
dia, cu el término de ocho dias, contados desde la insercion
(lo este anuncio en el Bolelin oticial, las solicitudes demda-
luenlo documentadas, acompafiando a las mismas la hoja de
méritos y servicios.

Fnentolisemiro (Burgos), 20 de Marzo de 1884. — El alcal-
de, llufino Domingo.

— Se halla vacante la plaza de médico titular de esta vi-
Illa con la dotacién anual de 100 pesetas, pagadas por tri-
mestres vencidos del presupueslomunlicipat, por la asisten-
cia a 10 familias pobres. L.

Ademas podr.a contratar con las demas familias acomoi a-
das del pueblo, que con uno y otro se aproximara dicha do-
tacion a 2.000 pesetas, puilieiidj hacer la contrata a especie,
si le cooviene, con los vecinos acomodados.

bos aspiranles. que deberan ser licenciados en Medicina
V Ciru»ja presenlar.an sus solicitudes con copia de sus titu-
los acirdémicos en la Seoretnria de este Ayuiilainienlo en el
plazo de quince dias. a coulav desde el de la insercion do
este anuncio en el Boletin oficial de la provincia.

Torregabndo (Burgos) 25 de Febrero de 4884.

— Vacante por este Ayuntamiento la plaza de medico-ci-
ruiano titular paia la asistencia de 200 familias pobres de
esta localidad, dolada con el haber anual de 080 peseliis,
Dafadas del presupuesto municipal por trimestres vcuciilos,
V con libertad de hacer iguaius y contratos con los demas
vecinos del Iéi mino. se anuncia al publico, para que los so.
fiores lacultiitivos que asJ[iiien a ella jiresenien sus so icitu-
d es documentadas en la Secretaria umuicipal cii el lerni)-
1,0 de treinta dias, que prineipiarau & contarse desde el en
que aparezca inserto este anuncio en la Gacela de Madnd.

Siles 48 de Marzo de 1884.

__La de médico-cirujano de Serautes (Corufia). Dolaciou,
4.000 pesetas. Las solicitudes hasta el 48 de Abril.

— La de médico-cirujano de Jaraiz (Caceres). Dotacion,
150 por la asistencia a las familias pobres y las igualas con
los vecinos pudientes. Las solicitudes hasta el 48 de ACnl.

Por dimisién del que la dcseinpefiaha, se halla vacante
la iilaza de médico titular de esta villa. Qolada con el sueldo
anual de "50 pesdlas, pagadas doi presupuesto municipal poi
trimestres vencidos, y lo que produzca el igualatoiio de 3,
vecinos de que consta esto pueblo. Los aspirantes a dicta
plaza prcsenlar.in las solicitudes documentadas en esla Al-
caldia en el plazo de veinte dias.

Pinarejo (Cuenca) 24 de Marzo de 4884.

— Dos plazas de médico-cirujano de Alcaraz (Albacete;.
Dotacion, 750 pesetas por la asistencia a 225 familias pobre»
V750 por los presos de Li carcel, mas las igualas con los le
cinos pudientes. Las solicitudes basta el 44 de Abril.

-S e halla vacante laplaza de médico-cirujano de osUvilla,
coa la dotacion anual do 425 pesetas por la aplencia a la-
familias pobres, p.igadus de los fondos
mestres vencidos, y 200 fanegas de trigo comuna Y
taras de vino, que cobrara por si el agraciado de los lecioo
acomodados, suerte de lefias y casa liara ' 7 " ; - Y*;
a dicha plaza presentaran sus solicitudes debidamonle dov+
menladas al presidente de este Ayunlainienlo. en el enni”
de veinte dias & contar desdo el en que tenga lutar  ‘'«sei
cion del presente anuncio en el “oleMoficial de

Ontoria de Voldearados (Burgos) 25 de Marzo de 4884.

-L a plaza Ulular de médico-cirujano de esla villa, con el
sueldo anual de 425 pesetas, pagadas d°|,
cipal por la asistencia de 42 familias pobres; avernas put
de” hacer el igualalorio con los demas vecinosrestanles qu

""ALoraiihran'iis a4 dicha plaza reuniran

prevenidas en el reglamento vigente de partidos '«edicos-

presenlardusussolicitudes, acom|,anadasdelos tlema® «000

memos que acrediten ser iJonco.s para esta plaza 7 ®

la Secretaria de este AyuiiUmienlo y en I"'mpo de tig

dias, contados desde que aparezca inserto en el f° N

de la provincia, ea la inteligencia que al que la presen

después no le sera admitida. uoi
Castillejo de luiosla (Cuenca) 24 de Maizo de 1884.

— La de médico-cirujano de Escurial [Céaceres).
999 pesetas por laasisleucia de 100 f.vmiiias pobres. Lassu
licitudes hasta ol 11 de Abril.

— Las de médico-cirujano, farmacéutico y
Arlazu(NavRrra). Dotacion, 426 pesetas 'V *;"illn;:nob,"s.
gunda y 50 la tercera, por la asistencia a las f.imihas p
Las solicitudes hasta el 9 de Abril-

—La do médico-cirujano de Gafavcruelas jCucnc.
cion, 50 pesetas por la asistencia a tres familias pobiesY
igualas con los vecinos pudientes. l.as solicitudes has
de Abril.
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la deiiiéilico-drujanode Ugena (Toledo), bolncion, 1.300
lieselas por la asifteocia & todo el vecindario. Lns solicitudes
Lisia el 5 de Abril.

__[le médico-cirujano do Mov.n (Cuenca). Dolacion ?50
lieselas por la asistencia a 30 familias pobres. Las soliciiudes
hasla el -Lde Abril.

__[ade médico-cirujano de Viliérdiga (Zamora). Dol’ cion,
700 péselas por la asisleiicia @ ?0 familias pobres. l.as soiici-
liides basta el 4 de Abril.

__l,ade médico-cirujano do Sania Maria del Campo (Cuea-
ea). Dolacion. 995 pesetas por la asistencia a las familias pé-
lices. Las solicitudes hasta el 19 de Abril.

—l a de médico-cirujano de Villalgordo de Jucar [Albace-
lo) Dolacion. 915 pesetas por la asistencia a 60 familias po-
l.rés y las igualas con los vecinos pudientes. Las solicitudes
hasta el 14 de Abril.

BOLETIN BIBLIOGRAFICO

EN EST.A SECCION HEL PERIODICO

80 snunciani toda obra do la cual recibamos nn ejemplar,
riiblicuremos ademas juicio crllico de aquellas cuyos autores
6 editores se sirvan enviarnos dos

T A METALOSCOPIA Y 1.\ MKTALOTIIRAPIA, O EL BLR-
Luuismo.— Conferencias dadas por el Dr. D||moulpalher
médico del Hospital de la Piedad, seguidas del Esltidw expe-
rimenlal sobre la meiaioscopia y la mctalolerapja del doctor
llura, 6 sen informes presentados a la Sociedad de Biologia
cu Mfiibre de una Comion compuesta de los doctores Char-
rol, Luys y Duiuontpallier, informantes. — Version al caste-
llano de D. Manuel Flores y I'la.
De venta al precio do 3 pesetas en Madrid.

ECClONES SOBRE LAS ENFF.RMEDADES DEL SISTEMA
I_IHVI as ep la Salpélriére por J. M. Charcot. coleg-
cionadas y (H& Bourneville, traducidas de la lj
lima edicién fr.ancesa por D Manuel Flores y Pia, licenciado
rn Medicina y Cirugia.

La Obra consta de dos abultados tomos en 8®, con 68 gra-
bados intercalados en el texto, 21 ldminas en cromo-Itlo-

""Sevende al precio de 26 pesetas en Madrid y 28 en pro-
vincias.

nSTI'DIO MEDICO-FILOSOFIC.O sobre las formas, la causas,
Jilos sintomas, las cousecuencias y el tratamiento del ona-
nismo en la mujer (placeres ilicitos), por el Dr. Pouillet, tra-
ducido do la ultima ediciéon francesa por un licenciado en
.Medicina(}/ Cirugia.,

Se vende al precio de 2,50 pesetas. Los pedidos oCosmos
edUoriaio, Montera, 21, I|brer|a Madrid.

Los sefiores suscrilorcs podran adquirir las tres obras con
el descuento del 15 por 100 haciendo los pedidos a esta Ad-
ininistraciOQ.

DE LA MEDICINA Y LOS MEDICOS

(MOSIV K mstosos, SERUMS, PIKSIIENI0S, Tsilecios, 1¢.i

rOR Bt DOCTOR

ANGEL- PULIDO

con un prélogo dol Dr. Letamondi

Esta obra, de notable amenidad 6 interes, consta de 4 1pije
gos con 30 relnilos do médicos célebres por el folo-grab.ido
y mas de 106 semblanzas, y sa vende en Madrid al precio
de 7 pesetas.

Los pedidos de nuestros suscriloies pueden hacerse en la
Administraciéon de El Siglo Médico, acompafiando el impor-
te con el suplemento de 50 céntimos do peseta para fmu-
gneo. ¢

PICOT. —Los grandes procesos morbosos. (Lecciones de Pa-
tologia general.) — Version espafiola do Manuel M. Carreras
Sanchis. — Dos lomos en 8.“ francés, con unas 2,000 paginas
de lectura y 250 grabados intercalados en el texto. — Precio:
32 pesetas en Madrid, y 34 en provincias.

Admiaislrucion ; Magdalena, 36, segundo

[.EVDI-K—Tr.'iifii/o clinico i/ri.iS ert/eniic.hi hs c/r lamt't/iihi
e.pinal.__Version espafiola de Manuel M. Carreras Sunchis.
Forma dos lomos de 700 paginas cada uno, en elegante ta-
mafio, tijios nuevos y papel satinado.—Su precio es de 18 pe-
setas en Madrid, y 20 en provincias.

Administracion: Magdalena, 36. segundo izquierda.

EDICO-QUIMICA-mmIOLOGICA sébrelas aguas
das salinas, nitrogenadas, de Caldas de Mont-

slells.
recio de i pesetas en esta Adminislraciou.

sobre el crup y angina diftérica (difte-

eria faringo-lariagea) y su tratamiento racional, por el
Baldomero Gonzalez Alvarez, médico de nimero, por

, del Hospital del Nifio Jesus de Madrid.

os pedidos en casa del autor, Costanilla de la Veterina-
8. principal, y en esta Ailininistracion. Precio: una

. — Elementos de Patologia quirdrgica.— Version
de Ramon Serret Coriiin y M. M. Carreras San-
lomos en 8.« francés, con mas de 800 pag’ans
muy cerca de 800 grabados. —Precio: 65 pesetas
70 en provincias.
permanente por tomos mensuales, al Pf*cio
s en Madrid y 12 en provincias, excepto el2.
y 6.% que valen 12 y 13 peseUs respectivamente.
Administracién: Magdalena, 36, segundo izquierda.

BREVES APUNTES
PARA 1A

HISTORIA DEL PERIODISMO

MEDICO Y FARMACEUTICO EN ESPANA
r02 1« GOCIAB
DON FRANCISCO MENDEZ ALVARO

Dirkt« del pnildico tiluldo di Sdo llédin>

Esta obra forma un elegante tomo bien correcto é
imgreso
e halla de venta en las principales librerfas y en la
Administracion, Magdalena, 36, segundo izquierda,
al precio de 3 PESETAS.

EMORU referente A LAS ENFERMEDADES I'ROPIAS
de la mujer en general, por el Dr.Simedn Marcos Garcia.
Precio_una peseta, ) . .
Los sefiores suscritores podran obtenerla por 0 75 hacien-
do los pedidos & esta Adminislrncion.

"'viruela y SU tratamiento cURAnNvo, pkeseii-
aiivo y exierminativo, por el Dr. J. Senlifion.
e vende al precio de dos pesetas en la libreria Barcelo-

njka, calle do la Libreria, nim. 22, Barcelona.

O DE LOS FLUJOS BLENORR.AGICOS CiNTACIO-
"udos y cronicos del lioiiibre y de la majer por el
Gtero, 'ia vulva, la v.agina y el recto, de susactidentes y de
sus compllcacmnes, seguido de un esludio de los flujos blan-
cos no conlagiosos por ios érganos genitales de los dos sexos,
por el Dr. Pouillet. Versién espafiola por el Dr. Eduardo

Blanco. . e
madrld, 1884. — El Cosmos eiiifonoi, Montera, num. 21.
Se vende rl precio de 2'50 pesetas en Madrid y 3 en pro-
vincias eii casa del editor y en esta Administracion.

mnEVISTA DE LA SOCIEDAD ESP.AIVOLA DE HIGIENE, 6r-
Ksano oficial do lo misma. — Seccién de Madrid. — Direc-
tores gerentes: Carreras Sanchis (D. Manuel), Fernandez de
Vo %S%Oué'ﬁ'cé”é?ed?'a IS de cada mes a contar desde rI]\Flayo de
1883. Cada nimero consta de 48 paginas con su culncrta®

Precio de suscricion : tiueue pese'as al afio en toda Espafia,
V rfoci en el extranjero y Ullr.niiar.

Los Socios corresponsales de la Sociedad Espafiola de Hi-
giene, sélo abonaran seis pesetas al ufio.
” Punto de suscricion: En casa de D. Luis Roblts, Magdale-
na, 36, 2®izquierda, Madrid.

NUmeros sueltos: una peseta.

cia de Barcelona, que da a luz su actual director



BIBLIOTECA ESCOGIDA DE EL SIGLO MEDICO
COLECCION DE OBRAS DE MERITO DESTINADAS PRINCIPALMENTE A LOS PRACTICOS

OBRAS PUBLICADAS POR ESTA BIBLIOTECA

tedrico y practico del Arte de los partos,
rel Sr. Playiair. — Dos tomos con numerosos graba-

I Cuesta 26 rs. & los suscritores (su precio es 48). (Esta
tada.)

pulmonias cronicas, por el Sr. Regimbcau, con
ulMa lamina cromo-litografiada: 4 rs. (Esta agotada.)

gndio de las enfermedades de los nifios, por
Dr§. Steiner.—Dos tomos. 24 reales paralos sua-

critores (su precio 46). (Esta agotada.)

gutica ocular, por L. de Wecker, con magnificos

f§os.— Cuesta a los suscritores unos 24 reales y su

en Francia es de 52. (Estd agotada.)

ios de Terapéutica g'eneral, 6 el Medica-
estudiado bajo lospuntos de vista fisiolégico, pato-
clinico, por J. B. FonaBagrives.—Cuesta a los sus-
s de EI Siglo Médicoy la Biblioteca 12 reales,
iendo su precio en Francia 28. (Quedan ejemplares de
a 2.* edicion.) L
ratado de las enfermedades del corazdén. por
A. Friedreich. — Cost6 escasamente & los suscritorcs
12 reales, y su precio en Francia es 36. (Esta agotada.)

ratado practico de las enfermedades crdnicas,

por el Dr. Durand-Fardel. — Tres abulledos tomos.—
Cuesta a los si scritores 50 reales, y en Francia 90- (Sélo
quedan ejemplares de los tomos 11y I11.)

g de los enfermedades de los 6rganos res-
atorios, por Walshe. — Un abultado tomo, 20 rs,
a los suscritores (su precio 40). (Esta agotada.)

de Analisis quimica aplicada a la Fisiologia y

a Patologia, por F. Hoppe-Seyler.— Costo6 a los sus-
clltores 15 reales préximamente, y su precio en Francia
cl40. (Esta agotala.'

edades del recto (Diagndsticoy Tratamiento),
rel Dr. Allingham.— Costd & lossuscritorcs 6 reales,

su coste en Francia es 20. (Estad agotada.)

ratado clinico de las enfermedades del sisterna

. — Manual completo de las enfermedades de las vlat

2s y de los 6rganos genitales.—Un grueso tomo con
gr@ados. — Precio; 26 reales paralos suscritores.
ejemplares.)

Tratado clinico y practico de la tisis pulmonar.

nervioso, por M. Rosenthal. —Un grueso tomo de 854 io: 14 reales para los suscritores. — (Quedan
p Cost6 & los suscritores algo ménos de 26 rea- plares.)
les, y su precio en Francia es 60. (Esta agotada.) .

|I. — Tratado delas enfermedadi’S de la mujer. — Pre-

de Terapéutica aplicada, porJ. B. Fonssa-
ves.—Trestomos, que suman 1.630 paginas.—Cuesta
os suscritores 50 reales en Madrid y 56 en provincias.
uedan ejemplares de la segunda edicion.)

ocular, por L. de Wecker. Con grabados. —
a los suscritores unos 14 realesy 26 & los que no
Loson. (Esta agotada.)

20i_paniiii<Ji del cuerpo temaiio.—Precio: 12rs.
suscritores. (Quedan ejemplares.)

.—Za Cienciay el arte dela Cirugia—EI tomo
2 a los suscritores 20 rs., y 40 a los que no lo
111, 12y 24 respectivamente. iQuedan ejemplerefl.)

— Tratado de las enfermedades venéreas y sifiliti-
Cas 4 Precio para los suscritores; 30 rs.. y 60 para loi
son. (Quedan ejemplares.)

de las enfermedades de la piel, poreldoctor
nn.—Dos tomos con numerosos grabados, 28 rs.
s suscritores (su precio 56). (Esta agotada.)

OBRAS QUE TIENE PROPOSITO DE PUBLICAR

ESTA BIBLIOTECA

ERICHSEN. —Za Cienciay el arte de la Cirugia. PAN2ETTA. — Tratado de operaciones quirdrgicas.
BARTELS. — Las enfermedades de los rifiones. BUDD. — Tratado de enfermedades del higado.

Madrid : 1S84. —Imprenta do Raricjne Teodoro
Amparo, 102, ¥ Konda de Valeocin, S.
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